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O CONHECIMENTO DOS ENFERMEIROS
SOBRE A SISTEMATIZACAO DA
ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem é um instrumento que
proporciona uma melhoria na qualidade da assisténcia e também
confere ao profissional maior autonomia de suas acdes. Este estudo
surgiu da observacdo da dificuldade dos enfermeiros em realizar o
processo de enfermagem. Chamou-nos a atencdo, o fato de que os
Enfermeiros ndo se atentem para o uso da Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem, embora seja algo vital para o futuro da
profissdo. Tendo isso como principio, o objetivo foi descrever o
conhecimento dos Enfermeiros em relacio a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem. A pesquisa em questdo terd abordagem
qualitativa, com método fenomenolégico. Foram entrevistados doze
enfermeiros atuantes na area hospitalar. A construgdo das categorias
sustentou-se nas idéias centrais as quais apareceram com certa
frequéncia. Os resultados da pesquisa evidenciaram que os
profissionais apresentam dificuldades em relacdo a Sistematizagdo da
assisténcia de enfermagem, caracterizada pela falta de conhecimento e
desatualizagao profissional.

Palavr as-Chave: processo de enfermagem; salide; enfermeiros.

The Nursing Care System is an instrument that provides an
improvement in quality of care and also gives the professional
autonomy of their actions. This study arose from the observation of
nurses' difficulty in performing the nursing process. He called our
attention the fact that the nurses did not note the use of the Nursing
Care System, although it is vital for the future of the profession. With
that as a principle, the objective was to describe nurses' knowledge
about the Systematization of Nursing Care. The research in question
will have a qualitative approach with the phenomenological method.
We interviewed twelve nurses working in the hospital area. The
construction of the categories held on the central ideas which appeared
with some frequency. The survey results showed that the professionals
have difficulty with the systematization of nursing care, characterized
by lack of professional knowledge and outdated.

Keywords: process of nursing; health; nurses.
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O conhecimento dos enfermeiros sobre a sistematizagdo da assisténcia de enfermagem

INTRODUCAO

A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) é uma metodologia que estabelece
um novo paradigma ao trabalho da enfermagem, proporcionando um direcionamento
que serve como norteador das acdes da equipe. E Legalizada pela Lei do Exercicio
Profissional de Enfermagem, por meio da resolu¢do do Conselho Federal de Enfermagem

n°272/2002, como exercicio privativo do Enfermeiro (KEMIZOSKI; ROCHA; VALL, 2010).

Para a implementacado da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem, precisa-

se primeiro conhecer e depois selecionar uma Teoria de Enfermagem.

O processo de Enfermagem (PE) desencadeia um cuidado sequencial e de
qualidade. E constituido de cinco etapas: Coleta de dados e exame fisico, Diagnostico de

Enfermagem, Planejamento de enfermagem, Implementagdo e Avaliagdo dos resultados.

As taxonomias sdo utilizadas para a padronizacdo da Sistematizacdo da

Assisténcia de Enfermagem.

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem veio para facilitar a assisténcia
prestada aos clientes ja que havera uma proximidade entre enfermeiro e cliente, fazendo
com que o enfermeiro veja seu cliente como um ser humano que tem uma patologia e

necessita de cuidados e ndo ficando preso a atividades burocraticas e técnicas.

A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem é considerada a metodologia de
trabalho mais conhecida e aceita no mundo, facilitando a troca de informacdes entre
enfermeiros de varias instituigdes e garantindo a qualidade da assisténcia, uma vez que
esse processo nos permite diagnosticar as necessidades, fazer a prescricao adequada dos

cuidados e avaliar a evolugdo do cliente.

Apesar da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem oferecer ao enfermeiro
uma possibilidade de organizar seu trabalho com base em uma filosofia e um método que
prioriza a individualidade do cuidado, os profissionais enfrentam adversidades para sua

implementagdo.

Este estudo se tornou relevante por ser uma unido de conhecimento tedrico e
cientifico, que proporciona uma assisténcia humanizada e individualizada, sendo uma
atividade privativa do Enfermeiro, aumentando assim a eficacia de suas intervencgdes.

Também pode ser utilizado como material de estudo para futuros profissionais.

Nesse sentido o objetivo deste estudo foi descrever o conhecimento dos
Enfermeiros em relagdo a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) de um

hospital filantrépico da cidade de Anapolis.
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Diante do exposto, alguns questionamentos comegaram a emergir, dentre eles:
Qual o conhecimento dos Enfermeiros sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de

Enfermagem?

REVISAO DE LITERATURA

2

A enfermagem é compreendida como a arte de cuidar, é uma ciéncia cuja esséncia e

especificidade é o cuidado humano, seu olhar se dirige ao individuo, a familia e a

comunidade de modo integral e holistico (HORTA, 1979).

