ARTIGO ORIGINAL

PROCESSO DE ENFERMAGEM NAS
DIMENSOES PSIQUICA E EMOCIONAL DOS
PACIENTES DE UM HOSPITAL GERAL

NURSING PROCESS IN THE PSYCHIC AND EMOTIONAL DIMENSIONS OF PATIENTS IN A GENERAL HOSPITAL
PROCESO DE ENFERMERIA EN LAS DIMENSIONES PSIQUICAS Y EMOCIONALES DE PACIENTES EN UN HOSPITAL

GENERAL

Marcio Roberto Paes!
Crystieidi Kiei Sasaki’

Otilia Beatriz Maciel da Silva'
Miriam Aparecida Nimtz!

Descritores

Enfermagem:; Processos de
enfermagem; Pratica profissional;
Hospitais gerais

Descriptors

Nursing: Nursing processes;
Professional practice; Hospitals
general

Descriptores

Enfermeria; Proceso de enfermeria;
Practica profesional; Hospitales
generales

Recebido
4 de Junho 2020

Aceito
29 de Janeiro 2021

Conflitos de interesse
nada a declarar.

Autor correspondente
Marcio Roberto Paes
E-mail: marropa@ufpr.br

(https://orcid.org/0000-0003-0305-1500)
(https://orcid.org/0000-0003-2373-4931)
(https://orcid.org/0000-0002-1541-5618)
(https://orcid.org/0000-0001-7491-5789)

RESUMO
Objetivo: Descrever o desenvolvimento do processo de enfermagem nas dimensées psiquicas e emocionais dos pacientes
em um hospital geral

Métodos: Pesquisa exploratoria de abordagem qualitativa com participagdo de nove enfermeiros de um hospital de Curitiba,
Parana, em 2018. Os dados foram coletados por entrevista semiestruturada e submetidos a Analise de Conteudo. Utilizou-
se como matriz analitica as fases do Processo de Enfermagem descritas na Resolugao 358/2009 do Conselho Federal de
Enfermagem

Resultados: Os participantes descreveram a observagao, percepgao, busca ativa em prontudrios, comunicagao como
estratégias para a coleta de dados de enfermagem; demonstraram dificuldades em utilizar os diagnosticos de enfermagem,
planejar e implementar cuidados especificos na dimensao psicossocial. Foram enfatizados os cuidados colaborativos
junto a equipe multiprofissional. Afirmaram que algumas avaliagoes de enfermagem foram prejudicadas devido ao tempo
reduzido de permanéncia dos pacientes nos servigos

Concluséao: O desenvolvimento do Processo de Enfermagem com foco nas dimensoées psiquicas e emocionais em hospital
geral € um desafio para a Enfermagem. As instituigoes de saude devem investir em educagao permanente a fim de capacitar
a equipe de enfermagem para o cuidado de qualidade

ABSTRACT

Objective: To describe the development of the nursing process in the psychic and emotional dimensions of patients in a
general hospital

Methods: Exploratory and qualitative research with the participation of nine nurses from a hospital in Curitiba, Parana,
Brazil, in 2018. Data were collected through semi-structured interviews and submitted to Content Analysis. The phases of
the Nursing Process described in Resolution 358/2009 of the Federal Nursing Council were used as an analytical matrix
Results: The participants described the observation, perception, active search in medical records, communication as
strategies for collecting nursing data; demonstrated difficulties in using nursing diagnoses, planning and implementing
specific care in the psychosocial dimension. Collaborative care with the multiprofessional team was emphasized. They
stated that some nursing evaluations were impaired due to the reduced time spent by patients in the services

Conclusion: The development of the nursing process with a focus on the psychological and emotional dimensions in a
general hospital is a challenge for nursing. Health institutions should invest in permanent education to train the nursing
staff for quality care

RESUMEN
Objetivo: Describir el desarrollo del proceso de enfermeria en las dimensiones psiquicas y emocionales de los pacientes
en un hospital general

