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I - INTRODUGAO

Nos, alunos da VIIIa. Unidade Curricular do Curso de Gradua
cao em Enfermagem da UfSC, tivemos a oportunidade de optar por
uma area de atuagao. O campo de estégid escolhido para o desenvol
vimento de nosso projetovfoi o Hospital Colonia Santana (H.C.S.),

onde atuaremos na. "Satide do Adulto em Intercorréncias Clinicas".

O H.C.S. & uma instituicgao pertencente a Fundagao Hbspitg
lar de Santa Catarina (F.H.S.C.) mantido pelo governo do Estado,
que recebe clientes masculino e femininos, previdenciarios,e cate
goria social (indigentes), com 1000 leitos e atualmente com 1100
clientes, atendendo desde 1941 clientes portadores de: deficiémﬁa
mental (témbém atende menores com deficiéncia mental); epilepsia,

alcoolismo, toxicOmanos, psicopatias, neuroses e psicoses. =

A nossa opgao deve-se a experiéncia de estagio anterior, no
qual houve maior identificacao de nossa parte pela rélagéo pes
soa-pessoa mantida com o adulto. Outro fator que serviu de esti
mulo foi o proprio ambiente, onde nos identificamos integralmente
com o tipo de assisténcia aéui prestada, e o excelente relaciona-

mento adquirido com os funciondrios os quais consideram o estagia



rio como um "amigo e colaborador".

A realizagao deste projeto tem por ‘finalidade propor objeti
vos os quais serao avaliados durante o desenvolvimento do esta
gio.

(3), enfermagem e um processo de interag¢do humai

Segundo KING
na entre cliente e enfermeiro, no qual ambos percebem um ao outhro
e a situacaoc e, atraves da comunicacaoc, eles determinam objetivos,
exploram pensamentos e, de acordo com eZeA, atingem o objfetdivo.

(2) coloca que a enfermagem como parte Lntega&n-

Wanda Horta
Ze da equipe de saude implementa estudos de equilibrio pela assis
tencia ao sen humano no atendimento de suas necessidades basicas;
pnoéuna sempre neconduzi-Lo o situacdo de equifibrio dindmico no

Lempo e espago.
Assim sendo, pretendemos com o desenvolvimento deste plane

jamento alcangar os objetivos propostos dentro de um determinado

espago de tempo expondo uma forma de avalia-los.
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II - OBJETIVOS

2.1 - Objetivos Gerais

- Assistir o cliente internado no H.C.S., identificando problemas,
prescrevendo cuidados de -enfermagem conforme as necessidades e
aplicando um plano de assisténcia baseado em suas necessidades

biopsicossociais e espirituais.

- Estabelecer uma relagao pessoa-pessoa com os clientes assisti-

dos, mantendo as normas do Codigo de Deontologia de Enfermagem.

- Desenvolver habilidades para assegurar uma melhor qualidade . de

assisténcia aos clientes.

2.2 - Objetivos Especificos

- Aplicar uma metodologia de enfermagém fundamentada na Teoria -
das Necessidades Humanas Basicas de Wandé Horta (histdrico de
enfermagem, prescricao de enfermagem e'evolugéo) adotando o
Sistema de Prontudrio Orientado para o Problema (POP), preconi-

zado por Weed, para registro da evolucao diaria com uma associa



géo d Teoria para o Alcance dos Objetivos de Imogene King (acei
tacao de um contrato baseado nos conceitos do sistema interpes-
soal: interagéd} Esta metodologia propostay . sera adaptada jun
to aos clientes que ocuparem os leitos -1, 2, 3 e 4 na 2?2 Enferma-
ria M e aos clientes que -ocuparem OS 1eitos 1,2,3,4,5,6,7 e 8

na 5a. Enfermaria F.

Participar semanalmente das reunioes da equipe de enfermagem ,

da enfermaria e clientes da unidade.

Participar de uma reuniao quinzenal de supervisao com -.supervi
sor-orientador e alunos, ou quando solicitada pelo supervisor-

orientador ou alunos.

Manter a equipe da enfermaria orientada sobre o método de assis

téncia aplicada durante o estigio.

6rganizar uma reuniao semanal com os clientes previamente sele
cionados da ala M e F, a qual terad como meta pr1nc1pal uma  me -
lhor 1ntegragao entre o grupo, levantando problemas e também -
servindo para fornecer orientag6es quanto a higiene corporal ,

bucal e demais informagoes que se fizerem necessarias, atenden-

do suas necessidades biopsicossociais e espirituais.



III - FUNDAMENTAGAO TEORICA

O método de assisténcia de enfermagém aplicado neste plane-
jamento sera fundamentado na Teoria das Necessidades Humanas Basi
cas de Wénda de Aguiar Horta associada a Teoria pata o Alcance -
dos Objetivos de Imogene Kihg e sistematizado através do "Prontua
rio orientado para o problema (POP) ¢

O estudo de teorias de enférmagem tem como objetivo elevar
o nivel de conceptualizagao da-prética profissional e estimular -
o enfermeiro a déterminar os objetivos que pretende alcagar evi-
tando um trabalho puramehte "tarefeiro" junto aos que necessitam-

. Pad .
de sua assistencia.

Uma teoria de enfermagem & uma abstragao que orienta todo o
sistema de relagdc cliente-enfermeiro. A opgdo por esta ou aque-
la teoria depende das crencas, valores e prioridades do enfermei-

ro, da equipe de enfermagem e do servigo de enfermagem.

As teoria de enfermagem sao operacionalizadas através do -
Processo de Enfermagem que orienta ou determina os:passos a serem
seguidos para o atendimento dos problemas, necessidades, expecta-

tivas, etc...do cliente, que poderao ser diagnosticados pelo en -



fermeiro ou expressas pelo cliente.

A seguir faremos uma exposicao sobre as teorias utilizadas!

3.1 - Teoria das Necessidades Humanas Basicas

Sua autora & Wanda de Aguiar Horta e foi desenvolvida a par
tir da teoria da Motivagao Humana de Maslow, fundamentada nas ne-

cessidades humanas basicas.

"A enfermagem & um servico prestado ao sén humano. 0 sen hu
mano e parte integrante do universo dinamico, e como tal sujeito

a todas as Ledis que o nregem, no Lempo e no espago.