Wanda Horta de Aguiar foi a primeira Enfermeira a citar e desenvolver o método
cientifico no campo profissional, na década de 1960, sendo denominado processo de

Enfermagem (VENTURINL; MATSUDA; WAIDMAN, 2009).

O processo de Enfermagem é a dindmica das agdes sistematizadas e inter-
relacionadas que visam a assisténcia ao ser humano, caracterizado pelo dinamismo e

relacionamento entre as suas etapas (VENTURINI; MATSUDA; WAIDMAN, 2009).

Em 2009, a resolucdo do COFEN n°358/2009 revogou a Resolugdo COFEN
n°272/2002, e afirmou que o processo de enfermagem se organiza em cinco etapas: Coleta
de dados, Diagnéstico de enfermagem, Planejamento de enfermagem, Implementacao e

Avaliacao de enfermagem.

Segundo a resolugdo do COFEN-272/2002 a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem ¢é uma atividade privativa do Enfermeiro, devendo ocorrer em toda
instituicdo de satde publica e privada, ser registrada no prontuario do cliente e dividida

em etapas.

A Resolugao do COFEN-272/2002 ressalta a importancia e a obrigatoriedade da
implantacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem, tal fato provocou um
enorme interesse e uma necessidade premente entre os profissionais e estudantes de

enfermagem.

Horta (1979) considera a enfermagem como a ciéncia que trata da assisténcia ao
ser humano em suas necessidades humanas bdésicas, com o objetivo de torna-lo

independente dessa assisténcia, pelo ensino do auto-cuidado.

Alfaro Le-Freve (2010) acredita que o processo de enfermagem promove um
pensamento critico, deve ser organizado, humanistico e dinamico. Embora existam etapas
especificas, o PE é um ciclo. Cada etapa destina-se a atingir uma finalidade especifica, é

um método de solucionar problemas.
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A escolha da teoria é o inicio para a implantagdo da Sistematizagdo da
Assisténcia de Enfermagem. E um método que une a teoria a pratica, e individualiza a
assisténcia. Para a implementacdo das etapas é necessdrio conhecimento técnico-
cientifico, habilidades e treinamento da equipe de Enfermagem (TANNURE;
GONCALVES, 2008).

A sistematizacdo possibilita aos enfermeiros identificarem as necessidades
humanas bésicas afetadas dos pacientes internados, consequentemente obtém-se
diagnosticos classificados em respectivas intervencdes de enfermagem (CARPENITO -

MOYET, 2005).

Na analise de Nigtingale (1989), a enfermagem como profissdo deveria estar
baseada em um conhecimento direcionado a pessoa, suas condi¢des de vida e como o

ambiente poderia atuar positivamente ou negativamente na satide das pessoas.

A lei 7.498, de 25 de junho de 1986, referente ao exercicio de Enfermagem,
legaliza como atividades exclusivas do Enfermeiro: a Consulta de Enfermagem, Prescricao
da assisténcia de Enfermagem, Cuidados diretos de Enfermagem a pacientes graves,
Cuidados de Enfermagem de maior complexidade e que exijam conhecimentos de base

cientifica e capacidade de tomar decisdes (COREN-SP, 1999).

Segundo Tannure e Gongalves (2008) a primeira fase do processo de enfermagem
é a investigacado, ou seja, o histérico de enfermagem, onde se avalia as condigdes de satide
do cliente e identifica problemas, percepcdes e expectativas que demandam acdes de

enfermagem.

Malucelli et al. (2010) reforcam que durante a investigagdo devem ser
questionadas todas as doencas preexistentes, histérico familiar, alergias, restricdes
alimentares e medicacdes em uso. Todos esses dados sdo uma base relevante para

consulta de Enfermagem.

A coleta de dados é uma entrevista realizada com o paciente, que tema intengao
de ser um ponto inicial no diagnostico de uma doenca. Em outras palavras, é uma
entrevista que busca relembrar todos os fatos que se relacionam com a doenca e a pessoa
doente. Apés a coleta de dados é realizado o exame fisico, onde se procuram os sinais e

sintomas da doenca (LUIZ et al., 2010).

No exame fisico o enfermeiro devera realizar as seguintes técnicas: inspecao,
ausculta, palpagdo e percussdo, de forma criteriosa, efetuando o levantamento de dados
sobre o estado de satide do paciente e anotagdo de anormalidades encontradas (DANIEL,

2009).
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Segundo Barros e Lopes (2010), a segunda etapa do processo é o diagnéstico de
Enfermagem, onde devem ser interpretados os dados coletados e analisados para

identificar o diagnoéstico de enfermagem de forma adequada.