Metodos: Investigacion exploratoria con un enfoque cualitativo con la participacion de nueve enfermeras de un hospital
en Curitiba, Parana, Brasil, en 2018. Los datos se recopilaron a través de entrevistas semiestructuradas y se sometieron a
Analisis de Contenido. Las fases del Proceso de Enfermeria descritas en la Resolucion 358/2009 del Consejo Federal de
Enfermeria se utilizaron como una matriz analitica

Resultados: Los participantes describieron la observacion, la percepcion, la busqueda activa en los registros médicos, la
comunicacion como estrategias para recopilar datos de enfermeria; demostro dificultades en el uso de diagnosticos de
enfermeria, planificacion e implementacion de cuidados especificos en la dimension psicosocial. Se enfatizo la atencion
colaborativa con el equipo multiprofesional. Afirmaron que algunas evaluaciones de enfermeria se vieron perjudicadas
debido al tiempo reducido que los pacientes pasaron en los servicios

Conclusiones: El desarrollo del proceso de enfermeria con un enfoque en las dimensiones psicologicas y emocionales en un
hospital general es un desafio para la enfermeria. Las instituciones de salud deben invertir en educacién permanente para
capacitar al personal de enfermeria para una atencion de calidad
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INTRODUGAO

A hospitalizagao podera ocorrer em qualquer fase da vida
das pessoas e por diversas razées. Os pacientes hospita-
lizados buscam pela resolugao de seu problema de saude,
tendo de adaptar-se ao novo contexto e criar mecanismos
de enfrentamento ao impacto que esta transigao pode cau-
sar em seu cotidiano.?) Esta situagao pode gerar alteragoes
emocionais ou psiquica como: medo, ansiedade, angustias
e insegurangas, e alguns casos podem se agravar e sinais
de sofrimento mental poderao surgir.?

Destarte, o cuidar em saude requer dos profissionais,
visao ampla com percep¢ao da multidimensionalidade do
ser humano. Isto é imprescindivel para realizar o cuidado
com qualidade e alcangar niveis mais satisfatérios de saude
e bem-estar, o que constitui um desafio diante das cons-
tantes transformagodes na atengao a saude.™

De modo geral, os profissionais de saide possuem uma
concepgao que culmina na divisdo entre fisico e mental,
tendendo a priorizagdo das necessidades biologicas. A
pouca habilidade no cuidado ao paciente com alteragoes
psiquicas e emocionais, sao barreiras encontradas na as-
sisténcia de enfermagem em hospital geral, e certamen-
te dificultam o alcance da integralidade no cuidado.®™
Estudos evidenciaram tais barreiras correlacionando-as
com visao estigmatizada e impericia dos trabalhadores, o
que influencia negativamente no fazer da Enfermagem.®101

A Enfermagem é uma profissao de atuagao complexa e
abrangente, cujo foco é o cuidado ao ser humano. O conhe-
cimento técnico e formal, a competéncia instrumental, a
habilidade de comunicagao e a cumplicidade emocional sao
algumas ferramentas desta profissao. Tais instrumentos
fundamentam as agdes do enfermeiro, que devem ser sis-
tematizadas com fundamentacao tedrica, uso do raciocinio
clinico, para o alcance de seus objetivos, quer seja curativo,
reabilitador ou preventivo, aplicando deliberativamente o
Processo de Enfermagem.“?

O Processo de Enfermagem é instrumentalizado em
conceitos, pressupostos e proposi¢goes de acordo com
cada teoria de enfermagem, apresentando-se em dife-
rentes modelos.”) A Resolugao n. 358/2009 do Conselho
Federal de Enfermagem (Cofen) propde um modelo de pro-
cesso composto pelas seguintes etapas: coleta de dados
ou histdrico de enfermagem; diagnostico; planejamento,
implementagao e avaliagdo de enfermagem.®)

Considerando a transigao dos pacientes no processo sau-
de-doenga, a partir da hospitalizagao, com possibilidade de
surgimento de alteragdes no seu estado psiquico e emocio-
nal, bem como a necessidade de habilidades na pratica pro-

fissional de enfermagem, questiona-se como os enfermeiros
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desenvolvem o Processo de Enfermagem considerando as
necessidades psiquicas e emocionais dos pacientes hospitali-
zados em uma instituigao de alta complexidade?

