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DIAGNOSTICOS E INTERVENCOES DE ENFERMAGEM MAIS FREQUENTES EM UMA
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Introducio: O processo de enfermagem ¢ um método que possibilita o planejamento ¢ a execugdo do
cuidado de forma sistematizada. A sua utilizacdo na pratica clinica impulsionou a criacdo de linguagens
padronizadas, de forma a nomear os fenomenos da enfermagem (diagndstico, intervengdo e resultado).
Pesquisas que contemplam estes elementos tém sido cada vez mais freqiientes, pois possibilitam melhor
conhecer a pratica de enfermagem. Objetivo: Identificar os diagndsticos e as intervengdes de enfermagem
mais frequentemente estabelecidos na pratica clinica de uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Método:
Os dados deste estudo sdo provenientes de uma investigagdo maior em que se realizou um estudo descritivo
transversal, na UTI de um hospital universitario de Porto Alegre/Brasil. A amostra se constituiu da totalidade
das interna¢des ocorridas na unidade, num periodo de seis meses consecutivos. A coleta de dados foi
retrospectiva, em base de dados informatizada do hospital. A analise foi realizada por meio da estatistica
descritiva e pelo mapeamento cruzado. Resultados: Identificou-se 991 internagdes, com 841 diferentes
pacientes. A média de diagnoésticos de enfermagem foi de 6,9 por internagdo. Os seis diagnosticos de
enfermagem de maior freqiiéncia de ocorréncia foram: “Déficit no autocuidado: banho e ou higiene”, em
98,1% das internagdes; “Risco para infec¢ao”, em 95,9% das internagdes; “Mobilidade fisica prejudicada”,
em 59,3% das internagdes; “Padrio respiratorio ineficaz”, em 49,8% das internagdes; “Incapacidade para
manter respiracdo espontanea”, em 43,1% das internagdes e “Risco para prejuizo da integridade da pele”, em
40,7% das internacdes. Para esses seis diagnosticos de enfermagem foi prescrito um total de 19.490 cuidados
de enfermagem, divididos em 212 tipos, que foram mapeados em 119 intervengdes de enfermagem (NIC).
Alguns dos cuidados de enfermagem prescritos, bem como as intervencdes (NIC) mapeadas, apresentaram-
se em mais de um diagnodstico de enfermagem avaliado, de forma que, quando excluidas as repeticdes tém-se
149 diferentes cuidados prescritos ¢ 57 diferentes intervengdes de enfermagem (NIC). A maioria das
intervengdes de enfermagem esta localizada nos dominios fisioldgico complexo e fisiologico basico da NIC,
nos niveis de ligagdo prioritario e sugerido. Dentre as interven¢des (NIC) mais freqiientemente encontradas
estdo: “Banho”, “Controle de infec¢do”, “Posicionamento”, “Controle de vias aéreas”, “Prevencdo de tulcera
de pressdo”. Conclusdes: Concluiu-se que os diagndsticos de enfermagem mais frequentemente
identificados na UTI sdo semelhantes aos encontrados na pratica clinica de enfermagem e, que as
intervengdes sdo essencialmente as localizadas nos dominios fisioldgico complexo e fisiologico basico da
NIC, ou seja, cuidados que ddo suporte a regulacdo homeostatica e funcionamento fisico do individuo. Este
conjunto de diagnoésticos e intervengdes identificados poderdo ser tGteis no refinamento de planos de cuidados

¢ na implementacao de sistemas de informagao computadorizado.
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PENSAMENTO CRIiTICO E ACURACIA DOS DIAGNOSTICOS DE ENFERMAGEM
Maria da Graga Oliveira Crossetti

Escola de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul

Em busca de uma linguagem padronizada, os enfermeiros vém tendo como desafio a construgdo de uma
metodologia de trabalho, o processo de enfermagem (PE), estruturado de forma que contemple a utilizacdo
de taxonomias no cotidiano profissional. E neste contexto, que vem se desenvolvendo e aplicando as
classificagdes de enfermagem, estruturadas a partir de estudos e pesquisas realizadas com base andlise de
fenomenos da pratica em diferentes realidades, cujas conclusdes foram por classificar e padronizar os
mesmos e estabelecer a relagdo entre eles de modo a se ter uma linguagem comum na enfermagem. Esta
condi¢do levou a construgdo e organizagdo de elementos da pratica profissional que se concretizam, por
exemplo, na classificagdo de diagnosticos de enfermagem da NANDA, propostas por enfermeiras
americanas. Esta taxonomia tem caracterizado e exigido um novo modelo de PE cuja caracteristica principal
fundamenta-se no processo diagndstico. Com este processo, o enfermeiro, com base na historia do paciente,
no pensamento critico, logico e raciocinio clinico, chega a conclusdes que sdo condizentes com as condi¢des
clinicas do paciente cujas evidéncias s@o passiveis de diagnoéstico, intervengdo e avaliagdo. Estas conclusoes
expressam a tomada de decis@o clinica do enfermeiro que por sua vez dao concretude aos diagnosticos de
enfermagem (DE) que sdo a resultante deste processo. Assim ao se caracterizar por uma atividade
essencialmente intelectual o processo diagnostico, tem como elemento basico o ato de pensar que o permeia
em todos os momentos de forma continua e dindmica. Essa arte de pensar o pensar identifica o pensamento
critico. O pensamento critico (PC) ¢ definido como um conjunto de atitudes, conhecimentos e habilidades
que pressupde estratégias cognitivas, considerando a logica para a exata identificacdo das evidéncias. E um
componente essencial na comunicagdo precisa, na solu¢do de problemas, na compreensdo tedrica e
conceitual de interesse da enfermagem, sendo importante na construgao de sua base de conhecimento. Neste
contexto, o pensamento critico estd diretamente relacionado com a precisdo na tomada de decisdo do
enfermeiro, fator que determina a acuracia dos elementos da pratica de enfermagem, dentre estes, o DE. A
acuracia ¢ um julgamento, uma interpretacdo ou declaragdo diagnostica que combina as evidéncias em
determinada situagdo manifesta pelo paciente. Assim, a claboragdo de DE ¢ condigdo imperativa para a
definigdo de intervengdes adequadas bem como a determinacdo dos resultados que através dessas agdes
expressem mudangas das respostas humanas, ou das condigdes clinicas do individuo. Neste contexto,
acredita-se ser relevante o desenvolvimento de estudos sobre o pensamento critico e acuracia dos DE, os
quais possam subsidiar o ensino, a pesquisa ¢ a implementacdo de modelos assistenciais na pratica clinicas.
A idéia de escrever este trabalho vem ao encontro desta premissa, em que se pretende dissertar sobre o

pensamento critico na enfermagem e acuracia dos DE, tendo por base estudos teodricos e empiricos
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