0 sen humano esta em constante interag¢do com o universo,dan
do e recebendo energia. A dinamica do univeiso provoca mudan¢as -
que o Levam a estados de equilibrio e desequilibrio no tempo e no

espaco’
Resulta pois:

- O ser humano como parte integrante do universo estd sujeito a -

estados de equilibrio e desequilibrio no tempo e no espago.

- O ser humano se distingue dos demais seres do universo por sua
capacidade de reflexao, por ser dotado do poder de imaginagado e -

simbolizagéo‘e poder unir presente, passado e futuro.

- Estas caractersSticas do ser humano permitem sua unicidade,au-

tenticidade e individualidade.

- O ser humano por suas caracteristicas, & também agente de mudan-

¢as no universo dinamico, no tempo e no espago; consequentemente:

- O ser humano, como agente de mudanga, € também a causa de equi-



1ibrio e desequilibrio em seu proprio dinamismo.

- Os desequilibrios geram, no ser humano, necessidddes que se ca
racterizam por estados de tensao conscientes. ou:inconscientes -
que o levam a buscar satisfagado de tais necessidades para manter

seu equilibrio dindmico no tempo e no espacgo.

- As necessidades nao-atendidas ou atendidas inadequadamente tra

zem desconforto, e se este se prolonga & causa de doencga.

- Estar com saide & estar em equilibrio din&@mico no tempo e espa

co.

A enfermagem @ parte integrante da equipe de salde

Do que resulta:

- Como parte integrante da equipe de salide, a enfermagem mantém
o equilibrio dindmico, previne desequilibrios e reverte desequi-’

1ibrios em equilibrio :do ser humano no tempo e no espago.

- 0 ser humano tem necessidades basicas que precisam ser atendi-

das para seu completo bem estar.

- O conhecimento do ser humano a respeito do atendimento de suas
necessidades & limitado por seu proprio saber, exigindo, por is-

to o auxilio de profissional habilitado.

- Em estados de deésequilibrio esta assisténcia se faz mais neces
saria.

- Todos os conhecimentos e técnicas acumuladas sobre a enferma-

Y3

gem dizem respeito, ao cuidado do ser humano, isto &, como aten-

dé-1lo em suas necessidades basicas.

- A enfermagem assiste o ser humano no atendimento de suas neces

sidades basicas, valendo-se para isto dos conhecimentos e princi
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pios cientificos das ciéncias fisico-quimicas, bioldgicas e psi=

cossocais. A conciusao serd:

"A enfenmagem como parte integhrante da
equipe de saude imptementa estados de
équizlbnio, prevane estados de dese-
quilibrio e hevente desequilibrios em
equilibrio pela aAALAténcLa ao sen hu
mano no atendimento de suas necessida
des basicas; procura sempre reconduzd
-Lo a situacao de equi&anio‘din&mico
no tempo e espacgol
Desta teoria decorrem conceitos,_proposigSes'e principios

que fundamentam a ciéncia de enfermagem.

3.1.1 - Conceitos, Proposigaeé e Principios

Partindo-se da teoria proposta, o primeiro conceito que se
impoe & o de enfermagem: enfeamagem e a ciencia e arte de assis
tin o ser humano no atendimento de suas necessidades basicas
de torna-Lo independente desta assistincia, quando possivel, pelo
ensinodo auto-cuddado; de recuperar, manien e promover a saade em

cotaboragao com outhos profissionads.

Assistir em enfermagem &: fazer pefo ser humano aquilo que
ele nao pode fazen por s4 mesmo; ajudar ou auxiliarn quando parci
atmente impossibilitado de se autocuidar; ornientan ou ensdinan, ou

supervisionar. e encaminharn a outros profissionadis.

Deste conceitos algumas proposigoes podem ser inferidas:



As fungoes do(a) enfermeiro(a) podem ser consideradas em
'trés areas ou campo de agao distintos: a) Area especifica: as
sistir o ser humano no atendimento de suas necessidades e .tor
na-1lo independente désta’asSistéhcia_quando possivel, pelo ensi
no do auto-cuidado. b) Aréé de interdependéncia ou colaboragao:
a sua atividade na equipe de séﬁde nos aspectos de manuténgéo P
promogao e recuperagad da saude. c)AArea social: aentro de sua
-amxgﬁo<xmp7mn profissional a servigo.da sdciedade, fungad de
pesqﬁisa, enSino( administragéb, responsabiiidade legal e de

participagao na associacdo de classe.

ESPECIFICA:

Assistir o ser humano
ho atendimento de suas ne

cessidades basicas e ensinar

o0 auto-cuidado.

INTERDEPENDENCIA: SOCIAL:

. ‘ : : nsino esquisa, administra-
Manter, promover e recuperar r PESq ! ,

a satde ¢do, responsabilidade legal,

participagao na associagag

‘de classe.
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A ciéncia da enfermagem compreende o estudo das necessida-

des humanas bésicas, dos fatores que alteram sua manifestagao S
'atendimento, e na necessidade a ser preétada.
-Alguns principios podem também ser deduzidos:
. A enfermagem respeita e mantém a unicidade, autencidade e;
individualidade do ser humano.

. A enfermagem & prestada‘ao sér humano e n3o a sua doencga -
ou desequilibrio.’

. Todo o cuidadq de enfermagem & preventivo, curativo e de
reabilitagao.

. A enfermagem reconhece o ser humano como membro de uma fa
milia e de uma comunidade.

. A Enfernageh ;econhece o ser humano como elemento partici

panté dtivo no seu autocuidado.

Para que a enfermagem atue eficientemente necessita desen
volver sua metodologia de trabalho que'esté fundamentada no mé-
todo cientifico. Este método de atuacdo da enfermagem & denomi-

‘nado processo de enfermagem.

3.1.2:- Processo de Enfermagem

O processo de enfermagem € a dinamica das agodes sistemati
zadas e inter-relacionadas, visando a assisténcia ao ser humano.
Caracteriza-se pelo inter-relacionamento e dinamismo de suas fa

sSes oOu passos.