Para tanto, estabeleceu-se como objetivo para este es-
tudo: descrever o desenvolvimento do processo de enfer-
magem nas dimensodes psiquicas e emocionais dos pacien-

tes em um hospital geral.

METODOS
Pesquisa exploratoéria, de abordagem qualitativa.

Participaram nove enfermeiros de unidades de inter-
nagao de um hospital geral. O numero de participantes foi
estabelecido levando em consideragao os proprios dados
obtidos. Mediadas por leituras flutuantes das entrevistas,
incluiram-se participantes até que os dados satisfizessem
os objetivos propostos.*¥ Os profissionais foram recruta-
dos por convite verbal e individual durante suas jornadas
de trabalho.

Foram critérios de inclusdo: enfermeiros atuantes na
assisténcia direta, que nao estivessem em periodo de fé-
rias ou afastados do trabalho. Os critérios de exclusao fo-
ram: enfermeiros administrativos e em periodo de férias ou
afastados do trabalho.

A pesquisa foi realizada na Clinica Médica, Maternidade,
Neurologia e Cardiologia de um hospital geral de grande
porte de Curitiba/PR, de julho a novembro de 2018.

Os dados foram coletados, por meio de entrevista se-
miestruturada audiogravadas, constituida por duas partes:
a) caracterizagdo dos participantes e b) questao aberta:
como vocé desenvolve o processo de enfermagem no cui-
dado ao paciente com necessidades nas dimensodes psiqui-
cas e emocionais?

Os dados foram analisados pela Analise de Conteudo.
19 Na fase de pré-andlise, as entrevistas gravadas foram
transcritas e lidas atentamente. Na segunda fase de explo-
ragao do material, realizou-se a caracterizagao dos parti-
cipantes e agrupamento de similaridades dos resultados a
partir das falas dos entrevistados. Verificou-se que as ca-
tegorias resultantes das falas coadunavam com as etapas
do Processo de Enfermagem. Nesta fase foi definido que
os resultados seriam apresentados a partir de uma matriz
analitica utilizando as etapas do Processo de Enfermagem
descritas na Resolugao n. 358/2009 do Cofen: historico,
diagnéstico, planejamento, implementagao e avaliagao de
enfermagem. Na terceira fase ou tratamento dos resulta-
dos foi realizada a inferéncia e a interpretagao dos dados
obtidos, buscando tornar significativo e valido os resulta-
dos brutos e o sentido que se encontrava subjetivamente
nas falas dos entrevistados.
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Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa do Hospital de Clinicas da Universidade Federal
do Parana (UFPR) sob o parecer n°® 1.567.675, conforme a
Resolugao n. 466/12, do Conselho Nacional de Saude.

Para garantir o sigilo e o anonimato, os participantes fo-
ram codificados pela letra E (enfermeiros) seguidos de nu-

meros arabicos sem relagao com a ordem das entrevistas.

RESULTADOS
Caracterizagao
Foram participantes nove enfermeiros, dos quais n=7 (78%)
eram mulheres. A idade média foi de 41,5 anos. Um enfer-
meiro relatou ter 21 anos de atuagao profissional e os de-
mais entre 5 meses e 3 anos. Os participantes relataram
nao ter experiéncia prévia em servigos de saide mental.

A seguir os resultados sao apresentados nas catego-
rias empiricas, a partir da matriz analitica com as falas dos
participantes.

O Histoérico de Enfermagem

Os participantes descrevem alguns meios utilizados para
coletar as informagdes que subsidiam o Processo de
Enfermagem: avaliagdo do prontuario (histoérico do pacien-
te), observacgao, percepgao, comunicagao verbal e escuta.
Externaram que apesar de tentarem coletar informagodes
sobre as necessidades psiquicas e emocionais dos pacien-
tes, o foco dos cuidados esta direcionado as questoes cli-
nicas apresentadas. Relataram que devido a dificuldade
de avaliagao das necessidades psiquicas e emocionais, o
Processo de Enfermagem nao acontece para a maioria dos
pacientes com transtornos mentais, como demonstram os

seguimentos das falas a seguir:

Em relagao a SAE, a gente na hora da visita con-
versa para ver se ela ja foi diagnosticada com alguma
alteragao emocional. (E4)

A gente sabe, percebe que tem alguma coisinha ali,
mas ainda entende que, por incrivel que pareg¢a, ndo € o
foco principal do tratamento aqui. A gente busca con-
versar e escutar bastante. (E8)

As vezes, a gente sabe que o paciente é um droga-
dito, detecta no processo de trabalho. E no histdrico,
guando o paciente tem no prontudrio, que a gente fica
sabendo depois que ele tem a intengado suicida. (E2)

As percepgodes do enfermeiro prouém de um cuidado
todo especial, pois nds saimos generalistas da graduagao
e a percepe¢ao é algo que vai sendo desenvolvido. (E3)

Mas em alguns casos esses sintomas acabam sendo

tdo discretos que vocé nao consegue ainda fazer os seus
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cuidados de enfermagem didrios. Mas ao mesmo tempo,
tem alguns casos que, com certeza, a gente acaba per-
cebendo que o paciente tende a ficar mais prostrado. A
gente costuma perceber, mas também ha outras situa-
¢des que, diga-se de passagem, a maioria, acaba passan-
do de forma subnotificada. Nao acontece o Processo de

Enfermagem em relagao aos transtornos mentais. (E5)

O participante E4 destaca ser importante a atuagao dos
técnicos de enfermagem na identificagao e na comunica-
cao ao enfermeiro sobre sinais de alteragoes emocionais e
psiquicas dos pacientes. A equipe de enfermagem do nivel
meédio esta junto ao paciente a maior parte do tempo, com
condigoes de observarem alteragoes significativas que me-
recem atencgao dos outros membros da equipe assistencial,
como apresentado no exemplo a seguir:

A equipe ndo tem formagdo em saude mental, mas,
por exemplo, na percepgdo da equipe a questdo do vin-
culo elas detectam mais, pois elas estao direto no quar-
to. Entao elas vém e relatam, e realmente com a equipe
a detecgdo é muito precoce, pois elas estao la cuidando.
Entdo a equipe de enfermagem é muito importante. (E4)

Os diagnésticos de enfermagem

Os participantes expressaram dificuldades relacionadas
ao sistema eletrénico do hospital que nao permite, mui-
tas vezes, a inclusao de diagndsticos de enfermagem que
contemplem a necessidade do paciente, relacionada a al-
teragdo psiquica emocional. Citam o diagnostico de enfer-
magem “Ansiedade” e a falta de um diagndéstico condizente
para ideagao suicida, por exemplo.

A gente até coloca, mas o sistema € meio limitado
no que diz respeito conseguir colocar um problema ou
fazer um diagnédstico que va contemplar esse tipo de
situagao do paciente e prescrever cuidados. (E5)

Entao quando a gente descreve, por exemplo, ansie-
dade, ja sai os cuidados de enfermagem relacionados a
isso. A gente coloca na SAE, na evolugado, o diagndstico
de ansiedade. (E4)

Entao, nao ha um espago especifico. A gente coloca
“paciente com idealizagao suicida’ Ai a gente descreve
o quadro que o paciente tem, na SAE. Mas ndo existe
um quadro especifico para indicar isso na SAE. (E8)

O planejamento e a implementagao dos cuidados
Os participantes descreveram que formalizam na prescri-

cao de enfermagem as situagoes evidentes e agudas, mas
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na maioria dos casos elas sao realizadas por orientagao
verbal as equipes. Citaram que existe uma prescri¢ao pre-

estabelecida no sistema eletrénico do hospital.

A gente até prescreve os cuidados de enfermagem
para esses casos agudos, mas a maioria dos cuidados
em relagcdo a essas alteragdes é feita mais na pratica
mesmo, com a troca de informagdo com a equipe, pra-
ticamente falando. (E9)

Entao, nds temos as prescrigdes, mais ou menos,
temos um modelo de prescrigdo pronta. Entao quando
a gente descreue, por exemplo, ansiedade, ja sai os cui-

dados de enfermagem relacionados a isso. (E4)

Os entrevistados citaram cuidados especificos aos pa-
cientes como, por exemplo, a contengao fisica para casos
de agitagao, cuidados relativos a administragao de medica-
gao e orientagodes. Entretanto, relataram a falta de recur-
sos para as situagoes de contencgao; falta de tempo para
a escuta ativa. Realizam o encaminhamento para avaliagao
de outros profissionais de forma nao sistematizada, sem o
acompanhamento posterior dos resultados.

