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Descritores RESUMO
Consulta de enfermagem:; Teoria Objetivo: Elaborar um instrumento de consulta de enfermagem para a mulher idosa com Incontinéncia Urinaria
Métodos: Estudo metodologico realizado em trés etapas: identificagao dos problemas adaptativos com base na teoria de
Callista Roy por meio da revisao de literatura, os dados identificados foram coletados mediante formulario estruturado,
o conteldo foi avaliado pelas enfermeiras especialistas por meio da técnica de validagédo por consenso, culminando na
elaboragao do instrumento
Resultados: Considerou-se aprovados na validagao por consenso 60 termos que indicavam problemas adaptativos, sendo

Nursing consultation; Nursing contendo 45 no modo fisiologico, 6 no autoconceito, 5 na fungao do papel e 4 do modo interdependéncia

theory; Women's health; Elderly; Conclusao: O instrumento elaborado da subsidios para a investigagao comportamental auxiliando na formulagao dos
diagnosticos de enfermagem, conhecimento do raciocinio clinico do enfermeiro para avaliagao da eficacia na intervencao
em relagdo ao comportamento apresentado pela paciente, propicia um cuidado holistico, por ser a adaptagao uma
caracteristica inerente ao ser humano

de enfermagem; Satde da mulher;
Pessoa idosa; Incontinéncia urinaria

Descriptors

Urinary incontinence

Descriptores
Consulta de enfermeria; Teoria de ABSTRACT

enfermeria; La salud de la mujer; Objective: To develop a nursing consultation instrument for elderly women with Urinary Incontinence
Mayor; Incontinencia urinaria Methods: Methodological study carried out in three stages: identification of adaptive problems based on the theory of

Callista Roy through the literature review, the identified data were collected using a structured form, the content was
Recebido evaluated by specialist nurses using the validation technique by consensus, culminating in the elaboration of the instrument
24 de Maio de 2020 Results: It was considered approved in the validation by consensus 60 terms that indicated adaptive problems, being 45 in

the physiological mode, 6 in the self-concept, 5 in the role function and 4 in the interdependence mode

Conclusion: The elaborated instrument provides subsidies for behavioral research, assisting in the formulation of nursing
diagnoses, knowledge of the nurse’s clinical reasoning to evaluate the effectiveness of the intervention in relation to the
behavior presented by the patient, providing holistic care, since adaptation is a characteristic inherent to human beings
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INTRODUGAO
A incontinéncia urinaria (IU) é considerada uma das mais
importantes e recorrentes sindromes geriatricas, devido
as alteragoes fisicas, bioldgicas, psiquicas e sociais que
ocorrem no processo de envelhecimento.® Além de ser
um problema de saude significativo na sociedade moderna
atingindo, no mundo, mais de cinquenta milhdes de pesso-
as, afetando, sobretudo as mulheres, numa proporgao de
duas para cada homem. Estudos revelam elevada prevalén-
cia nas idosas brasileiras, afetando cerca de 30% nas mu-
lheres idosas que vivem na comunidade e até 5S0% nas que
vivem em instituicdo de longa permanéncia.? Entretanto,
destaca-se que a IU é muitas vezes erroneamente inter-
pretada como parte natural do envelhecimento; deve-se
lembrar que o envelhecimento por si s6 nao é causa de
incontinéncia, mas induz a algumas mudangas funcionais
e estruturais no trato urinario inferior que tornam o idoso
suscetivel ao problema.®

O termo “Incontinéncia Urindria” refere-se a queixa
de qualquer perda involuntaria de urina; existem varios ti-
pos de IU, das quais as mais frequentes na mulher sdo: a
Incontinéncia Urinaria de Esfor¢o (IUE), que ocorre quando
aumenta a pressao intra-abdominal em atividades como,
espirrar ou tossir, rir, levantar objetos ou fazer esforgo fi-
sico, ocorrendo uma associagao nitida entre o esforgo e
a perda de urina; a Incontinéncia Urinaria de Urgéncia
(IUU), que ¢é caracterizada pela queixa de perda involunta-
ria de urina acompanhada ou precedida por urgéncia e a
Incontinéncia Urinaria Mista (IUM), marcada pela unido das
caracteristicas anteriores.?¥

O tratamento da mulher idosa com IU deve ser realiza-
do pela equipe de saude e com a participagao da paciente
e das pessoas que lhe prestam cuidados e, nesse aspecto,
a Enfermagem tem papel de extrema importancia. Sob esta
otica, a assisténcia da enfermagem deve ser planejada e
sistematizada no cuidado individual e humanizado.?