Distingue-se seis fases ou passos. A interrelagao e a

igual importancia destas fases no processo pcdem ser representa-



11
das graficamente (figura abaixo) por um hexagono, cujas faces -
sao vetores bi-orientados, querendo-se assim mostrar também a
reinteracao eventual de procedimentos. No centro deste hexigono -
situar-se-ia o individuo, a familia e a comunidade.

HISTORICO DIAGNOSTICO DE

ENFERMAGEM ENFERMAGEM

INDIVIDUO
PROGNOSTICO FAMILIA PLANO
COMUNIDADE ASSISTENCIAL
EVOLUCAO PLANO DE CUIDADOS

OU PRESCRICAO DE

- ENFERMAGEM

PROCESSO DE ENFERMAGEM

De acordo com esta teoria, bs passos ou fases do processo
de enfermagem séo:.

- Historico de Enfermagem: roteiro sistematizado para o levanta
mento de dados significativoé para a(o) ehfermeira(o) do ser
huméno gue tornam poséivel a identificagao de seus problemas.
(anexo I). | |

- Diagndstico de Enfermagem: & a identiﬁicagéo das necessidades-

" do ser humano que precisa de atendimento em.natureza e 'em ex

tensado.
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- Plano Assistencial: & a determinagdo .global da assisténcia de
enfermagem que o ser humano deve receber diante do diagnostico

estabelecido.

- Plano de Cuidados ou Prescrigao de Enfermagem: & a implementa
cdo do plano assistencial (pelo roteiro diario ou periodo prg‘
zado) que coordena a.agéo'da.equipe de enfermagem na execugao
dos cuidados .adequados ao atendimento das necessidades basi-

- .
cas e especificas do ser humano.

- Evolugao de Enfermagem. relato didrio (ou prazado) das mudan-
,gas sucessivas que ocorrem no ser humano, enquanto estiver sob
assisténcia profissional. Pela evolugao & possivel avaliar a

assisténcia de enfermagem implementada.

- Progndstico de BEnfermagem: € a estimativa da capacidade do ser
humano, em atender suas necessidades basicas alteradas ap0s im
plementacao do plano. assistencial e a luz dos dados fornecidos

pela .evolugao de enfermagem..

3.1.3 - Necessidades Humanas Basicas

Sao estados de tensodes, conscientés ou inconscientes, resul
tantes dos desequilibriés homeodinémicos dos fendmenos vitais.Es
te conceito tornar-se-3 mais claro ao estudarmos as caracteristi
cas das prOprias necessidades. Em estados-de'equilibrio dinamico,
as necessidades ndo se manifestam, porém estao latentes e surgem
com maior ou menor intensidade,‘dependendo do desequilibrio ins
talado. S3o aguelas condigoOes ou situagoes que o-individuo, fami

lia e comunidade apresentam decorrentes do desequilibrio de suas
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necessidades basicas que exijam uma resolugao podendo ser aparen

tes, cvonscientes, verbalizadas ou nao.

O problema de enfermagem & citado como situagoes ou condi-
¢coes decorrentes dos desequilibrios das necessidades basicas do
individuo, familia e comunidade e que exigem do enfermeiro sua”

3
assisténcia profissional.

As necessidades. sdo universais, .o que varia de um indivi-
duo para outro & a sua manifestagdo e a maneira de satisfazé-la

ou atendée-la.

Dentre os inumeros fatores que interferem na'manifestagéq
e atendimento podemos citar: o
- individualidade,
- idade,
- sexo,
- cultura,
- escolaridade.
- fatores socio-econdmicos,
- ciclo satide-enfermidade,

- ambiente fisico.

As necessidades de nivel psicobioldgico, psicosocial e

psicoespiritual, estao relacionadas no guadro na folha sequinte.
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NECESSIDADES PSICOLOGICAS

_NECESSIDADES PSICOSSOCIAIS

Oxigenagao

Hidratacgao

Nutrigao

Eliminagao

Sono e repouso

Exercicio e atividades fisicas
‘Sexuaiidade'A

Abriéo

Mecanica corpbral

Motilidade

Cuidado corporal

Integridade cutaneo-mucosa
Integridade fisica

Regulagao: térmica, hormonal,
neuroldgica, hidrossalina,
eletrolitica, imunoldgica,
crescimento celular, vascular.
Locomogao |
Percepgao: olfativa, viégal,
auditivo, tatil, gustativa,
-dolorosa.

Ambiente

Terapeutica.

Seguranca

Amor

Liberdade

Comunicacao

Criatividade

Aprendizagem (educacao a saude)
Gregaria | |

Recreagao

Lazer -

Espago

Orientacdo no tempo e espago
Aceitacg3o

Auto-realizagao

Participacao

Auto*Imagem

Atencgao

Necessidades psicoespirituais:

religiosa ou teoldgica, ética

"ou de filosofia de vida.

Todas estas necessidades estao intimamente inter-relaciona

~das, uma vez que fazem parte de um todo, o ser humano. E fundamen
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tal que se integre o conceito holistico do homem, ele & um todo

indivisivel, nao & soma de suas partes.

3.2 - Teoria para o Alcance.dos Objetivos

Imogene King(3), autora desta teoria, apreégnta—a com a ‘
seguinte fundamentagao: |

Enfermagem e o processo de agdo, reagdo e'intenag&o - pelo
qual enfermeiro e cliente compant{[ham ingormagoes sobre suas
percepgoes na situacao de enfeamagem. Utilizando a comunizacdo -
‘Antenpessoal eles Ldentificam objetiu04,‘pnob£ema4 ou preocupa-
coes, expﬂonam 04 medlos para alcangar 04 objetivos e tentam .chg

gar a um acordo.

A figura abaixo mostra a representagao esquematica do pro

cesso de interagao humana concebida por KING.

Percepgao

!

Cliente Julgamento

3

Acao

~a Reagao —+ Interagdo —» Transagao

Acao

r

]
|
|
|
Enfermeiro Julgamento |
. . |

. |

‘\\\\\\\" percepgao |

¢ |

: J

Representagao esquematica do processo de interacdo humano.

In: KING, I.M. Toward a Theory for nursing, New York, John Wiley

& Sons, 1971, p.92.
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Para aplicar o processo de enfermagem & preciso ter = bem
claro os conceitos do QUE E O HOMEM, SAUDE/DOENGA, O QUE E ENFER

MAGEM.