Os diagnosticos baseiam se tanto nos problemas reais, quanto nos problemas
potenciais, que podem ser sintomas de disfunc¢des fisiolégicas, comportamentais,

psicossociais ou espirituais (CARPENITO, 2006).

O mesmo autor afirma que o diagndstico de enfermagem proporciona a base
para selecdo das intervengdes de enfermagem, visando alcangar os resultados pelo qual o

enfermeiro é responsavel.

Barros e Lopes (2010) defendem que a terceira etapa do processo de enfermagem
é planejamento de enfermagem no qual o enfermeiro decide quais condutas serdo

implementadas e os resultados a serem alcancados.

De acordo com Carpenito (2006) os resultados deverdo alcangar condicdes
favoraveis que podem ser mantidos, caso os resultados esperados ndo sejam alcangados

deverdo ser reavaliados.

A implementagdo constitui a quarta etapa do processo de enfermagem. Tannure
e Gongalves (2008) acreditam que implementacdo sdo agdes prescritas e registradas pelo
enfermeiro, visando diminuir riscos, solucionar os diagndsticos de enfermagem e
promover a saide. Onde os enfermeiros devem centrar sua atengdo na prescricdo de

enfermagem.

Durante essa etapa do processo, a enfermagem descreve o plano de assisténcia
mais adequado e confere com seguranca, adequagdo e individualizacdo (ATKINSON;

MURRAY, 1989).

Segundo Luiz et al. (2010), a implementacio de enfermagem deve ser
individualizada, atendendo as necessidades especificas de cada cliente, humanizada e

independente de prescricdo médica.

Como a propria expressdo diz, implementar significa executar a¢cdes em um
processo organizado e refletido. Nessa fase entram em jogo as habilidades interpessoais,
cognitivas e psicomotoras da equipe de enfermagem, devendo ser registradas com clareza

(GEORGE et al., 1993).

Tanure e Gongalves (2008) acreditam que a avaliagdio é a quinta etapa do
processo de Enfermagem, e consiste na evolucdo clinica do cliente e que o Enfermeiro

pode instituir medidas corretivas ou rever planos de cuidados se necessario.
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A avaliacdo pode ndo ser a tltima etapa do processo, pode ser necessiria uma

reavaliacdo, que pode resultar no reinicio do processo (STANTON; PAUL; REVES, 2008).

Carpenito-Moyet (2005) ressalta que o Enfermeiro deve realizar uma avaliagao

didria da evolugdo do cliente para que se alcancem os resultados esperados.

Alfaro-LeFreve (2005) cita que a chave para a otimizagdo no oferecimento de

cuidados a saude é a avaliagdo do cliente.

A evolugdo de enfermagem é o registro realizado ap6s ser feita a avaliacdo do
estado geral do paciente, com o objetivo de nortear o planejamento da assisténcia a ser
prestada e relatar resultados e condutas de enfermagem implementadas

(CIANCIARULLO et al.,2008).

A aplicacdo do processo de enfermagem apresenta-se como método especifico no
ato de cuidar usando uma abordagem cientifica ou como um instrumento de solucdes
encontradas aos problemas na pratica de enfermagem (BARRETO; OLIVEIRA; SILVA,
2007).

O processo de enfermagem focaliza os problemas clinicos, o impacto desses
problemas e os planos de tratamento sobre a vida dos pacientes, complementando assim

os planos de cuidados dos profissionais de sattde (ALFARO LE-FREVE, 2010).

A SAE traz beneficios a comunidade, oferecendo atendimento de qualidade,
respeitando a individualidade de cada paciente, na identificacdo de diagndsticos e na
escolha de intervengdes e avalia¢cbes dos resultados das mesmas, além da obtencdo de
dados, solidificando a possibilidade de basear as interven¢des de enfermagem a clientela

em evidéncia cientifica (CAVALCANTI;, CORREIA; QUELUCE, 2009).

Alfaro Le-Freve (2010) salienta que um grande beneficio do PE é a agilidade do
diagndstico precoce e o tratamento imediato de problemas de satde reais e potencias,

reduzindo assim as hospitalizagdes.

O enfermeiro ndo pode ser apenas o facilitador da acdo de outros profissionais,
mas um dos norteadores das condutas a serem tomadas. Implementando a SAE pode-se
observar que a estruturagdo, supervisao, determinacédo e atuagdo na assisténcia prestada,

por toda equipe de satde, faz a diferenca (PIVOTO; FILHO; LUNARDI, 2004).

