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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colegcdo “Saberes, estratégias e ideologias de
enfermagem”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes das mais
diversas areas da Enfermagem. A colecéo divide-se em dois volumes, em que o objetivo
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O primeiro volume traz estudos relacionados a sistematizagdo da assisténcia da
enfermagem em diferentes unidades hospitalares e na atengédo basica, destacando a
importancia do trabalho da equipe de enfermagem do pré-natal até os cuidados paliativos;
discussao sobre os desafios da enfermagem frente ao contexto da pandemia de COVID-19;
questdes gerenciais como o dimensionamento de pessoal e auditoria em saude; e por fim,
a importancia da qualidade do cuidado e a seguranga do paciente.

O segundo volume relne variados estudos que abordam tematicas atuais e sensiveis
a uma melhor atuacdo da enfermagem. Dentre algumas discussdes, tem-se o0 processo
de educacdo em saude, tanto para os profissionais e estudantes da area quanto para os
usuarios do sistema de saude; a saude da mulher, a qualidade do atendimento obstétrico e
a crianca hospitalizada, com destaque para a humanizagéo do cuidado; a gestao dador e a
importancia de interveng¢des ndo farmacologicas; atencéo a saude do idoso e necessidade
de inovacao da pratica clinica em relacéo ao exercicio da parentalidade.

Ressaltamos a relevancia da divulgagéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: No Brasil, 26,4% das hospitalizagoes
em 2019 pelo Sistema Unico de Saltde (SUS)
foram de idosos. Objetivo: Identificar os
diagnosticos de enfermagem registrados em
prontuarios de idosos internados em unidade
semi intensiva de um hospital geral. A pesquisa
tem natureza quantitativa descritiva documental.
Metodologia: O cenério do estudo foi a Unidade
semi intensiva de um hospital municipal de
Campos dos Goytacazes/RJ. A amostra
foi composta por 98 prontuarios de idosos
internados. Os dados foram coletados nos meses
de maio e junho de 2021. Resultados: Foram
identificados sete diagnosticos de enfermagem
segundo taxonomia Il da NANDA-I que atingiram
o percentil =50 de ocorréncia: Risco para infecgédo
(88,77%), Mobilidade fisica prejudicada (70,59%),
Risco de queda (66,32%), processos familiares
disfuncionais (64,28%), Ansiedade (42,85%),
Integridade da pele prejudicada (33,67%) e
Déficit de autocuidado para banho (26,53%). A
relacdo entre a quantidade de diagnésticos de
enfermagem identificados simultaneamente por
prontuario revelou: 45 prontuarios (45,91%) com
cinco diagnésticos registrados em cada um; 23
prontuarios (23,46%) com quatro diagnoésticos;
17 prontuarios (17,34%) com trés diagnésticos e
13 prontuérios (13,26%) com dois diagnosticos.
Consideragdes Finais: A pesquisa reforca a
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importancia do registro dos Diagnoésticos de Enfermagem nos prontuarios dos pacientes
como aspecto fundamental da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem no sentido
de possibilitar o planejamento de um modelo de assisténcia individualizada a ser prestada a
clientela hospitalizada.

PALAVRAS-CHAVE: Diagnostico de Enfermagem; Registros de Enfermagem; Cuidado de
Enfermagem ao Idoso Hospitalizado.

NURSING DIAGNOSES REGISTERED IN MEDICAL RECORDS OF ELDERLY IN
HOSPITAL ADMISSION SITUATION: DOCUMENTARY STUDY
ABSTRACT: In Brazil, 26.4% of hospitalizations in 2019 by the Unified Health System (SUS)
were elderly. Objective: To identify nursing diagnoses recorded in medical records of elderly
patients admitted to a semi-intensive unit of a general hospital. The research has a quantitative
descriptive documental nature. Methodology: The study setting was the semi-intensive unit
of a municipal hospital in Campos dos Goytacazes/RJ. The sample consisted of 98 medical
records of hospitalized elderly. Data were collected in May and June 2021. Results: Seven
nursing diagnoses were identified according to NANDA-| taxonomy |l that reached the = 50th
percentile of occurrence: Risk for infection (88.77%), Impaired physical mobility (70.59%),
Risk of falling (66.32%), dysfunctional family processes (64.28%), Anxiety (42.85%), Impaired
skin integrity (33.67%) and Self-care deficit for bath (26.53%). The relationship between
the number of nursing diagnoses identified simultaneously by medical records revealed: 45
records (45.91%) with five diagnoses recorded in each one; 23 medical records (23.46%) with
four diagnoses; 17 medical records (17.34%) with three diagnoses and 13 medical records
(13.26%) with two diagnoses. Final Considerations: The research reinforces the importance
of recording Nursing Diagnoses in patients’ medical records as a fundamental aspect of the
Systematization of Nursing Care in order to enable the planning of an individualized care