A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
é regulamentada pelo Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) sua aplicabilidade é feito metodologicamente
pelo Processo de Enfermagem (PE) instrumento do cuida-
do profissional que permite o acompanhamento integral do
paciente/cliente.®

Para a eficacia da implementagao da SAE, o enfermeiro
deve estar pautado em um referencial tedrico, definir uma
teoria de Enfermagem que seja condizente com a realidade
da clientela atendida, o ambiente organizacional e o am-
biental. E de suma importancia que o enfermeiro conheca as
teorias de Enfermagem antes de realizar uma proposta de

implementacgao, haja vista que o uso desta teoria apoia-os
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na definicao de seus papéis, na aproximagao da realidade
e na consequente adequagao e qualidade do desempenho
profissional, bem como na produgao de conhecimento.®”)

Diante da heterogeneidade das teorias de enfermagem,
vale salientar que o referencial tedrico que norteou este
estudo foi o Modelo de Adaptagao de Callista Roy (MAR),
que evoca muitas contribuigoes desde seu inicio e dispoe
de elementos adequados ao cuidado de enfermagem, for-
necendo subsidios para a implementagao de um cuidado
clinico qualificado, contribuindo para promover a adapta-
cao as novas condigoes de saude e de doenga do paciente.
®9)

Nessa perspectiva, o objetivo deste estudo foi elaborar
um instrumento de consulta de enfermagem a mulher idosa
com incontinéncia urinaria assistida em um servigco ambu-
latorial de urologia, fundamentado na Teoria da Adaptagao
de Callista Roy.

METODOS

Trata-se de estudo metodologico que se refere a elabora-
Gao, e avaliagao do instrumento para consulta de enferma-
gem a mulher idosa com incontinéncia urinaria, fundamen-
tado na Teoria da Adaptagao de Callista Roy.

O instrumento foi construido considerando o cenario
de assisténcia no servigo ambulatorial de urologia de um
hospital publico de ensino no municipio de Joao Pessoa -
PB, Brasil.

Os participantes desta pesquisa foram quatro enfer-
meiros atuantes no ambulatério de urologia e ginecologia
do referido hospital. Para seleciona-los, foram adotados
os seguintes critérios de inclusao: que o enfermeiro esti-
vesse atuando no servigo no momento da coleta de dados
na instituicao selecionada para o estudo; que tivesse, no
minimo, um ano de atuagao profissional na area de enfer-
magem uroginecolégica e disponibilidade para participar
da pesquisa, além de especializagao na area. Foi adota-
do, como critério de exclusdo, ter menos de um ano de
experiéncia na area de enfermagem uroginecoloégica do
servigo e encontrar-se de férias ou licenga no periodo da
coleta de dados.

A fase inicial foi caracterizada pela realizagao de uma
revisao integrativa da literatura acerca das respostas adap-
tativas da mulher idosa com IU, visando a identificagdo dos
problemas adaptativos com base no modelo de Roy que
constituiram o instrumento para consulta de enfermagem
a mulher idosa com IU assistida em um servigo ambulato-
rial. Além disso, realizou-se um levantamento bibliografico
por meio de livros, teses, dissertagoes e manuais para sub-
sidiar na identificagao dos problemas adaptativos referidos.
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Para nortear a revisao, foi elaborado o seguinte ques-
tionamento: Que problemas adaptativos caracterizam os
padrées de comportamento da mulher idosa com inconti-
néncia urinaria? Esta etapa ocorreu de margo de 2017.

Os artigos que contemplaram a revisdo integrati-
va foram selecionados nas bases de dados indexados na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS): Scientific Electronic
Library Online, Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude, Medical Literature Analysis and
Retrieval System on-line, Banco de dados em Enfermagem.