0 homem ¢ definido como um sen social, pensante, racional,
que nreage, que percebe, que controla, que fLem phopositos, que e

: b
orndientado para acao e ordientado no tempo.

Saude e definida como experigncias dinamicas da vida dos
senes humanos, que implicam no continuo ajustamento aéA estresso
nes no ambiente interno e externo atraves da otima utilizacdo dos
necunsos individuais para atingin o potencial maximo para o v4
ver no dia-a-dia. Tambem define doenca como um desvio do noamaf,
ou sefa, uma perda do balanco na estrutura biologica ou psicolo-

gica da pessoa, ou um conflito nas. suas relagaos sociais.

Os‘enfermeiros desempenham papéis essenciais e estrgtégi—
cos:
- no processo de crescimento e desenvolvimento humano e na ajuda
aos individuos para que enfrentem os distirbios de sua satde.
- no planejamento comunitadrio para a prestagao de servigos de

saude ao publico.

Os enfermeiros lidam com comportamentos ae individuos e érg
pos em situagoes potencialmente estressantes no que se refere a
saude, doenga e crises, ajudando-os a enfrentar as mudangas das
atividades diarias. ,

Ajudar os individuos e. grupos a. obter, manter e restaurar
a saide a fim de que possam desempenhar seus papéis. Se isto nao

for possivel, os enfermeiros ajudam os individuos a morrer com -

dignidade.
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As maiores fungdes da enfermagem estao identificadas no
Processo de Enfermagem, c’ie se tornou um método "padrao" na

maioria das situacgoes.

O foco principal da teoria € de que cada ser humano perce

be o mundo como uma pessoa total a medida que estabelece transa- .

'

cao com individuos e coisas no ambiente. Cada pessoa que entra -

.

na situagao como um particiéante ativd, sofre mudangcas no proces
so das experiéncias.

O conceito de si proprio (self) emerge do processo de crescimen-

to e desenvolvimento ao lohgo do ciclo vital, que & influenciado

pelo tempq e espago. O conceito de si proprio (self) influencia.

a percepcao de cada um e esta percepgao ajuda a desenvolver o -

conceito de si proprio (self). Esses conceitos influenciam o pg'
pel (o que penso; O que assumo, O gue espero e o qué desempenho).

Neste processo de interagao enfermeiros e clientes compar-
tilham informacado através da comunicagdo e estabelecem transagoes

(o alcance dos objetivos).

Quando os .objetivos do enfermeiro e os objetivos do cliente
sao diferentes (nao conciliatdrios) ocorre conflito e aumenta .o

estresse em ambos ‘individuo: e situagao.

A teoria do alcance dos objetivos originou-se da teoria -

dos sistemas abertos.

Embora os sistemas pessoal e social influenciem a Qualidade
do cuidado, os maiores elementos da teoria estdo nas relagdes in
terpessoais pelas quais individuos, geralmente estranhos, estao
face a face em uma instituicdo de salide para ajudar a ser ajudado
no sentido de manter um estado de saude que permita-os funcionar

nos seus papeéis.
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e Os seres humanos sao sistemas abertos, interagindo com e}
ambiente, em trés niveis:

- sistemas pessoais;

- sistemas interpessoais;

- sistemas sociais. b

3.2.1 - Sistemas Pessoais

Conceitos de Sistema Pessoal:

Percepcdo - & a representagao que cada ser humano tem da
realidade. E a,partir.da.transagéo com.o ambiente que o individuo
organiza, interpreta e transforma a informagao obtida pelos da

dos sentidos e registra na memdria.

"gelf" (Eu, Ego) - & tudo o qﬁe sou, o gue penso de mim, O
gue .sou capaz de ser e fazer e o que gostaria de ser. E a defini
gao subjetlva gue tenho de mim mesmo, O self & percebldo na rela
¢ao com pessoas € objetos no ambiente. Cada ser humano & {inico -
na heranga genética, nas experiéncias, na percepcao do mundo eXx
terno, no sistema de valores, nas necessidades e objetiVos | na
vida, que sao adguiridos.e reformgiadOS'no processo de crescimen

to e desenvolvimento.

Imagem Corporal - & a figura ou idéia .mental, que cada ser

humano tem de seu prdprio. corpo limitado no espago. E parte in

tegrante do "self" podendo ser consciente ou inconsciente.

Crescimento e Desenvolvimento - € O processo gue ocorre na
vida do ser humano gue o ajuda a mover-se no sentido de alcangar

' a maturidade e a auto-realizacao. Caracteriza-se por mudang¢as a
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nivel celular, e comportamental resultantes de propriedades ge

néticas de experiéncias significativas e de um ambiente favora-
vel as mudangas.

Tempo - &€ a ordem e a duragao entre a ocorréncia de um

evento e outro na forma como € vivenciado pelo individuo.

Espago - € definido em termos de territorialidade, proximi
dade e espago pessoal.

Territorialidade - & a area fisica necessdria a autodefesa
Proximidade & o espago mantido por ocasiao do relacionamento; e
espago pessoal & o territdrio invisivel no qual o individuo si
tua a si mesmo..

A defesa do espago pode ser observada num acesso, gesto
postura, o toque, dependendo da altura, pode ser percebido como
invasao do espago pessoal. Alteragao no espago pode gerar ansie-

dade.

3.2.2 - Sistemas Interpessoais

O mundo & composto por seres humanos e objetos gue estao
constantemente interagindo no ambiente. A interacao humana pode

se dar sob a forma de diade, triade, pequenos e grandes grupos.
Conceitos do Sistema Interpessoal:
Interagao - € um processo gue envolve comportamentos ver-

bais e nio verbais direcionados para o objetivo. A interagao tem

inicio na percepgao que os participantes tem da situagao, que oOs

< v
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leva ao julgamento, agao e reagdo. Os conhecimentos, experiénci
as, neceSsidades,.objetivos e erpectativas influenciam a intera
¢ao. No processo de interagao os individuos identificam objeti-
vos miituos e os meios para alcanga-los. Interagao & uma experi-
éncia Gnica na qual tempo, local, circunstancias e pessoas en

volvidos nao podem ser repetidos. b

Transagao - €& um comportamenfo observavel nos individuos
no processo de interagéo. Nesse processo os individuos se comu
nicam buscando alcangar objetivos que sao valorizados por ambos.
Quando os individuos concordam com os meios para alcangar 0s ob
jetivos eles se movem em diregao as transagoes, que culminam

com o0 alcance dos objetivos.