model to be provided to hospitalized clients.
KEYWORDS: Nursing Diagnosis; Nursing Records; Nursing Care for the Hospitalized Elderly.

INTRODUCAO

O rapido envelhecimento da popula¢do mundial torna a satde dos idosos um grande
desafio e uma prioridade da saude publica. Em 2050, a expectativa de vida nos paises
desenvolvidos sera de 87,5 anos para os homens e para as mulheres 92,5 anos, ja nos
paises em desenvolvimento sera de 82 anos para os homens e 86 anos para as mulheres.
No Brasil, estima-se que em 2025 o numero de idosos com mais de 60 anos excedera 30
milhdes de pessoas, o que representara 14% da populagéo total do pais (OMS, 2016).

Decorrente de um processo multifatorial inerente a existéncia humana, o
envelhecimento engloba alteragbes em todos os sistemas do organismo. Contudo,
apesar da senescéncia ser considerada um processo bioldgico, cada individuo envelhece
de maneira Unica. Essa etapa da vida é caracterizada pelo aumento da incidéncia das
chamadas Doencas Cronicas nao Transmissiveis (DCNT), as quais muitas vezes implicam
na dependéncia de cuidados e na utilizagdo dos servigos de saude. Essas doencas
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demandam acompanhamento continuo para efetivo controle e manutencéo da capacidade
funcional do individuo. As DCNT quando nao controladas, contribuem para agravos a saude
e necessidade de hospitalizagédo, o que pode predispor a pessoa idosa a declinios sociais,
econdmicos e bioldgicos (PINHEIRO et al, 2016).

Os avancos na evolugéo das politicas publicas voltadas para o idoso no Brasil nas
Gltimas décadas, que incluem a Politica Nacional do Idoso, o Estatuto do Idoso e a Politica
Nacional de Saude da Pessoa Idosa apesar de importantes, nao foram suficientes para
garantia dos direitos dos idosos como cidadaos, especialmente no tocante a questao da
saude (DIAS e RIBEIRO, 2017).

No Brasil, 26,4% das hospitalizagées em 2019 pelo Sistema Unico de Satde (SUS)
foram de idosos (BRASIL, 2019; GONG, KENDIG e HE, 2016; QUEIROZ et al, 2016). As
internacdes repetidas e prolongadas podem produzir consequéncias negativas a saude do
idoso, como a diminui¢éo da capacidade funcional e aumento da fragilidade (DUTRA et al,
2011; CHERNICHARO e FERREIRA, 2015).

A enfermagem se destaca como profissdo comprometida com o cuidado do ser
humano em todo o processo de viver e morrer, incluindo a velhice. Com o aumento da
demanda por cuidados nesta fase, a enfermagem tem um papel fundamental. Uma das
formas de prestar um cuidado com qualidade e de maneira organizada ao idoso hospitalizado
¢é fazer uso de uma assisténcia de enfermagem sistematizada (LOPES, 2007).