As taxonomias sdo tipos de classificagdes sisteméticas incluindo suas bases,
principios, procedimentos e regras, esses sistemas de classificacdo em evolucao refletem
cada vez mais tanto a arte quanto a ciéncia da enfermagem (CARPENITTO- MOYET,
2005).
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Napoledo et al. (2006) entendem que as taxonomias mais utilizadas sao NANDA,
(Nort American Nursing Diagnosis Association) NIC, (Nursing Intervention
Classification) e NOC (Nursing Outcomes Classification) e tém como finalidade fornecer
uma linguagem comum entre os enfermeiros ajudar no conhecimento da assisténcia e
organizar as informacdes de enfermagem e facilita a avaliacdo e o aperfeicoamento dos

cuidados de enfermagem.

As taxonomias sao utilizadas mundialmente e dessa forma ajuda a sistematizar a
assisténcia em enfermagem assim e justificAvel a importincia de sua utilizagdo

(NAPOLEAO et al., 2006).

A SAE é muito importante para o trabalho do enfermeiro, porém vérias
dificuldades vém sendo apontadas pelos profissionais em sua implementacao, entre elas a
principal e a falta de conhecimento e treinamento na realizacdo de exame fisico

(KEMIZOSKI; ROCHA; VALL, 2010).

Pimpao et al. (2010) sustentam que as limitagcdes para a implantacdo da SAE
encontram-se na alegacdo do reduzido nimero de enfermeiros assistenciais para a
execucdo de mais essa tarefa, isso reflete diretamente em perda de qualidade dos
cuidados prestados, uma vez que se tornam plantonistas, priorizando atividades

administrativas.

Sales, Afonso e Santos (2008) defendem que existem dificuldades encontradas na
implementacdo da SAE desde a formacdo académica, pois os académicos ndo conseguem

colocar em prética a teoria durante os estagios.

Outros problemas que foram apontados é a deficiéncia de pessoal, a falta de
credibilidade de outros profissionais nas prescrigdes de enfermagem e a falta de incentivo

das institui¢cdes (KEMIZOSKI; ROCHA; VALL, 2010).

Mesmo com os enfermeiros reconhecendo a necessidade da implementacao da
SAE, a escolha de um método cientifico adequado ainda constitui um grande desafio para

os enfermeiros (BACKES et al., 2005).

Outro aspecto importante é a dificuldade de aceitagdo de mudancas por parte da
equipe, a falta de impressos para o registro adequado da assisténcia de enfermagem

também vem sendo notado (KEMIZOSKI; ROCHA; VALL, 2010).

E importante que existam profissionais capacitados para unirem teoria a pratica,
baseados em principios cientificos e éticos, e uma melhoria na capacitagio dos

graduandos e profissionais de enfermagem. E preciso divulgar novas realidades,
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ampliando conhecimentos, tornando o atendimento mais organizado e mais estruturado,

facilitando o trabalho de enfermagem (BARRETO; OLIVEIRA; SILVA, 2007).

METODOLOGIA DA PESQUISA

Essa é uma pesquisa qualitativa, explicativa com o método fenomenolégico realizada em
um hospital filantrépico da cidade de Anapolis-Goids, onde foram entrevistados 12

enfermeiros atuantes na area hospitalar.

Ap6s ser estabelecido contato prévio com os participantes, foram agendadas as
entrevistas de acordo com a disponibilidade de cada um. A coleta de dados compreendeu

o periodo de agosto e setembro de 2011 e foi concluida conforme saturacdo de dados.

Utilizou-se uma entrevista semi estruturada, sendo a primeira parte composta
por varidveis para a caracterizacdo da amostra: sexo, idade, tempo de formacdo e atuacao,
além de quatro questdes abertas que enfatizam o conhecimento dos enfermeiros sobre a

sistematizacao da assisténcia de enfermagem.

Este estudo foi enviado ao Comité de Etica da Anhanguera Educacional e

aprovado com o protocolo de ntimero #1510.

Os resultados foram analisados pelo método de Bardin (2004), onde os dados
coletados foram organizados verticalmente e horizontalmente e realizado leitura

aprofundada de forma objetiva e sistematica chegando a categorizacdo dos dados.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram entrevistados 12 enfermeiros que atuam num hospital filantrépico da cidade de

Anapolis- GO, todos do sexo feminino, entre 25 e 58 de idade.

Quanto ao tempo de formagdo profissional, 02 tém mais de 10 anos de

graduacao, 07 tétm de 3 a 7 anos de graduagdo e 03 tem menos de 3 anos de graduacao.
Os resultados dessa pesquisa foram expressos em duas categorias:

Categoria I: Qualidade no atendimento prestado ao paciente; subcategoria: a
utilizagdo da NANDA como ferramenta no diagnostico de enfermagem. E categoria II:
Problemas encontrados na implementacdo da SAE, divididos em duas subcategorias:
Dificuldade relacionada ao conhecimento da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem

e Demora na realizacdo do processo.
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4.1.