Ao término deste levantamento, foram identificados
109 problemas adaptativos, sendo 67 oriundos da revi-
sao integrativa e 42 resultantes da pesquisa em livros,
manuais, dissertagoes e teses. Estes foram organizados
um instrumento norteador, que garantiu a padronizagao
e a sequéncia logica na coleta dos termos encontrados
de acordo com os modos adaptativos e suas respectivas
definigdes da seguinte forma: modo fisioldgico (78), modo
autoconceito (16), fungao do papel (8) e no modo inter-
dependéncia (7). Na fase seguinte, a avaliagdo do conte-
udo foi confirmada pelas enfermeiras especialistas que
avaliaram cada item do instrumento pela técnica da vali-
dagao por consenso. As enfermeiras especialistas foram
convidadas, previamente, por meio de uma carta-convi-
te, encaminhada a eles pelo correio eletrénico explican-
do os objetivos e a natureza do estudo. Apos respostas
dos participantes, encaminhou-se, via internet, copia do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), o
instrumento padronizado na sequéncia logica da coleta
dos termos encontrados de acordo com os quatro modos
adaptativos, com as definigoes para serem lidos previa-
mente, bem como o formulario de caracterizagao dos es-
pecialistas clinicos sobre seus dados pessoais e profissio-
nais. Foi proposta uma data e um horario para o primeiro
encontro presencial para as discussdes e a obtengao da
concordancia de 100%, Foram realizados dois encontros
presenciais, com duragao de duas horas cada encontro,
com inicio as 14 horas e término aslé horas, durante o
més de setembro e outubro de 2017, objetivando atingir
o consenso entre as especialistas, a lider pesquisadora
do estudo, conduziu as discussdes para que as especia-
listas pudessem arguir entre si, no caso de discordancia,
acrescentaram-se sugestoes para uma reformulagao dos
termos, sendo reformulados e discutidos até a obtengao
do consenso de 100% entre os avaliadores.

A fase posterior do estudo correspondeu a elabora-
gao final do instrumento de consulta de enfermagem a
mulher idosa com incontinéncia urinaria a luz da Teoria da
Adaptacao de Callista Roy.
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A andlise dos dados foi realizada de forma qualitativa,
onde a pesquisadora através da técnica de validagao por
consenso obteve a avaliagdo coletiva das enfermeiras es-
pecialista participantes da pesquisa, as quais consideraram
validos por meio do consenso de 100% de concordancia
nos termos mais relevantes para a pratica assistencial a
idosa com incontinéncia urinaria assistida no servigco am-
bulatorial de urologia. Para a elaboragao da versao do ins-
trumento de consulta de Enfermagem a idosa com incon-
tinéncia urinaria.

O referido estudo é parte de uma dissertagao de mes-
trado do Programa de mestrado profissional em geronto-
logia da Universidade Federal da Paraiba, aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa - parecer 2.190.153 e CAAE;
67103917.6.0000.5188.

RESULTADOS
Aelaboragao do Instrumento para consulta de Enfermagem
aidosa com incontinéncia urindria ocorreu em trés etapas.
A primeira fase do estudo evidenciou uma lacuna de pu-
blicagdes de instrumentos assistencial de enfermagem a
mulher idosa com IU no modelo adaptativo de Calista Roy,
apontando para a necessidade de expandir as publicagoes
sobre o desenvolvimento da consulta de enfermagem
a idosa com IU, o que serviu como embasamento para a
construgao do Histoérico de Enfermagem, em carater inédi-
to, submetido as enfermeiras especialistas.