No Brasil, o Conselho Federal de Enfermagem regulamentou, através da Resolugao
N°358/2009, a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) que pressupde a
implementacdo do Processo de Enfermagem em todas as instituicbes de saude publicas
e privadas do territério brasileiro. O processo de enfermagem é composto pelas seguintes
etapas: coleta de dados, diagnéstico de enfermagem (DE), planejamento, implementagéao
e avaliacdo de enfermagem (COFEN, 2009). A taxonomia da North American Nursing
Diagnosis Association (NANDA) é atualmente uma linguagem mundialmente conhecida e
tem sido uma referéncia consolidada para a classificagdo dos DE, sendo definidos como
julgamentos clinicos decorridos de interpretacdes de dados levantados durante a consulta
de enfermagem. Desta forma, os DE constituem a sintese do raciocinio clinico e sédo
essenciais na orientacdo do planejamento de enfermagem, implementacéo de intervencbes
e avaliacdo do cuidado prestado (NANDA, 2013).

Diante do exposto, tem-se o problema de pesquisa:

Quais sdo os diagnésticos de enfermagem registrados em prontuarios de idosos
internados em uma unidade semi intensiva de um hospital geral de Campos dos Goytacazes/
RJ?

Objetivo: Identificar os diagnoésticos de enfermagem registrados em prontuarios de
idosos internados em unidade semi intensiva de um hospital geral.
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METODOLOGIA

A pesquisa tem natureza quantitativa descritiva documental.

A pesquisa quantitativa é passivel de ser medida em escala numérica (ROSENTAL;
FREMONTIER-MURPHY, 2001), sendo caracterizada pelo uso da quantificagdo, tanto
na coleta quanto no tratamento das informacgdes, utilizando-se de técnicas estatisticas
(RICHARDSON, 1999).

A descrigéo constitui uma das finalidades especificas da pesquisa em enfermagem.
O pesquisador ao conduzir uma investigacao descritiva ird observar, contar, descrever e
classificar. A descricdo quantitativa envolve a predominancia, a incidéncia, o tamanho e os
atributos mensuraveis de um fenémeno (POLIT, BECK e HUNGLER, 2004).

A caracteristica principal da pesquisa documental é tomar como fonte de coleta de
dados apenas documentos, escritos ou ndo, que constituem o que se denomina de fontes
priméarias (MARCONI e LAKATOS, 2003).

O cenério do estudo foi o0 setor denominado Unidade semi intensiva de um hospital
municipal de grande porte na cidade de Campos dos Goytacazes/RJ. A referida unidade
dispbe de 10 leitos. A taxa de ocupacgao gira em torno de 80 a 100% dos leitos disponiveis.
Todos os pacientes admitidos séo provenientes do pronto socorro, cujo atendimento se da
por demanda espontanea.

Os prontuarios dos pacientes idosos internados no periodo da coleta de dados
somaram 144 documentos, que correspondem a 63% do total dos 230 prontuarios dos
pacientes internados na clinica cenario do estudo durante os 2 meses de pesquisa. Dentre
esses 144 prontuarios, compds-se a amostra equivalente a 98. O critério de inclusao
utilizado foi o prontuario conter ao menos 1 registro de diagnostico de enfermagem a
cada periodo de 24 horas de internagdo. Foram excluidos da amostra prontuarios que nao
apresentavam registros referentes a diagnésticos de enfermagem a cada periodo de 24
horas.

Os dados foram coletados no periodo compreendido entre os meses de maio e
junho 2021. No més de julho do mesmo ano, procedeu-se ao agrupamento e interpretacao
dos mesmos. Para isso foram utilizados os DE da taxonomia Il da NANDA-I, uma vez que
segundo Herdman e Kamitsuru (2018) este modelo €, desde 2002, o mais utilizado no
mundo e substitui a taxonomia |.

Os dados foram apurados manualmente e tratados através de estatistica descritiva,
calculando-se suas frequéncias absoluta e relativa de cada diagnostico de enfermagem
identificado.

O estudo néo passou pelo sistema CEP/CONEP, pois a Resolu¢gdo CNS 510/2016
em seu inciso V dispensa da avaliacao do sistema CEP/CONEP todas as pesquisas com
bancos de dados, cujas informagdes sdo agregadas, sem possibilidade de identificacdo
individual (BRASIL, 2016).

Saberes, estratégias e ideologias de enfermagem Capitulo 11 “



A realizacdo do estudo foi autorizada pela diregcdo do hospital por meio de carta de

anuéncia.