4.2.

Categoria I: Qualidade no atendimento prestado ao paciente

Os enfermeiros ao serem questionados sobre seu conhecimento sobre a Sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem, salientaram que o processo de enfermagem proporciona uma
melhor qualidade na assisténcia prestada pela equipe de enfermagem ao paciente e um

atendimento individual.

Além disso, a equipe de enfermagem acredita que com a implantacdo da SAE

acontecera uma organizacao do trabalho na instituicao.

Esta visdo pode ser evidenciada pelas seguintes falas:

“... pro melhor atendimento do paciente, que ele vai ser melhor atendido, como se diz,

”

vai ter um atendimento mais individual, mais focado nele mesmo...” (Entrevistado 1)

“... O paciente é melhor atendido em todas as &reas que ele precisa como um todo
mesmo”. (Entrevistado 3)

”

“... o paciente é melhor atendido, de forma completa...” (Entrevistado 2)
Segundo Backes (2005), o enfermeiro deve prestar durante a sua prética
profissional uma assisténcia de qualidade e consciéncia da importancia da SAE, ao que

torna o trabalho mais valorizado, individualizado e qualificado.

Malucelli et al.(2010) afirmam que através da implantagdo da SAE possibilita
uma melhora na qualidade da assisténcia prestada ao cliente. Aumentando a capacidade
de percepgdo do profissional para a deteccao de problemas, e favorece , ao mesmo tempo,

a criacdo de agdes que contribuira para a recuperacdo da satide de cliente como um todo.

Sub categoria I: A utilizacdo da NANDA como ferramenta no diagnostico de
enfermagem.

Os enfermeiros, durante as entrevistas, ao serem questionados qual livro utilizado para
realizar o diagnoéstico de enfermagem, relataram a NANDA, como pode ser evidenciado
nas seguintes falas:

“ A taxonomia da NANDA” (Entrevistado 4)
“NANDA” (Entrevistado 5)

“A NANDA” (Entrevistado 1)

“O NANDA” (Entrevistado 6)

Os diagnoésticos de enfermagem sdo os focos clinicos da ciéncia de enfermagem, e
a atividade diagndstica aproxima o profissional de seus clientes, possibilitando-lhes

conhecer melhor suas respostas fisicas e emocionais (SILVA, 2001).

A NANDA permite uma linguagem mais rica para os diagnésticos de
enfermagem porque possibilita multiplas combinacbes de termos entre eixos e maior

adaptacdo as atuais convengoes (KEMIZOSKI; ROCHA; VALL, 2010).
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4.3.

4.4,

O termo diagnodstico de enfermagem é definido pela NANDA como um “julgamento
clinico sobre a resposta de um individuo, uma familia ou uma comunidade com relacao
a problemas de satide reais ou potenciais/ processos de vida que fornecem a base para
uma terapia definitiva que busca alcancar resultados nos quais a enfermagem ¢é
necessaria” (NANDA 2009, 2011, p. 436).

Categoria Il: Dificuldades encontrados na implementacdo da Sistematizacao
da assisténcia de enfermagem

Os enfermeiros ao serem indagados quanto as desvantagens relacionadas a
implementagdo da SAE em sua unidade de trabalho, apontaram problemas relacionados a
sobrecarga de trabalho e, ainda ao numero insuficiente de profissionais para o

desempenho da atividade.

Ao serem questionados sobre as etapas do processo de enfermagem observou-se
falta de conhecimento do processo de enfermagem e dificuldade de desenvolver a SAE
entre a maioria dos profissionais entrevistados, foram citados a demora na realizacdo do

processo como desvantagem.

Embora ndo demonstrassem conhecimento sobre o assunto, citaram como

desvantagem a demora na pratica de realizar o processo de enfermagem.

Subcategoria I: Dificuldade relacionada ao conhecimento da sistematizagao
da assisténcia de enfermagem

Os entrevistados ao serem questionados sobre as fases do processo de enfermagem
demonstram pouco conhecimento, como pode ser evidenciado nas seguintes falas:

“Como assim processo? Nao sei.” (Entrevistado 7)
“Eu lembro a coleta de dados, da prescrigdo e do diagnéstico.” (Entrevistado 2)

“Na&o sei.” (Entrevistado 8)
E importante que existam profissionais capacitados para unirem teoria a pratica,
baseados em principios cientificos e éticos, e uma melhoria na capacitagdo dos
profissionais de enfermagem. E preciso divulgar nossas realidades, ampliando

conhecimentos, tornando o atendimento mais organizado e mais estruturado, facilitando

o trabalho de enfermagem (BARRETO; OLIVEIRA; SILVA, 2007).