Comunicagao - & o processo pelo qual a informagao & trans
mitida entre pessoas que utilizam sinais e simbolos significati
vos, para.possibilitar'a interagao e transagao. E irreversivel
e envolve a pessoa toda. Para que a comunicagao seja efetiva ,
ela deve ocorrer em uma atmosfera de matuo respeito e desejo de

entendimento.

Papel - pode ser visto dentro dos dois sistemas, o interpes
soal e o social.
Assim, ele pode ser abordado sob o ponto de vista funcionalista

e interacionista.

Estresse - & um estado dinamico db>organismo pelo qual
o ser humano, interagindo com o ambiente, procura manter o
"balango" visando alcangar o crescimento e o desenvolvimento. O
estresse pode ser negativo ou positivo, construtivo ou destru-

tivo. Manifesta-se na forma fisioldgica, psicoldgica e social.
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3.2.3 - Sistemas Sociais

E um sistema delimitado, organizado por papeéis, comporta-
mentos e praticas sociais e desenvolvido para manter valores e
mecanismos que regulam as praticas e normas. Sistemas sociais -
tais como o familiar, o religioso, o educacional, o de trabalho
e o de coleguismo, influehciam as pessoas a medida que elas -

crescem, se desenvolven.

As forgas sociais -estao.em constante movimento dentro dos
sistemas sociais; este "jogo" de forgas influencia o comportamen

to social, as interagdes, as - percepgoes e a saude.
Conceitos do Sistema Social:

Organizagao - €& a unidade social caracterizada por estrutu
ra, fungoes e recursos materiais e humanos para atingir os obje
tivos pessoais e organizacionais. Os individuos e grupos sao as

unidades sociais da organizagao.

Autoridade - & o processo transacional caracterizado por
relacoes reciprocas e ativas nas quais os valores, experiéncias
e percepgoes dos membros desempenham um papel definido, validan

do e aceitando a autoridade dos individuos na organizagao.

Poder - & a capacidade ou habilidade de uma pessoa ou gru
po para atingir os objetivos. E a forga social, que organiza e
mantém a sociedade, & a energia da organizacao.

Status - € a posicao de um individuo no grupo ou de um -

grupo em relagao a outros grupos em uma organizagao.

Wy

Pra
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Tomada de Decisdo - & um processo dindmico, continuo e
gistematico, pelo qual uma escolha, dentre alternativas, é fei
ta e praticada por individuos ou grupos para responder a uma

questdao e alcangar um objetivo.

No processo de interagao entre enfermeiros e clientes, poO
derd haver momentos que se caracterizam por acao, reagao, dis
/7 ) . Lad - .
turbio, estabelecimento de objetivos, exploragao e concordancia

sobre os meios para o alcance dos objetivos.

A ac3o ocorre guando um membro da diade enfermeiro-clien
te inicia o comportamento, por exemplo faz uma pergunta, um
comentario, pede uma informagao, caminha em diregao ao outro ,

olha para o outro, estende a mao.

A reacao & o comportamento de resposta, por exemplo, res-
posta a pergunta, caminha também em diregdo ao outro, devolve o

olhar, estende a mao.

. 7/ . ' .
O disturbio ocorre quando algum dos membros ou ambos no

tam a presenga de algum desconforto ou problema.

O estabelecimento de objetivos ocorre quando se conseguir
vencer a etapa anterior (apos barganha e/ou negociacgao, troca -

de conhecimentos).

A exploragao dos meios pode ser iniciada por um dos membros

da diade enfermeiro-cliente, mas realizada por ambos.

A concordancia sobre os meios & a condigao basica para O
alcance do objetivo e ocorre gquando ambos exploram juntos os

meios.
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Proposigdes:

—tSe a peréépgéo acurada estd presente nas interagoes enfermei
ro-cliente, ocorrerao as transagoes.

- Se o enfermeiro e cliente fazem transagbes os objetivos serao
atingidos.

- Se os objetivos forem atingidos ocorrera cuidado do enfermei-
ro efetivo.

- Se s3o feitas transagdes nas interagdes enfermeiro-cliente ,
crescimento e desenvolvimento serao fortalecidas.

- Se o conflito de papel & experienciado pelo enfermeiro ou cli
ente ou ambos, ocorreré estresse.naSLinteragées enfermeiro-cli'
ente. |

- Se-enfermeiros com conhecimentos especiais e habilidades, co

municam informagdes apropriadas para os clientes, ocorrera mu

tuo estabelecimento de objetivos e obtengao do objeto.

3.3 - Prontuario . Orientado.para o Problema (POP)

Criado por um grupo de médicos americanos liderados por
Lawrence Weed com a finalidade de unir e coordenar questionamen
tos e observacoes sobre o cliente. O modelo de POP & fundamenta

do no método cientifico.

o pfimeiro componente do POP & o banco de dados iniciais,
obtidos através da coleta histdorica do cliente, exame fisico ou
dos resultados devexameé complementares.

O conjunto. de informagOes geradas pelas varias etapas do sistema
POP ou sejam: banco de dados iniciais, lista de problemas, pla-

no e evolugao enriguecem o banco de dados iniciais que se passa
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rid a chamar ao final de um tratamento e/ou internagao de banco

de dados.

Com base no banco de dados iniciais & feita uma listagem
de problemas do cliente. Cada problema recebe um numero, que

nao sera atribuido a outro problema, mesmo que aquele seja re

solvido. Os problemas precisam ser enumerados o mais objetivamen

te possivel de acordo com os dados disponiveis-,

Os registro da evolucao do cliente, que representam as
féspostas dos mesmos aos planos e prescri§6es, € que nos . pron
tuarios tradicionais ficam na dependéncia da criatividade de
cada relator, no ‘sistema "Prontuario Orientado para o .Problé
ma" (POP) recebem uma ordenagdo muito criteriosa. Cada problema
tem sua evolugéo relatada sob a forma de SOAPF, ou sejam; aspectos
subjetivos do problema(s), aspectos objetivos (0), analise (A)
e planos (P), que visem atualizar os planos iniciais face a

evolucao apresentada.