Por ocasiao da segunda fase, verificou-se a retirada de
49 problemas adaptativos por nao atingir 100% de concor-
dancia entre as especialistas. Permaneceram por consenso
de 100% de concordancia, 60 problemas adaptativos, sen-
do a maioria no modo fisiolégico com 45 problemas adap-
tativos, 6 do modo autoconceito, 5 fungao do papel e 4 do
modo interdependéncia, foram listados para serem inclui-
dos na versao do instrumento para consulta de enferma-
gem a idosa com incontinéncia urinaria. Para uma melhor
compreensao dos resultados estao elencados a baixos os
problemas adaptativos que atingiu 100% de concordancia
distribuida nos respectivos modos adaptativos: o fisiologi-
co subdividiu-se em nove fungdes: oxigenagao (4 itens); nu-
trigdo (3); eliminagao (13); atividade e repouso (5); protegao
(6); sentidos (5); fluidos e eletrolitos (4); Fungao neurologica
(3) e fungao endocrina (2). O modo autoconceito (psicosso-
cial), dividiu-se em duas areas: eu fisico (3); e eu pessoal (3).
O modo fungao do papel estd relacionado com aspectos
de interagao social, neste foram confirmados (4 problemas
adaptativos). Enfim, o modo interdependéncia refere-se as
relagoes interpessoais na interagao de dar e receber amor
confirmou-se (4 problemas adaptativos).
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Cabe ressaltar, que as enfermeiras especialistas fizeram
algumas consideragoes referentes a itens do modo fisiolé-
gico, também se observou que o problema sedentarismo se
repetia em mais de um modo adaptativo, bem como, a pre-
senca de semelhangas entre termos, estes foram discuti-
dos entre as enfermeiras especialistas de forma consensu-
al, as quais julgaram os termos mais relevantes que melhor
se enquadrava no modo adaptativo, para a aplicabilidade
do instrumento. As sugestoes foram aceitas e inseridas no
instrumento o que contribuiu para uma melhor clareza e
coeréncia do conteudo com a teoria de Roy e o perfil da
paciente idosa com IU atendida no servigo ambulatorial.

Na terceira etapa foi elaborado o instrumento para con-
sulta de enfermagem a idosa com incontinéncia urinaria
baseado no pressuposto da Teoria de Roy.

Consequentemente, o instrumento para a consulta de
enfermagem contém ferramentas que possibilitam ao en-
fermeiro identificar nas mulheres idosas com incontinéncia
urindria respostas humanas aos problemas de ordem fisica,
psicolégica, social e espiritual, a fim de tragar os melhores
diagnosticos e intervengdes. O instrumento esta disposto
no quadro 1.

DISCUSSAO

Ao pensar em elaborar um instrumento para consulta de
enfermagem, é necessaria a escolha de uma metodolo-
gia em que se apliquem conhecimentos técnico-cientifi-
cos e humanos, com a finalidade de identificar situagoes
de saude/ doenga e as necessidades de cuidado de en-
fermagem que promovam a saude da pessoa, familia e
comunidade.

CONSTRUGAO DE UM INSTRUMENTO PARA CONSULTA DE ENFERMAGEM A MULHER IDOSA COM INCONTINENCIA URINARIA

Através do processo de enfermagem sdo sistematiza-
das agoes planejadas, humanizadas, organizadas, qualifica-
da e holistica, tendo como arte o cuidar do individuo em
ambientes e condi¢des de saude diversas, desempenhando
importante papel na promogao, prevengao e reabilitagao,
bem como a utilizagao de um referencial tedrico que po-
tencialize a investigagao de forma mais particular, dessa
forma as teorias contextualizam e orientam a pratica de
enfermagem, além de garantir um carater cientifico a pra-
tica da enfermagem desvinculando-a do empirismo.%

Diante deste contexto, para a elaboragao do instru-
mento de consulta em enfermagem a mulher idosa com
incontinéncia urinaria, levando em consideragao a parti-
cularidade da IU, por ser um problema de saude que afeta
a pessoa de forma a influenciar desfavoravelmente a qua-
lidade de vida, optou-se pelo modelo conceitual de Sister
Callista Roy, pela aproximagao com a tematica. Considera-
se a pessoa, Como organismo que reage a um estimulo es-
tressor, apresenta mecanismo de enfretamento buscando
adaptagado para o alcance de sua meta de vida, o enfer-
meiro atua como mediador entre a objetividade técnica e
a subjetividade humana, a fim de elaborar estratégias para
as agodes do cuidar, que promovam adaptagao em cada um
dos quatro modos adaptativos e reduza as respostas com-
portamentais que nao permitam alcangar metas de integri-
dade. Todavia, a Enfermagem promove a satde em todos os
processos da vida.”

Considerando a adaptagdao uma fungao de estimulo,
uma resposta comportamental aos niveis de estimulo, as
respostas aos estimulos sao geradas e observaveis através

dos quatro modos adaptaveis, eles fornecem uma forma

Quadro 1. Consulta de enfermagem a mulher idosa com incontinéncia urindria: instrumento para um servigo ambulatorial

I. IDENTIFICAGAO:

Nome:

Idade!