Hermida (2006) afirma que para implantar o processo de enfermagem é
necessdrio capacitar todos os membros da equipe e preparar os enfermeiros quanto aos

conhecimentos cientificos e constante atualizacao.

As fases do processo de enfermagem sdo a base para agdes cuidativas

qualificadas, individualizadas e humanizadas. O enfermeiro como profissional da equipe
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4.5.

multidisciplinar de atendimento a satdde e lider da equipe de enfermagem, deve
desenvolver maneiras seguras, eficazes e eficientes de cuidar (GALDEANO; ROSSI;

PEZZUTO, 2004).

Subcategoria Il: Demora na realizagdo do processo.

Mesmo os entrevistados ndo demonstrando conhecimento sobre a Sistematizagdao da
assisténcia de enfermagem, relataram demora na realizacdo do processo, como pode ser

evidenciado nas falas abaixo:

“ ”

... eu acho que em termo de tempo, ocupa muito tempo...” (Entrevistado 1)

“ ”

.. ¢ muito demorado para fazer...” (Entrevistado 2)

.. eu acho é que o exame fisico é muito dificil e demorado.” (Entrevistado 3)

.. ¢ que demora muito tempo para elaborar.” (Entrevistado 9)

... para que eu faga o processo de enfermagem, eu preciso ter tempo...” (Entrevistado 4)
Hermida (2006) evidencializa que a falta de pessoal de enfermagem/ enfermeiros

e a demora na realizagdo do processo sdo fatores predominantes prejudiciais a

implementacdo da SAE.

Segundo Amante, Rosseto e Schneider (2009), uma dificuldade foi despender
mais tempo do dia na atividade burocratica, desenvolvendo a SAE, do que o habitual,
pois na rotina didria de trabalho, era realizada apenas uma evolugdo de enfermagem
sintética. Assim, desenvolver a SAE tomaria mais tempo, mas em troca se alcangaria uma
assisténcia de enfermagem com a qualidade desejada.

Poucos, entretanto, sdo os achados cientificos que associam a sobrecarga de trabalho e/
ou a falta de tempo a uma das dificuldades de implementacdo da SAE. Pressupde-se, a
partir de literaturas criticas acerca do processo de implementagdo, que o fator tempo
deve ser considerado uma questdo de prioridade, ou seja, o fator prioridade esta
inserido em um contexto de avaliagao criticas e em observacdes detalhadas de cada agao
(BACKES, 2005, p.28).

CONCLUSAO

Este estudo julgou pertinente em fazer algumas consideracdes ap6s a sua realizagdo. A
Sistematizacdo de Assisténcia de Enfermagem é um papel do enfermeiro, e que deve ser
norteada por uma teoria, orientada na formacdo e exigida conforme a legislacdo
profissional. A sua implementacdo ainda esta sendo iniciada e caminha para sua
concretizagdo, mais que ainda existe muitos fatores que contribuem para que isso ndo
acontega. Observamos a importancia do mesmo como fator de atualizagdo, que favorece
uma reflexdo sobre as etapas do processo, que deve ser adotado como um modo de vida

profissional, j4 que o método operacionaliza o conhecimento e demonstra o alcance de
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resultados nas acdes de enfermagem. Constatou no presente estudo: a falta de
conhecimento dos enfermeiros sobre o processo de enfermagem, as dificuldades
relacionada na implementacdo da Sistematizacdo da assisténcia de enfermagem,
caracterizada pela a desatualizagdo profissional, e na demora para realizacdo do processo,
devido o numero reduzido de profissionais, como um dos fatores relevantes que
dificultam a implantagdo da SAE. Por outro lado, os profissionais acreditam que, apds a
efetiva implantacdo da SAE, os cuidados de enfermagem proporcionam uma recuperacao
de sadde, individualizada e de qualidade. Espera-se que a abordagem do tema neste
estudo contribua dispondo muitos enfermeiros para iniciarem o processo de implantacao
da SAE e que as institui¢des capacitem os participantes, reconhecendo as dificuldades

apontadas, valorizando a implantacdo do processo de enfermagem.

REFERENCIAS

ALFARO LE-FREVE, R. Aplicacdo do processo de enfermagem: promogao do cuidado
colaborativo. Trad. Regina Garcez. 5.ed. Porto Alegre: Artmed, 2005.

. Aplicacdo do processo de enfermagem: promocao do cuidado colaborativo. Trad. Regina
Garcez. 7.ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

AMANTE, L.N,; ROSSETO, A.P.; SCHNEIDER, D.G. Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem em unidade de terapia intensiva sustentada pela teoria de Wanda Horta. Rev. Esc.
Enferm. USP, Sao Paulo, v43, n. 1, mar. 2009. Disponivel em: <http:/ /www.scielo.br/scielo.php?
script=sciarttext&pid=50080-62342009000100007 &ing=ené& nrm=iso>. Acesso em: 08 set. 2011.