IS
+



IV - DESENVOLVIMENTO

4.1 - Método

Os objetivos propostos neste projeto serao desenvolvidos

da seguinte forma:

19 Objetivo: Aélicar uma metodologia de Enfermagem - funda
mentada na .Teoria das Necessidades Humanas Basicas de Wanda
de Aguiar Horta (histdrico .de enfermagem, prescricao de enferma
gem e evolugao) adotando o sistema de: Prontuario Orientado para
o Problema (POP), precdnizado-por WEED, para o resgistro de evo
blugéo diaria, com uma associagao a.Teoria para o Alcance dos Oé
jetivos de Imogene King (aceitacdo de um contraﬁo, baseados nos
conceitos dolsistema interpessoal: interagéo). Esta metodologia
proposta, seré_adaptada junto aos clientes que ocuparem os lei
tos 1,2,3 e 4 na 2a. enfermaria masculina e éos‘ciientes' que
ocuparem os leitos 1,2,3,4,5,6,7, e 8 na.5a. enfermaria femini-
na. Esses nﬁmeroé serao por nds estabelecidos e colocados ao la

do dos ja existentes no prontuario do cliente.
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Para o éxito deste objetivo; foi necessario um estudo pré
vio sobre.o ambiente no qual atuariamos,fvisandO'ﬁga melhor adap
tagao da equipe e do método anteriormente citado.

Poderd sofrer modificagoes com a finalidade de facilitar a ope+

racionalizagao.

As etapas do método de assisténcia de enfermagem serao de
senvolvidas com adaptagdes as condig¢des da unidade:

- Selegdo dos clientes através de indicagao da equipe de enferma
gem.

- Aos clientes selecionados sera feito um contrato verbal, se
guindo a teoria de Kihg,vhavendo uma interégéo enfermeiro-cli
ente em gque ambos compartilham ihformagées através da comuni-
cagao, estabelecendo transagoes. Este contrato podera ser rom
pido a qualquer momento em que um dos participantes assim o
desejar.

- A identificagéo do leito: nome do cliente, nﬁmerq do leito e
médico responsavel.

- O histdrico de enfermagem sera elaborado em impresso especial
(anexo II) e adaptado ao prontuério-do cliente. |

- A evolugdo serd preenchida sob.a forma de SOAP, utilizando im
presso prdprio da instituicao (anexo .II).

- A prescrigdo de enfermagem serad preenchida em impresso espe-
cial (anexo II) e permanecerad no posto de enfermagém em uma -
pasta, servindo de consulta aos demais membros da equipe mul-
tiprofissional. |

- As demais anotagles sobre os clientes, serao feitas nos im
pressos ja existentes nos prontuarios, utilizados nas unida

des.
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26 Objetivg: Participar semanalmente das.reuni6es da equi
pe de enfermagem das enfermarias e clientes da unidade.
- As reunides da 5a. enfermaria feminina s3o realizadas as . se
gunda—féiras,'nos seguintes horarios:

12:00 horas

com os clientes.
12:30 horas - com a equipe de enfermagem;
13:15 horas - com a equipe da.,enfermaria;
- As reunioes da 2a. enfermafia»-maséulina sd3o realizadas as -
terca-feiras, nos seguintes horarios:
13:00 horas - com a equipe de enferﬁagem.

13:30 horas - com os clientes.

Das reunides com os clientes participam o enfermeiro, os aten-
dentes, estagiarios de enfermagem e servigal{ Os assuntos discu
tidos sao ae interesse dos proprios clientes, confofme as neces
sidades de cada um, dando &nfase nas atividades dque podem  exe

cutar na enfermaria.

Participam das reuniaés da-equipe da‘enfermaria: o enfermeiro ,
os médicos, atendentes, servigal, assistente social, estagiarios
de enfermaéem e psicologia, psicdloga, que trabalham no periodo
matutino e vespertino. Os assuntos discutidos, sao geralmente -
sobre questoes inerentes do funciOnémento da equipe, material e

educacdo em servigo.

£ do nosso interesse, como elemento participante, compartilhar
das discussdes e colocacdes, procurando uma maior integragao -

dentro da equipe e sobre seu funcionamento.
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39 Objetivo: Participar de uma reunido quinzenal de super
visao, estagiérios-drientador-supervisor e/ou quando solicitada

pelo orientador, supervisor ou alunos.

- As reunidoes com supervisor-orientador-alunos terao como fina
lidade discutir e analisar o desenvolvimento dos objetivos :—l
'propostos, colocando novas idéias, paré um maior énriquecimeg
to do projeto. As reunioes serao realizadas na éala da chefia

de enfermagem ou mesmo na unidade.

v

49 Objetivo: Manter a equipe da enfermaria orientada  so

bre o método de assisténcia a ser aplicado durante o est3gio.

- As equipes da 29 enfermaria masculina e da 55;'enferméria fe
minina deverdo ser orientadas sobre o desenvolvimento de nos
‘sos objetivoé.

As informagoes serao fornecidas em reuniaes que precedem o
inicio do estdgio e du:anfe © desenvolvimento do mesmo e sem
pre que se fizerem necessirias.

Procuraremos acatar'as idéias :apresentadas pela equipe da en

fermaria.

Os funcionarios que atuam diretamente com os clientes, os
quais aplicaremos o método de assisténcia de enfermagem, recebe
rao orientagoes sobre: a prescricao de enfermagem, importancia
e finalidade do desempenho correto das técnicas, patologia e es
tado do cliente.

Nao havera horario nem local estabelecido para exposigdo das
orientagoes, estas poderao ser expostas duraﬁﬁe a execugao de -
uma técnica, durante uma conversa informal ou quando demonstra-

rem interesse e solicitarem explicagoes.
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5¢ Objetivo: Organizar uma reuniao semanal com os clientes
previamente selecionados da ala M e F, a qual tera comovmeta -
principal, uma melhor integragéo" entre o grupo, levantando -
problemas e também servindo para fornecer orientagGes guanto a
higiene corporal, bucal e deméis'informaQSes que se fizerem ne

cessarias, atendendo suas necessidades biopsicossociais.e espi

rituais.