Profissao: RG

Cartao SUS: N2 Prontuario

Naturalidade Estado Civil: O Solteira O Casada
O Viava O Divorciada O Outros / /

Data Nascimento:

Escolaridade: Religido:

Endereco

Cidade:

Ocupagao:

ODolar  Empregada O
Desempregada O
Aposentada O

Cor da pele: O Branca
O Parda O Amarela

O Negra

Numero de filhos:

Renda familiar (em salarios minimos)
o1

Numero de pessoas residentes no domicilio

a2 a3 04 aos O6 Oacimade6

Diagnostico medico

Data do exame

Horario

II. ENTREVISTA

Queixa principal

Antecedentes: HAS O AvC O bMO IccO

Habitos e Comportamentos: Tabagismo: O Sim  Nao O
Uso de medicamentos? Sim O  Nao O

Qual (is)?

Experiéncia Cirargica? Sim O  Nao O QUAL?

Obesidade O

0O Sim

Alergias:

Insuficiéncia Renal O
Alcoolismo: O Sim  Nao O  Socialmente O

outros

Nao O

Especificar:

O Nao O Parcial

Aborto

Possui conhecimento do diagnostico médico? O Sim
Antecedentes Obstétricos: Gesta Para
Antecedentes Familiares

Tipo de Parto
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Continuagao.
TI1. EXAME FISICO

MODO ADAPTATIVO FISIOLOGICO
FUNCAO NEUROLOGICA: PADRAO COGNITIVO E PERCEPTIVO

Nivel de Consciéncia: O Acordada O Lucida O Desorientada O Orientada
Confusa O com falhas de memoria O Nervosismo O Fala: O Normal O Alterada

Lesao do Sistema Nervoso: O Sim O Nao Especificar

SENTIDOS
Audigao: O Integra O Alterada Visdo: O Integra O Diminuida O Surdez
Desconforto / Dor local: EVA:
Expressao facial no momento: O Contraida O Tranquila O Sorridente O Chorosa O Outra
Sensagao de esvaziamento vesical incompleto: O Diminuigao da sensagao vesical O Aumento da sensagao vesical: O
Sentimento negativo em relagao a Incontinéncia Urinaria: Sim O Nao O

OXIGENAGAO

Ventilagao: FR=_________ pm Frequéncia cardiaca= __________ bpm PA/ mmHg
Tosse: Sim O Nao O Produtiva: Sim O Nao O Secregao
Espirro: Sim O Nao O

PROTEGAO
Sensibilidade alterada da pele: Pele seca: Sim O Nao O Temperatura: _______ °C
Cicatriz: Sim O Nao O Descrigao/Localizagao Infecgao Urinaria:  Sim O Nao O
Lesdo do Perineo: Sim O  Nao O Descrigao Prolapso Uterino: Sim O Nao O
Irritagao Vaginal: Corrimento: Sim O Nao O Aspecto Duragao dias Odor: Sim O Nao O
Prurido: Sim O Nao O  Sangramento: Sim O Nao O Fraqueza da Musculatura do assoalho pélvico: Sim O Nao O

NUTRIGAO
Estado nutricional: Obesidade: Sim O NaoO Pesocorporal _____________ kg  Ingesta hidrica adequada? Sim O Nao O
Habitos alimentares: Restrigao de liquido: Sim O Nao O

ELIMINAGAO
Eliminagao intestinal: Normald Nao O  Constipagao intestinal: Sim O Nao O Esforgo ao evacuar: Sim O Nao O
Frequéncia de eliminagao de fezes: Ultima evacuagédo___/____/____  Caracteristicas da fezes (Consisténcia, cor e odor) ________________
Eliminagao vesical: Espontanea: SmO ~ NaoO  Retencao: SmO NaoO Incontinéncia Urnaria: SmO  NaoO)
IU de esforgo O  IU por Urgéncia O Outras
Frequéncia da perda de urina Volume mU/h
Nocturia: Sim O Nao O Disuria: Sim O Nao O Pressao vesical: Possui controle? 0 Sim O Nao
Aspecto da urina: 0 Normal Alterada O Odor: O Normal O Fétido Core
Necessidade imediata de urinar novamente: Sim O  Nao O Perda pos-miccional: Sm O Nao O
FLUIDOS E ELETROLITOS
Estado de Hidratagao: Hidratado OO Desidratado 00 Retengao intracelular de 4gua 0  Fluxo Urinario _______ ml/s
Débito urinario ml/ Kg/ hora
FUNGCAO ENDOCRINA
Climatério O Menopausa O
ATIVIDADE E REPOUSO