Entdo vai constar se aquele paciente precisar de
contenc¢ado, avaliar o tempo de contengdo, o local de
contengao. (E1)

Porque a gente ndo tem todos os recursos neces-
sdrios para esses cuidados especificos. Mas ndo é uma
unidade para paciente psiquidtrico, aqui é para pacien-
te clinico. Entdo, dependendo do caso, vai ser tranqui-
lo, mas se é um caso mais sério, mais complexo, a gente
presencia uma dificuldade, pelo fato do setor nao ser
adequado para atender aquele tipo de paciente. (E2)

Porque aqui a enfermagem acaba ficando mais com
a parte de orientagao e medicagao. E nao consegue ter
aquele tempo para ficar ali conversando com o pacien-
te mais especificamente. Por isso, a gente acaba pe-
dindo o apoio e ainda bem que aqui a gente tem. (E3)

A gente tenta conversar até chamar a equipe multi-
disciplinar para atuar em conjunto com a enfermagem.
A gente chama para tentar contornar, pois so a parte
medicamentosa aqui, na unidade, muitas vezes, ndo é o
suficiente. (E5)

Em relagao ao Processo de Enfermagem para o cuidado
dos pacientes com dependéncia quimica, foi unanime entre
os entrevistados, que existem barreiras que dificultam a
assisténcia. Para os pacientes que internam nas unidades e
sao etilistas e/ou tabagistas algumas agoes de rotinas sao
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modificadas como, por exemplo, retirada dos frascos de al-
cool para assepsia das maos das enfermarias, observagao e
intervengao para controle da crise de abstinéncia e neces-

sidade de suporte medicamentoso.

Dependendo do grau de dependéncia quimica, ha
sim uma certa dificuldade de prestar os cuidados de
enfermagem. (E3)

Para tratar a crise de abstinéncia dentro de uma
instituigdo hospitalar, a gente so consegue tratar com
a parte medicamentosa. Porque s6 com os cuidados de
enfermagem a gente ndo consegue controlar isso. Por
exemplo, a gente tem um paciente aqui que é etilista,
entdo hoje de manha tivemos que retirar todos os fras-
cos de dlcool do quarto porque ele estava querendo
fazer ingestao. (E4)

Mas, a gente percebe que, neruoso mesmo é quan-
do o paciente utiliza cigarro. O cigarro é muito dificil,
a pessoa fica querendo sair daqui, fica querendo ir ao
banheiro e se der ele fuma por ali. (E5)

A avaliagao de enfermagem

Os participantes relataram que a subjetividade da avalia-
cao e o tempo curto de internagdo, interferem no acom-
panhamento da evolugao da paciente. Citaram a facilidade
em verificar a evolugao do paciente a partir das orienta-
¢oes dadas na implementagao dos cuidados.

Para a gente obseruvar a existéncia de fatores que
desencadeie o estresse fica muito subjetivo. A orien-
tacdo fica mais verbal mesmo. E dai ela acaba sendo
objetiva mesmo na hora de colocar na evolugdo de en-
fermagem. (E5)

E importante salientar que o tempo de permanéncia
aqui é curto, entao é mais dificil da gente acompanhar
e ver o processo de enfermagem sendo realizado na
continuidade do cuidado onde vocé aualia, prescreve,
reavalia. (E8)

DISCUSSAO
O histérico de enfermagem, etapa inicial do Processo de
Enfermagem, consiste na coleta sistematica de informa-
Goes objetivas e subjetivas organizadas e documentadas
em instrumentos especificos. A busca acurada dessas in-
formagodes exige do enfermeiro conhecimentos, habilidades
e experiéncia, pois é alicerce do Processo de Enfermagem e
fundamentara as demais etapas.®

Os participantes demonstraram conhecimento e habi-
lidade sobre as estratégias de coleta das informagodes do
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histérico de enfermagem. Todavia, foi possivel inferir a falta
de pertencimento dos profissionais ao contexto de cuida-
dos nas dimensodes psiquicas emocionais dos pacientes.