RESULTADOS

Foram identificados treze diagnésticos de enfermagem registrados em prontuérios
de idosos internados em unidade semi intensiva de um hospital geral de Campos dos
Goytacazes/RJ. Desse total, sete diagnésticos, foram considerados mais frequentes, pelo
fato de atingirem o percentil = 50 de ocorréncia. Sdo estes: Risco para infec¢do, Mobilidade
fisica prejudicada, Risco de queda, processos familiares disfuncionais, Ansiedade,
Integridade da pele prejudicada e Déficit de autocuidado para banho. Os diagnosticos
foram organizados em uma tabela (Tabela 1), na qual foram analisadas as frequéncias
relativa e absoluta de cada diagnostico.

Tabela 1 - Diagnosticos de Enfermagem Registrados em Prontuérios de Idosos internados em unidade
semi intensiva de um hospital geral de Campos dos Goytacazes/RJ

Fonte: Os autores (2021)

A leitura dos registros de enfermagem dos 98 prontuarios revelou que o DE Risco
para infec¢do foi identificado em 87 documentos, o que representa 88,77% do total da
amostra. Mobilidade fisica prejudicada foi registrada em 78 prontuarios (70,59%), seguido
por Risco de queda com 65 registros (66,32%). Processos familiares disfuncionais foi o DE
evidenciado em 63 documentos (64,28%), acima de Ansiedade com 42 (42,85%) registros.
Integridade da pele prejudicada e Déficit de autocuidado para banho foram os DE com
menor quantidade de registros, sendo identificados respectivamente em 33 (33,67%) e 26
(26,53%) prontuarios.

Dos 98 prontuarios que constituiram a amostra da pesquisa, a quantidade minima
de diagnésticos de enfermagem identificados simultaneamente no mesmo prontuario foi de
dois e a quantidade maxima foi de cinco. A relagéo entre a quantidade de diagnosticos de
enfermagem identificados simultaneamente por prontuério encontra-se descrita na tabela 2.
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Tabela 2 - Relagéo entre a quantidade de diagnosticos de enfermagem identificados simultaneamente
por prontuario

Fonte: Os autores (2021)

A andlise da relacdo entre a quantidade de diagno6sticos de enfermagem
identificados simultaneamente por prontuario revelou que em 45 prontuarios (45,91%)
havia cinco diagnosticos registrados em cada um. Em 23 prontuérios (23,46%) foram
evidenciados registros de quatro diagnésticos por documento. Trés diagnosticos foram
identificados simultaneamente no mesmo prontuario em 17 casos (17,34%), seguidos de
dois diagnésticos identificados simultaneamente no mesmo prontuario em 13 ocorréncias
(13,26%).

DISCUSSAO

A pesquisa identificou o diagnéstico risco para infec¢do na maioria dos prontuarios,
fato que corrobora com resultados de outros estudos desenvolvidos nesse sentido, como
pesquisas que detectaram esse diagnoéstico em 100% dos idosos estudados (CARDOSO
et al, 2020) e (MARTINS et al, 2020).

Sousa et al (2010) e Bitencourt et al (2011) afirmam que o prolongamento da
internacdo hospitalar, aumenta a susceptibilidade da pessoa idosa ao risco de infeccéo
devido a exposicdo a patdgenos presentes no ambiente e aos procedimentos invasivos.
Assim como, também ha um aumento da susceptibilidade a infeccdes, devido a perda na
capacidade funcional, decorrente do processo de envelhecimento.

Estudo realizado por Lima et al, (2015), evidencia os fatores de risco para o
Diagnostico de Enfermagem “Risco de infeccdo”, que sdo a exposicdo ambiental a
patégenos aumentada, procedimentos invasivos, destruicdo de tecidos, exposigédo
ambiental aumentada e defesas primarias inadequadas.