Sono: O Preservado O Alterado Motivo
Utilizagao de medicamento para dormir: Sm O Nao O Restrigao fisica de mobilidade: Sm O Nao O
Restrigao na atividade sexual Sm @O NaoO  Motivo
Baixa atividade da musculatura Pélvica: Sim O ~ Nao O Sedentarismo: Sm O Nao O

MODO ADAPTATIVO AUTOCONCEITO
SELF-FISICO

Imagem corporal (Esta satisfeita com sua aparéncia?) SimO NaoO  Preocupa-se com sua higiene corporal: Sim O  Nao O
Disfungao sexual: Sim O  Nao O Motivo
Sentimento negativo em relagao a convivénciadaIU: SimO  Nao O Especificar:

SELF-PESSOAL

Autoestima baixa: Sim O  Nao O Ansiedade: Sm O  Nao O
Possui conhecimento sobre a realizacao do Estudo Urodindmico? Sim O Nao O

MODO ADAPTATIVO FUNGAO DO PAPEL

Diminuigao da interagao social devido ao problema de satde: Sim O  Nao O  Especificar:

Comportamento na vivencia da IU nas agoes cotidianas: O Normal O Prejudicado
Desconhecimento sobre processo saude/ doenga: Sm O Nao O O Parcial
N&o adesado ao tratamento: Sim O Nao O 0O Parcial

MODO ADAPTATIVO INTERDEPENDENCIA

Queixa do sofrimento: Sim O Nao O Prejuizos emocionais: Sim O Nao O Falta de apoio familiar: Sim O Nao O
Sentimento de dependéncia: Sm O Nao O

IV. IMPRESSOES DA ENFERMEIRA, INTERCORRENCIAS E OBSERVAGOES:

Enfermeira: COREN Data

Enferm Foco. 2021;12(1):47-53 | 51



Felisberto AM, Bittencourt GK, Silva AO, Nobrega MM

particular de manifestagao de atividade cognitiva e regu-
ladora no ambito do processo adaptavel.!? Desta forma
utilizou-se para construir a primeira etapa do processo
de enfermagem, o histérico de enfermagem com base na
identificagdo e confirmagao pelos enfermeiros dos pro-
blemas adaptativos na mulher idosa com IU atendida no
servigo ambulatorial. Os problemas foram distribuidos nos
quatros modos: Fisiolégico, autoconceito, fungao do papel
e interdependéncia.™

O Modo fisiolégico: representa a resposta fisica do in-
dividuo aos estimulos (internos e externos), este modo en-
volve cinco necessidades basicas de integridade fisiolégica
(oxigenagao, nutrigdo, eliminagdo, atividade e repouso e
protecao) e quatro processos complexos: sensitivo liquido
e eletrdlitos, fungdo neurolégica e fungdo enddcrina.’1?
Foram confirmados pelos enfermeiros por meio da técnica
de validagao por consenso 45 termos que indicavam maior
grau de relevancia nas necessidades fisioldgicas para pra-
tica vivenciada no atendimento dessa clientela. Julgaram
de forma absoluta, 100% de concordancia nos problemas
adaptativos apresentados.®®

Os Problemas adaptativos de ordem psicossociais
(modo autoconceito, fungdao do papel e modo interde-
pendéncia), confirmados pelas enfermeiras especialistas,
foram considerando os mais relevantes para utilidade na
prética assistencial, pois prejudicam a habilidade da mulher
para enfrentamentos das situagdes, induzindo ao cons-
trangimento, ao banimento do convivio social com preju-
izos emocionais reafirmam que a mulher idosa com IU ne-
cessita de adequagao afetiva.!¥