ATKINSON, L.D.; MURRAY, M.E. Fundamentos de enfermagem introducdo ao processo de
enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara, 1989.

BACKES, D.S. et al. Sistematizacdo da assisténcia d enfermagem: dos enfermeiros de um hospital
filantrépico. Acta Sci. Health Sci., Maringd, v.27, n. 01, 2005. Disponivel em:

<http:/ /bases.bireme.br/cgibin/wxislind.exe/iah/online/?IsisS crip t=iah/ iah.xis &src
=google&base=LILACS&lang=p&nextAction=Ink&exprSearch= 4317 08&indexSearch=ID>.
Acesso em: 10 abr. 2011.

BARDIN, Laurence. Analise de Contetido. Traducédo Luis Antero Reto e Augusto Pinheiro. Lisboa:
Edi¢oes 70, 2004.

BARRETO, P.L.; OLIVEIRA, F.M.; SILVA, R.C.P. Utilizacdo do processo de enfermagem em
diabéticos nas unidades de satide de Coronel Fabriciano, Minas Gerais. Minas Gerais, 2007.
Disponivel em: <http:/ /www.uninfor.br/notitia /file/1241.pdf>. Acesso em: 03 mar. 2011.

BARROS, A.L.B.L.; LOPES, ].L. A legislacdo e a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem.
Enfermagem em foco, 2010.

CAVALCANTE, A.C.,; CORREA, D.M.S,; QUELUCE, G.C. A implantacdo da consulta de
enfermagem ao paciente com insuficiéncia cardiaca. Revista Brasileira de Enfermagem, Rio de
Janeiro, v. 11, n. 01, 2009. Disponivel em: <http:/ /www.fen.ufg.br/revista/v11/ni/vinla25.htm>.
Acesso em: 18 fev. 2011.

CARPENITO-MOYET, L]J. Diagnésticos de Enfermagem: aplica¢do a pratica clinica. 10.ed. Porto
Alegre: Artmed, 2005.

CARPENITO, LJ. Planos de cuidados de Enfermagem e Documentacao: diagnoésticos de
enfermagem e problemas colaborativos. 4.ed. Porto Alegre: Artmed, 2006.

Ensaios e Ciéncia: Ciéncias Bioldgicas, Agrarias e da Satde e Vol. 16, N°. 1, Ano 2012 e p. 69-82



Glaucia Oliveira Abreu Batista Meireles, Jaqueline Concei¢ao Fontes da Silva, Maressa Martins Lopes 81

CIANCIARULLO, T.I et al. Sistema de Assisténcia de Enfermagem: evolucao e tendéncias. 4.ed.
Sao Paulo: fcone, 2008.

CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM. Resolugdo COFEN N° 272/2002. Disp&e Sobre a
Sistematizacao Da Assisténcia De Enfermagem - SAE - nas instituigdes de satide Brasileiras.

CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM. Resolugao COFEN N°358/2009. Sistematiza¢ao da
assisténcia de enfermagem e a implementacdo do processo de enfermagem em ambientes,
pablicos ou privados,em que ocorre o cuidado profissional de enfermagem. Disponivel em:
<http:/ /www.portalcofen.gov.br/sit/2007 / materiais.asp?articlelD= 10113&section]D=34. Acesso
em: 02 set. 2011.

COREN-SP. Conselho regional de enfermagem SP. Normatiza a Implementacao da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem SAE nas institui¢des de satide no ambito do Estado
de Sao Paulo. 1999.

DANIEL, L.F. A Enfermagem planejada. Sdo Paulo: EPU/DUSP, 2009.

GALDEANGO, L.E,; ROSS], L.A.; PEZZUTO, T.M. Diagnésticos de enfermagem de pacientes no
periodo pré- operatodrio de cirurgia cardiaca. Rev. Esc. Enferm., USP, Sdo Paulo, v.38, n. 3, set.
2004. Disponivel em: <http:/ /www.scielo.br/scielo.php?script=sciarttext&
pid=5008062342004000300009&ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 13 set. 2011.

GEORGE, ].B. et al. Teorias de enfermagem: Os fundamentos a pratica profissional. 3.ed. Porto
Alegre: Artes Médica, 1993.

HERMIDA, P.M.V. Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem: subsidios para implantagao.
Rev. Bras. Enferm, Brasilia, v.59, n.05, 2006. Disponivel em:

<http:/ /www.scielo.br/scielo.php?pid=s003471672006000500015&script=sci abs tract& ting=PT>.
Acesso em: 18 abr. 2011.

HORTA, W.A. Processo de Enfermagem. Sao Paulo: Editora Pedagégica e Universitaria, 1979.