Estas reuniOes terdao como finalidade discuﬁir assuntos ge
rais, educagao em saﬁde-elpromover atividades recreativas con
forme necessidade e Sugestées dos clientes, aprovéitando a opor
tunidade para fortalecimento da parte sadia. O numero de clien—'
tes & delimitado e seréo'orgaﬁizados dentro do hordrio de ésté
giovpela manh&, com a duragao maxima de 60 minutos.

| As -anotagbes : serao feitas em instrumento especial (ane
xo II). Também serao confeccionados cartazes com as devidas ori
entagoes conforme o tema proposto dentro dos problemas levanta-

dos.

4.2 - Avaliacgao
Do 19 Objetivo:

Obter-se-a 100% de alcance, se o método de assisténcia de
enfermagem, baseado na Teofia de Wanda (realizagao do histériéo
de enfermagem) e de King (aceitagao do contrato) as unidades fe
minina e masculina do H.C.S.,.for aplicado em todos os clientes

previamente selecionados. f
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Do 29 Objetivo:
Obteremos 100% do alcance, se participarmos de todas as
reunioces da equipe de enfermagem e enferﬁaria, registrando as
ocorrencias, relatando o que ocorreu durante a reuniao, especi-
ficamente com os assuntos relacionados com clientes escolhidos,
que se realizarem durante O nosso periodo de permanéncia nesta

-

instituigcdo (05.11.84 a 05.02.85.

Do 39 Objetivo:

Obteremos 100% do alcance, se participarmos de todas as -
reunides de supervisao com O orientador-supervisor, previamente
marcadas e/ou solicitadas quando necessarias, procurando resol-

ver todas as dificuldades encontradas durante o estagio.
Do 49 Objetivo:

Para alcangarmos 100% deste objetivo, todos os membros da
equipe de enfermagem que atuarem diretamente com os clientes pre
viamente por nds selecionados, deverao receber orientacdes sobre
o desenvolvimento do método de enfermagem apliéado, desempenho
correto das técnicas, prescrigao de ehferﬁagem, patologia e es

tado do cliente, cobrando a realizagéo dos mesmos.
Do 59 Objetivor

Alcancaremos 100%, se Os grupos com OS clientes da ala M
e F forem organizados e participarem ativamente das atividades

propostas e de todas as reunides, atendendo as necessidades le

»

vantadas. -



V -~ CRONOGRAMA

O cronograma esta relacionado no quadro abaixo:

OBJETIVOS EXECUTOR " DIAS DA SEMANA HORARIO
1o Estagiarios
Funcionarios 2a. 3 6a. feira 08:00 &s 12:00 hs
2@ Estagiarios Sa. Enf. F - 2a. f.
Enfermeiro - Clientes 12:00 horas
Médicos - Equipe Enferm. 12:30 horas
Outros - = Eq. Enfermaria 13:15 horas
Clientes = 2a. Enf. M - 3a. f. |
M - Clientes 13:30 horas
- = Equipe Enferm. 13:00 horas
30 Orientador 9/11;3. /12; 10/12;
Supervisor 20/12;13/1;4/02; 10:00 horas -
Estagiarios conforme solicitaao
49 Estagiarios 5/11; 6/11 13:00 horas
- Nao estabelecido
50 ' Estagiarios
Ac. Raquel - 4a. feira 9:30 3s 10:30 hs.
Ac. Maria - 5a. feira 9:30 as 10:30 hs.
. Ac. Cassia ~ 6a. feira 9:30 as 10:30 hs.
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Sémaﬁa de adaptagao: 22 a 27/10/84

Inicio da elaboﬁggéo do. projeto: 22/10 a 05/11
Inicio da execucgao do projeto: 06/11/84
Término da execucgao do projeto: 05/02/85

Prazo para elaboracao do relatdrio: 15/02/85

‘Apresentagao dos resultados: data a ser marcada-

Entrega do relatdorio: data a ser marcada.
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VI - CONCLUSAO

Segundo TRAVELBEE(7)

, uma das atividades que se encontra
dentro da pratica de enfermagem & estabelecer, manter e termi
nar uma relagao pessoa-pessoa. SO se estabelece uma relagao -
quando cada participanté percebe um ao outro como ser humano -
anico.

Por isso a aplicagao desta nossa proposta de trabalho no Hospi

tal Coldnia Santana, exigird de nossa parte um esforgo no sen

tido de adaptar-nos as diferentes situacgoes.

Com experiéncias de estagios anteriores, sentimo-nos gra
tificados em trabalhar nesta Instituigéo, poder parar e ver -
que o0s problemas que enfrentamos navnossa vida cotidiana, tam
bém sao sentidos pelas pessoas aqui internadas, que também s3o
‘gente e tao SER HUMANO como qualquer um de nds, apresentado as
mesmas necessidades biopsicossociai-espiritual. Entao propomos
neste projeto, atendé-las na medida do possivel, tanto na par

te espiritual como na biopsicossocial.

O desenvolvimento deste projeto & flexivel, podendo so

-

frer alteragoes conforme as dificuldades ou necessidades apre-
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sentadas.

Desta forma, a aplicagao das teorias Wanda e King, nos ori
entarao nos passos a serem seguidos para um melhor atendimento -
dos problemas, das necessidades e das expectativas surgidas em

campo de estagio.
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ANEXO I

ROTEIRO DE COLETA DE DADOS - PROBLEMAS RELACIONADGS

AS NECESSIDADES HUMANAS BASICAS. b

I - IDENTIFICAGAO
- Nome completo ou sem nome (a. colocagao do nome & opcional,

pois o impresso deve estar identificado com o mesmo) ;

- Escolaridade;

- Idade;

- Religiao;

- Procedéncia;

- Data e hora da chegada no setor (através do ambulatorio,
emergéncia, transferéncia interna ou encaminhamento ex
terno) ;

- Nivel de consciéncia e/ou condigdo de comunicagao verbal.