Tais resultados coadunam os achados de estudos brasi-
leiros, que evidenciaram a dificuldade dos profissionais de
saude de hospitais gerais de cuidarem adequadamente de
pacientes com transtornos mentais, dependéncia quimica
ou comportamento suicida. Os principais motivos aponta-
dos nos estudos foram o déficit na formagao, pouco co-
nhecimento e falta de habilidade, preconceito, medo do
paciente.¢V

Diante dessa realidade, é importante que o profissional
de enfermagem tenha conhecimento sobre alguns temas
essenciais de saude mental. A subjetividade contida nos
sinais e sintomas apresentados pelos pacientes com alte-
ragoes emocionais, demanda do enfermeiro, fundamental-
mente, nogdoes sobre as necessidades especificas de saude
mental e formas de abordagem dos pacientes para a coleta
das informagdes.!” Corroborando a fala dos participantes,
a percepgao € uma ferramenta sensorial importante na co-
leta dos dados. Ela direciona a identificagao de elementos
primordiais para o histérico de enfermagem, sinais de al-
teragdes emocionais e/ou psiquicas e como estas interfe-
rem no processo saude-doenga dos pacientes em hospital
geral. Atua, ainda como incentivo para o desenvolvimento
de planos de cuidados com maior acuracia ao paciente.®9

Na segunda fase do Processo de Enfermagem, estabe-
lecem-se os diagnosticos de enfermagem, que sao julga-
mentos clinicos sobre as respostas do individuo, da familia
ou da comunidade aos problemas de saude ou processo
vitais reais ou potenciais. Eles sdo a base para a selegao
das intervengoes de enfermagem, visando a alcangar re-
sultados pelos quais o enfermeiro é responsavel de avaliar
a efetividade.®

Ao referirem sobre a dificuldade de listar diagnoésticos
de enfermagem pelo sistema eletrénico da instituigao, os
participantes, reafirmam a literatura, que destaca que diag-
nosticar problemas nas dimensoes psiquicas e emocionais
pode ser complexo. Ter percepgao as respostas subjetivas
e avaliar as reagOes expressas em sentimentos dos indivi-
duos nao é tarefa facil.t’19

Um estudo desenvolvido em um servigo de emergéncia
de um hospital geral australiano recomenda que os servi-
gos de saude promovam qualificagao dos enfermeiros ge-
neralistas a fim de fortalecer o seu papel terapéutico, esta-
belecendo modelos de pratica clinica avangada e inovadora
com o objetivo de alcangar o mais alto padrao de qualida-
de na assisténcia de enfermagem. Sugeriu a presenga ou

atuagao de enfermeiro especialista em saude mental no

Paes MR, Sasaki CK, Silva OB, Nimtz MA

hospital geral. O estudo indica que esta seria uma forma de
superar o déficit de conhecimento dos enfermeiros gene-
ralistas e auxiliar no diagndstico preciso para os cuidados
de saude mental.®?)

Os enfermeiros entrevistados referiram a utilizagao de
diagnodsticos de enfermagem pré-estabelecidos no sistema
eletrénico da instituigao. Na literatura é possivel encontrar
que existem alguns problemas comuns entre os enfermei-
ros para realizar regulamente os registros do Processo de
Enfermagem em prontuéarios como, por exemplo, falta de
tempo e priorizagdo dos procedimentos.?®

Os sistemas dos prontuérios eletrénicos adquiridos pe-
los servigos de saude, vém aprimorando os modos de regis-
tros de enfermagem. Estes sistemas possibilitam optar por
taxonomia propria da enfermagem, padronizar as formas de
descrever e registrar diagnodsticos, intervengoes e resulta-
dos de enfermagem. Os softwares usados para registros do
Processo de Enfermagem trazem inimeros beneficios no tra-
balho da equipe de enfermagem: diminuir o tempo gasto para
os registros, simplificando a documentagao, eliminar redun-
dancias, otimizar a comunicagao entre a equipe, e o acesso a
informagao pelos profissionais de outras categorias.®”

