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Introdução: A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é um setor crítico do hospital que requer acompanhamento rigoroso da evolução 
do quadro de saúde dos pacientes. Assim, verificou-se a necessidade de utilizar uma linguagem padronizada com indicadores 
bem definidos para mensurar os resultados alcançados pelo paciente, o que representa uma lacuna no processo de enfermagem 
da instituição do estudo, que já emprega diagnósticos de enfermagem da NANDA International. O uso dos Resultados de 
Enfermagem (RE) segundo a Nursing Outcomes Classification (NOC) permite ao enfermeiro melhor monitoramento da efetividade 
de suas intervenções, aprimorando a qualidade do cuidado e a segurança do paciente. Objetivo: Testar a aplicabilidade dos 
resultados de enfermagem NOC e seus indicadores em pacientes com DE Padrão Respiratório Ineficaz (PRI) e Ventilação 
Espontânea Prejudicada (VEP) na UTI de um hospital universitário. Metodologia: Estudo piloto com quatro pacientes submetidos à 
cirurgia cardíaca, idade ≥ 18 anos, de ambos os sexos e que concordaram em participar do estudo. Utilizou-se instrumento 
contendo cinco RE e 21 indicadores clínicos, com suas respectivas definições conceituais e operacionais, e uma escala Likert em 
que (1) representa o pior estado e (5) o desejável. A avaliação foi realizada em quatro  momentos, totalizando 16. Resultados: Dos 
21 indicadores avaliados, 11 permaneceram inalterados, mantendo-se em nível excelente. O indicador Dificuldade de respirar 
sozinho foi o que obteve melhores resultados ao longo da avaliação, iniciando com um ponto na escala Likert e terminando com 
cinco. O indicador Pressão arterial manteve-se instável durante as avaliações. Três indicadores estão relacionados ao uso de 

ventilação mecânica, logo, quando este suporte é suspenso, eles não mais se aplicam. Os demais indicadores apresentaram 
pequenas variações, positivas ou negativas, ou dependem de dados nem sempre disponíveis, o que dificulta o acompanhamento 
do  paciente.  Conclusão:  A  maioria  dos  indicadores  manteve-se  em  níveis  ideais  demonstrando  um  cuidado  intensivo  de 
qualidade.  Entretanto,  constatou-se  a  necessidade  de  revisão  do  instrumento  considerando  os  momentos  de  intubação  e 
extubação do paciente, visto que indicadores específicos devem ser aplicados nestas duas situações, além da exclusão ou 
alteração de alguns indicadores a fim de tornar a avaliação mais objetiva. Palavras-chaves: Diagnóstico de enfermagem, terapia 
intensiva, avaliação de resultados. Projeto 110601 

 