IT - PERCERCKO E/OU EXPECTATIVAS
- Queixas, medos, preocupacgdes, etc;
. - Conhecimento sobre a sua doenga atual;
- Experiéncia(s) anterior(es) com entidade(s) de salde;
nimero de internagoes;

- Abertura para o paciente fazer perguntas.

III - PROBLEMAS RELACIONADOS AS NECESSIDADES HUMANAS BASICAS

NECESSIDADES PSICOBIOLOGICAS

01. Oxigenagao



02.

.g)

respiragao
B) Tosse
c) Expectoragao
d) Coriza (para pediatria)
e) oxigenoterapia.
Hidratacao
a) Volqme diario
b) frequéncia
c) Preferencia

03. Alimentagao

04.

05.

a)
b)
c)
d)
e)

f)

Apetite

Intolerancia

Mastigagao

Habitos alimentares
Dependéncia da alimentagao

Degluticao e digestao

Eliminagao

a)
b)
c)
d)

e)

intestinal
urinaria
Menstrual
Drenagens

vomitos

Sono e Repouso

a)
b)
c)

d)

Caracteristicas
Habitos relacionados
Problemas que dificultam

Outros problemas relacionados.
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06.

07.

08.

09.

10.

Atividades Fisicas

a) Exercicios e atividades fisicas praticadas

b) Problemas que dificultam a realizagao de atitivida
des fisicas e alteragoes provocadas.pelas mesmas.

c) Mecanica corporal (postura, atividade motora).

Integridade fisica
a) Amputacgao

b) Deformidade

c) Préteses

d) Problemas relacionados ao uso de protese.

Integridadeycuténeo—mUCosa'
a) Pele
b) Couro cabeludo

T2

c) Olhos € palpebras

d) Ouvidos

e) Boca

f) Nariz
g) Lingua
h) dentes

i) Garganta

j) Anus
k) Orgaos genitais /
1) Abdomem

Cuidado corporal
a) Necessidade higiénica

b) Necessidade de tricotomia

Regulagoes

Térmica

a) Alteracgoes
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c) fatores que interferem na regulagao

c) outros problemas relacionados.

Hormonal
a) alteracdes
b) problemas terapéuticos relacionados

c) outros problemas relacionados

Neuroldgica

a) niveis de consciéncia

b) convulsoes
c) crises convertivas

d) vertigens

Hidroeletrolitica
a) sede
b) manifestagdes de perda de liquidos

c) retencgdo de liguidos

- Vascular

a) Pulso
b) Pressao arterial

c) Pressao venosa central

Crescimento Vascular

: é) problemas gerais

b) problemas relacionados com a guimioterapia

c) problemas relacionados com a radioterapia

Percepgao dos Srgaos dos sentidos
Visual.

Auditiva

Olfativa

Tatil



12.

13.

14.

15.

b) Condigoes da rede venosa para terapia EV

Gustativa

Dolorosa

Terapeutica

a) condigOes dos misculos para terapia IM

c) Necessidade de terapéutica especifica

Sexualidade
a) problemas relacionados com os Orgaos genitais

b) problemas relacionados com a vida sexual

Segurancga fisica

a) necessidade de preveng¢do de quedas
b) necessidade de isolamento

c) necessidade dé prevencao de fugas (para pediatria).

Meio~ambiente
Necessidade de medidas especificas relacionadas ao am

biente hospitalar.

NECESSIDADES PSICOSSOCIAS E ESPITITUAIS

16.
17.
18,
19-
20.
21.
22,
23.
24,

25.

Seguranga emocional.

Amor; afeto; atencgao

Auto-imagem; aceitacgao; auto estima
Auto-realizagao
Liberdade-participacao

Comunicacao

Criatividade

GregEria

‘Récréagéo; lazer

Espacgo



26. Educagao para a salde - aprendizagem

27. Religiosidade; ética.



Instrumento

Instrumento:

Instrumento

Instrumento

ANEXO II

ne 1

ne 2

ne 3

Historico de Enfermagem
Prescricao de Enfermagem
Ficha Clinica de Evolugao

Observagcdes sobre as Reunioes dos Grupos



ANEXO- IT - Instrumento n® 1

HISTORICO DE ENFERMAGEM

Data:

. Assinaturas

| Hora:




ANEXO II - Instrumento n? 2

bata/
Hora

PRESCRIGAO DE ENFERMAGEM

Cliente:

Leito:




ANEXO II - Instrumento n? 3 EVOLUC[\O _ E

SECRETARIA DA SAUDE

FUNDAGCAO HOSPITALAR DE SANTA CATARINA EXAI\Q E FISICO FICHA CLINIC/

INo.
UNIDADE
NOME REGISTRO
UNIDADE QUARTO/LEITO IDADE
ANAMNESE, EXAME FISICO E EVOLUGAO CLINICA — ANOTAGCOES SEQUENCIAIS
o[DATA MEDICO C.RM. —
<]
<
wn
' Toesc 2404




ANEXO II - Instrumento n? 4

Data/
Hora

OBSERVAGOES SOBRE AS REUNIOES DOS GRUPOS

P YORET S




ANEXO III

LISTA SUGESTAO DE VERBOS PARA USAR NA PRESCRICAO



ANEXO

LISTA SUGESTAO DE VERBOS PARA USAR NA PRESCRICKO:

FAZER OU AJUDAR

Aplicar -
Banhar -
Colocar -
Elevar | -
Escovar -
Executar -
Exercitar -

Lavar -
ORIENTAR E SUPERVISIONAR

Abordar -
- Debater -
- Discutir ’ -
- Entre§istar ‘ -
- Esclarecer -
~ Explicér -

- Falar -

ENCAMINHAR

- Conduzir -

- Dirigir -

I1T

Fornecer
Limpar
Lubrificar
Massagear
Medir
Ministrar
Permitir

Mobilizar

Informar
Orientar
Palestrar
Questionar
Transmitir
Avaliar

Averiguar

Encaminhar

Levar

Pesar
Acompanhar
Ajudar

Apoiar

‘Auxiliar

Facilitar

" Favorecer

Providencis

Confirmar
Fiscalizar
Inspecionar
investigar
Observar

Supervision