KEMIZOSK], J.; ROCHA, M.M.; VALL, J. Dificuldades na implantacao da sistematiza¢do da
assisténcia de enfermagem- SAE: uma revisao tedrica. Curitiba, 2010.

LUIZ, F.F. et al. A sistematizagdo da assisténcia de enfermagem na perspectiva da equipe de um
hospital de ensino. Revista eletronica de enfermagem, Santa Maria, RS, v. 12, n. 04, 2010.
Disponivel em: <http:/ /www.fen.ufg.br/revista/v12/n4/v 12n4a09.htm>. Acesso em: 05 abr.
2011.

MALUCELLL A. et al. Sistema de informagao de apoio a sistematizagdo da assisténcia de
enfermagem. Revista Brasileira de Enfermagem. Brasilia, V.63 n.4 July/ Aug-2010. Disponivel em:
<http:/ /www.scielo.br/scielo.php?script+=SCI_ar++ex+ &pid=s0034-71672010000400020>.
Acesso em: 05 mar. 2011.

NANDA (North American Nursing Diagnosis Association). Diagnésticos de Enfermagem da
NANDA: defini¢des e classificagdes 2007-2008. Trad. Jeanne Liliane Marlene Michel. Porto Alegre:
Artmed, 2009/2011. p. 436.

NAPOLEAO, A. A. et al. Anélise da produgao cientifica sobre a Classificagdo das intervencdes de
Enfermagem (NIC) de 1980 a 2004. Revista Latino-Americana de Enfermagem, Ribeirdo Preto,
v.14, n.4, 2006.

NIGHTINGALE, F. Notas sobre enfermagem. Sao Paulo: Cortez, 1989.

PIMPAOQ, F,D. et al. Percepgio da equipe de enfermagem sobre seus registros: Buscando a
Sistematizacdo da assisténcia de enfermagem. Rio de Janeiro, 2010.

PIVOTO, F.; FILHO, W.D.L.; LUNARD]I, V.L. Prescri¢do de enfermagem: dos motivos da nao
realizacdo as possiveis estratégias de implementagdo. Rev Cogitare Enferm, v. 09, n. 02, 2004.

SALES, L.M.; AFONSO, ES.R.; SANTOS, T.V.C. Sistematizagdo da assisténcia de enfermagem
(SAE): uma pesquisa nas bases eletrénicas de dados. Revista Edu. Meio Amb. E Sadde, v.03, n.01,
p.197-207, 2008.

SILVA, A.G.I. Ensinando e cuidando com o processo diagndstico em enfermagem. Belém PA:
Smith Produgdes Graficas; 2001.

Ensaios e Ciéncia: Ciéncias Bioldgicas, Agrarias e da Satde e Vol. 16, N°. 1, Ano 2012 e p. 69-82



82 O conhecimento dos enfermeiros sobre a sistematizagdo da assisténcia de enfermagem

STANTON, M.; PAUL, C; REEVES, L.S. Um resumo do processo de enfermagem. In: TANNURE,
M.C.; GONCALVES, A.M.P. SAE/ Sistematiza¢ao da assisténcia de enfermagem. Rio de Janeiro:
Guanabara, 2008.

TANNURE, M.C.; GONCALVES, A.M.P. O Processo de Enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2008.

VENTURINI, D.A,; MATSUDA, L.M.; WAIDMAN, M.A.P. Producéo cientifica brasileira sobre a
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem. Ciénc. cuid. satade, v.8, n.4, p.707-715, 2009.

Glaucia Oliveira Abreu Batista Meireles

Mestranda em Ciéncias Ambientais e Satide pela
Pontificia Universidade Catélica de Goids, Pos
Graduada em Enfermagem na Unidade Terapia
Intensiva pela Faculdade Latino Americana (2008).
Professora Docente pela Faculdade Anhanguera
de Anépolis (2009), Supervisora de Estdgio Pela
Faculdade Latino Americana (2010), Supervisora
de Estagio Pela Escola de Enfermagem Florence
Nightingale (2008), Graduacdo em Enfermagem
pela Faculdade Latino Americana (2007). Curso
Ensino Profissional de nivel técnico em Curso
Técnico em Enfermagem pela Escola de
Enfermagem Florence Nightingale (2002).

Maressa Martins Lopes

Graduada do curso de Enfermagem da Faculdade
Anhanguera de Anapolis-Goias.

Jaqueline Conceigdo Fontes da Silva

Graduada do curso de Enfermagem da Faculdade
Anhanguera de Anapolis-Goias.

Ensaios e Ciéncia: Ciéncias Bioldgicas, Agrarias e da Satde e Vol. 16, N°. 1, Ano 2012 e p. 69-82