O modo autoconceito envolve aspectos psicolégicos e
espirituais, refere-se a crengas e sentimentos da pessoa
em determinada circunstancia. Observou-se que a insatis-
fagao frente a imagem e sensagdes corporais, pode dimi-
nuir habilidade da idosa incontinente para o enfrentamento
da situacgao, bem como favorece a redugao da autoestima,
tais estimulos é evidenciado como um sentimento negativo
de desanimo, desvalorizagao levando a diminuigao da inte-
ragao social, com adaptagao ineficaz.®®

Os modos adaptativos de ordem psicossocial reque-
rem um trabalho intenso de conscientizagao, educagao e
sensibilizagao continua que permita reconstrugao e equi-
librio da paciente ao receber o cuidado, ja as ralagoes de
interdependéncia, no geral, padece alteragoes negativas,
que demostram um enfretamento insatisfatério do pro-
blema, precisando, portanto de um apoio maior e orien-
tagoes, logo quando os familiares se fazem presentes e
apoiam no processo de enfretamento possibilita o pro-

cesso de adaptagado.®
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Entende-se que a validagao desses problemas adapta-
tivos da mulher idosa com IU em seu ambiente, é um eixo
norteador para o avango das agoes de enfermagem, favo-
rece a elaboragao de estratégias para as agdes do cuidar,
capacitando as pessoas a criarem mecanismos de enfren-
tamento que possam diminuir as respostas negativas, para
aumentar a interagao com seu ambiente e promover com-
portamento adaptavel e sao uteis a pratica assistencial,
especificidade da doenga, dindmica do servigo e aplicabi-
lidade da teoria, todavia, a aplicagao de uma metodologia
sistematizada representa um desafio para a qualificagao
dessa assisténcia, contribuindo assim para a evolugao da
Enfermagem enquanto ciéncia e profissao.®

Como limitagao do estudo, tem-se que o instrumento
necessita ser validado para que possa ser colocado na pra-
tica. Assim, em etapa posterior, o instrumento passara por
testes, conferindo sua aplicabilidade na consulta de enfer-
magem pelos enfermeiros no dia a dia.

Acredita-se que o instrumento podera trazer contribui-
¢oes significativas para a pratica assistencial agregando
conhecimento acerca da documentagao profissional, evi-

denciando a Enfermagem enquanto profissao e ciéncia.

CONCLUSAO

Construiu-se um instrumento voltado para consulta de en-
fermagem a mulher idosa com IU para um servigo ambula-
torial a ser realizado pelo enfermeiro. O estudo metodolo-
gico foi desenvolvido em trés etapas, a primeira resultou
da identificagdo de 109 problemas adaptativos extraidos
de uma ampla revisao de literatura cientifica tendo, como
base, a teoria de Roy, incluindo a elaboragao de uma revisao
integrativa. A segunda etapa compreendeu a confirmagao
pelos enfermeiros participantes da pesquisa, sendo confir-
mados 60 problemas adaptativos validados por consenso
de 100% de concordancia por meio da técnica da validagao
do consenso. A terceira e Ultima etapa resultou na cons-
trugdo da versao final do instrumento, com foco no mo-
delo da Adaptagao, desenvolvido por Sister Callista Roy,
proporcionando subsidios para a investigagao comporta-
mental, auxiliando para subsequente formulagao dos diag-
nosticos de enfermagem e avaliagao da eficacia na inter-
vengao em relagao ao comportamento apresentado pela
paciente. Entende-se que o desenvolvimento do processo
de enfermagem em servigo ambulatorial, fundamentado na
Teoria da Adaptagao, desenvolvida por Sister Callista Roy,
é viavel e propicia um cuidado de qualidade por ser a adap-
tagao, uma caracteristica inerente ao ser humano; neste
contexto, tal teoria considera que o homem esta em cons-
tante interagdo com seu meio, na medida em que releva a
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necessidade de ajustes e adaptagdes frente aos possiveis
eventos adversos. Considera-se que o instrumento ela-
borado, neste estudo, viabilizara a implementagao da sis-
tematizagao da assisténcia de enfermagem, possibilitara
a organizagao da assisténcia, bem como fornecera dados
relacionados ao cuidado de enfermagem, abrangendo a
pessoa que recebe o cuidado considerando-a em suas re-
lagbes com ambiente, visando promover melhor nivel de
adaptagao.
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