Na literatura, as etapas de planejamento e implemen-
tagao direcionam a equipe de enfermagem aos cuidados
de modo individualizado, de qualidade, holistico e eficien-
te. Essas etapas sao entrelagadas umas nas outras, porém
nao sao lineares, pois, cada etapa se sobrepoe a anterior e
a subsequente. Por isso, é considerado dindmico e requer
criatividade em sua aplicagao. Isso significa que as etapas
sao as mesmas para cada situagao do paciente, mas a cor-
relagdo e os resultados podem ser diferentes.t¢172)

Ressalta-se que no planejamento e implementagao dos
cuidados nas dimensdes psiquicas e emocionais, € neces-
sario considerar integramente a condigao clinica, psiquica e
social, com o foco no reconhecimento do significado indivi-
dual da experiéncia do sofrimento psiquico no seu contexto
prévio e atual, ndo se restringindo a sintomatologia psicopa-
toldgica e ao diagndstico psiquidtrico.t”2?2 Cabe ressaltar,
que o cuidado em saude mental é baseado e efetivado na in-
teracdo enfermeiro-paciente, mediado pela comunicagao.®

Neste estudo, os profissionais de enfermagem, relata-
ram que ouvem as queixas de origem emocional e psiquicas
dos pacientes, porém afirmaram nao saber como proceder.
Diante de situagdes similares, um estudo descreveu que
os enfermeiros, comumente, encaminhavam os pacientes
para outros profissionais.’” Apesar do cuidado em saude
mental ser multiprofissional, a Enfermagem nao deve utili-
zar desse argumento para se eximir da responsabilidade do

cuidado destes pacientes.
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Assim, evidenciou-se a necessidade de educagao per-
manente para estes profissionais, pois as alteragoes emo-
cionais, psiquiatricas e pacientes com histérico de uso de
drogas licitas e ilicitas. Elas sao encontradas nos ambientes
de saude e o plano terapéutico deve contemplar agoes fo-
cadas na saude mental destes pacientes, buscando o cui-
dado holistico, que fundamenta as agoes de enfermagem.

Os participantes enfatizaram o uso de contengao me-
canica aos pacientes em alguns casos. Para situagoes ex-
tremas, onde tal procedimento é indispensavel como par-
te das agoes de cuidado, os profissionais de enfermagem,
precisam respeitar as observagodes descritas na Resolugao
n® 427/2012 Cofen,® que versa sobre o tema. Cabe ao en-
fermeiro durante a etapa do planejamento definir como a
contencgao sera realizada, visando a protegao do paciente e
com o menor dano perceptivel a ele, buscando, sempre que
possivel, alternativas de cuidado.

A avaliagao de enfermagem consiste em verificar se a
partir do planejamento, o cuidado foi realizado adequada-
mente e a implementagao foi efetiva. O enfermeiro é res-
ponsavel em refletir e registrar os resultados alcangados
e optar pela manutengao ou mudanga das intervengoes
diante das respostas do paciente.

Perceber tais mudangas nas condigoes de saude mental
dos pacientes interpostas pelo Processo de Enfermagem
pode nao ser instantaneo. A adaptagao e transigao nos pro-
cesso salde-doenca sao influenciadas por fatores internos
e externos.t222 Para tanto, o acompanhamento continuo e
reavaliagao dos pensamentos, comportamentos e reagoes
sao essenciais a compreensao necessaria para a avaliagao
de enfermagem assertiva.?29

Os registros de enfermagem sao meios essenciais para
a avaliagao e consequentemente, a efetivagao do Processo
de Enfermagem e contribui para a continuidade do cuidado,
legitimando a atuagao profissional.?4?® Entretanto, diante
das andlises relacionadas aos registros da avaliagao e da
prescrigao de enfermagem, foi possivel constatar barreiras
na formalizagao das agoes por meio dos registros.