O risco de infecgdo pode representar maior complexidade e gravidade, devido
as funcbes do sistema imune que geneticamente diminuem ao longo do tempo, e
consequentemente ocasionam maior vulnerabilidade na pessoa idosa (SOUSA et al, 2010;
BITENCOURT et al, 2011; LIMA et al, 2015).
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Os Diagnésticos de Enfermagem mobilidade fisica prejudicada e risco de quedas
aparecem como principais problemas identificados entre a clientela idosa hospitalizada.
Sobre esses diagnésticos, Sousa et al (2010); Bitencourt et al (2011) e Lira et al (2015)
afirmam que a mobilidade fisica prejudicada aumenta a suscetibilidade do individuo para
quedas, sendo esse agravo, responsavel por inumeros danos fisicos, os quais, por sua
vez, acarretam complicacdes de diversas naturezas, constituindo fatores responséaveis pela
elevagao dos indices de morbimortalidade nessa faixa etaria.

O diagnéstico risco de quedas foi identificado em propor¢édo semelhante a estudo
desenvolvido por Martins et al (2020) (76,6%) e em proporcao inferior a pesquisa conduzida
por Santana et al (2020), que identificaram o risco de quedas em 94,8% da amostra
estudada.

Os processos familiares disfuncionais foram mencionados por Santana et al (2020)
como diagnosticos identificados em 105 (90,5%) do total de 116 idosos pesquisados.
Estudo realizado por Silva e Santana (2015) confirma essa prevaléncia.

A ansiedade foi identificada no presente estudo em propor¢cdes similares as
encontradas em estudo conduzido por Cardoso et al (2020), que relacionaram o problema
a 27 idosos (26,21%). Em contrapartida, estudo de Brito et al (2021), encontrou esse
diagnoéstico presente em 94,6% do total de 112 idosos pesquisados, resultado similar a
pesquisa realizada por Martins et al, (2020), que identificaram a ansiedade em 70% dos
casos.

Integridade da pele prejudicada é um diagnéstico de enfermagem bastante comum
em resultados de pesquisas conduzidas nessa temética, tais como: Brito et al (2021),
Santana et al (2020), Sousa et al (2010); Bitencourt et al (2011), Lira et al (2015), Sarges et
al. (2017), Lima et al (2015) e Martins et al (2020).

Foi observada divergéncia no diagnostico déficit de autocuidado para banho, que na
presente pesquisa foi 0 problema menos identificado, contrapondo resultados encontrados
em outros estudos. Brito et al (2021) detectaram esse diagnéstico em 91,1% dos sujeitos
da pesquisa. Martins et al, (2020) identificaram esse diagnostico em 90,5% dos idosos.

Em relacdo a média de DE encontrados por prontuario, representada na tabela Il, o
resultado deste estudo se aproxima do encontrado em pesquisas desenvolvidas por Fontes
et al (2007), (média de 4,8 DE por paciente) e Volpato et al (2007) (média de 5,6 DE por
paciente).

A pesquisa apresenta como limitagdo o fato de 46 prontuarios (31,94% do total)
terem sido excluidos da amostra devido ao fato de ndo apresentarem informacgbes sobre
diagnostico de enfermagem. Esse fato reflete a necessidade de se reforgar junto aos
enfermeiros a importancia da realizagao de todas as etapas da SAE.
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CONSIDERACOES FINAIS

A elevada incidéncia dos DE: risco para infec¢do, mobilidade fisica prejudicada,
déficit de autocuidado para banho, risco de queda e integridade da pele prejudicada aponta
para a necessidade de maior engajamento entre gestores do hospital e representantes
dos servicos de Educacdo Permanente e Nicleo de Seguranca do Paciente. A instituicdo
de um trabalho interdisciplinar torna-se, portanto, fundamental para a articulagdo de
programas de treinamentos voltados a equipe multiprofissional, através dos quais sera
possivel a implementacéo de protocolos e escalas preditivas, como a escala de Morse,
além da elaboracdo de instrumentos como fluxograma de risco e relatério de quedas.
Os diagnésticos: processos familiares disfuncionais e ansiedade refletem questées que
podem ser trabalhadas pela enfermagem em conjunto com as equipes de servigo social e
psicologia.

A pesquisa evidencia a SAE como modelo capaz de aprimorar o planejamento de
assisténcia individualizada a ser prestada a clientela hospitalizada, sendo util também para

otimizar a comunicacao do enfermeiro com os demais membros da equipe multiprofissional.
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