Algumas condigoes sao essenciais para o desenvolvi-
mento da avaliagao dos aspectos emocionais e mentais do
paciente com comorbidade clinico-psiquiadtrica no hospital
geral: aceitagdo do portador de transtorno mental como
pessoa; disponibilidade em querer cuidar desse paciente;
encorajamento continuo a expressao espontanea do pa-
ciente; empatia; confianga; compromisso; sigilo profissio-
nal; atitude de nao-julgamento; estimulo a autoestima; en-
volvimento emocional terapéutico.?¥
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Referem-se aos resultados se circunscreverem a uma
instituicdo de saude, limitando o grupo de participantes,
nao podendo ser considerado como realidade de outras
instituicdes ou e/ou contextos. Entretanto, pode servir
como exemplo a ser aplicado em outras realidades para
evidenciar o como estd a avaliagao dos enfermeiros aos
pacientes com alteragdes emocionais/psiquicas.

Os resultados do estudo sugerem a necessidade do de-
senvolvimento de competéncias pelo enfermeiro de hospi-
tal geral ao cuidado nas dimensoes psiquicas e emocionais.
Fortalece que o Processo de Enfermagem auxilia de modo
assertivo a tomada de decisdes sobre o manejo adequado
dos pacientes com alteragodes psiquicas, transtornos men-
tais ou de comportamento no ambiente hospitalar.

CONCLUSAO

A partir do entendimento do modo como os enfermeiros do
hospital geral desenvolvem o Processo de Enfermagem nas
dimensdes emocionais e/ou psiquicas é possivel afirmar
que cuidar com competéncia e abarcando a multidimen-
sionalidade humana é um desafio para a Enfermagem na
atualidade e na realidade brasileira. A Enfermagem, é cate-
goria profissional com maior contingente humano nos ser-
vigos de saude e que dedicam o maior tempo a beira leito
aos pacientes. Portanto, ressalta-se a importancia desses
profissionais terem percepgao aprimorada, comprometi-
mento e desprendimento para criagao de vinculos com os
pacientes e alcangar a atuagao diferenciada, possibilitando
visao singular, abrangente e critica sobre o processo de en-
fermagem como ferramenta para qualidade do cuidar e de
visibilidade do trabalho da enfermagem. Investir em educa-
Ggao permanente é uma estratégia fundamental para as ins-
tituicoes se munirem de profissionais, com maior compe-
téncia para cuidar de modo abrangente e com exceléncia.

Contribuigdes

Marcio Roberto Paes - Concepgao e desenho do estudo,
revisdo critica durante a formulagao do pré-projeto, revi-
sao de literatura, tabulagao e anélise de dados, redagao e
revisdo critica do manuscrito; aprovagao da versao final a
ser publicada; Crystieidi Kiei Sasaki - Concepgao e desenho
do estudo, revisao de literatura, coleta, tabulagao e anali-
se de dados, interpretagao dos dados; redagao do manus-
crito. Otilia Beatriz Maciel da Silva - revisao critica do ma-
nuscrito; aprovagao da versao final a ser publicada. Miriam
Aparecida Nimtz - revisao critica do manuscrito; aprovagao

da versao final a ser publicada.



PROCESSO DE ENFERMAGEM NAS DIMENSOES PSIQUICA E EMOCIONAL DOS PACIENTES DE UM HOSPITAL GERAL

REFERENCIAS

1. Meleis AL Transitions theory: middle-range and situation-specific
theories in nursing research and practice. New York/USA: Springer

Publishing Company; 2010.

2. Botega NJ (org). Pratica psiquiatrica no hospital geral: interconsulta e
emergéncia. 42 ed. Porto Alegre: Artmed; 2017.

3. Sousa SM, Bernardino E, Crozeta K, Peres AM, Lacerda MR.
Integrality of care: challenges for the nurse practice. Rev Bras Enferm.
2017:70(3):504-10.

4. Semachew A. Implementation of nursing process in clinical settings:
the case of three governmental hospitals in Ethiopia. BMC Res Notes.
2018:11:173.

5. Puch-Ku GF, Uicab-Pool GA, Ruiz-Rodriguez M, Castaneda-Hidalgo
H. Dimensiones del cuidado de enfermeria y la satisfacciéon del paciente
adulto hospitalizado. Rev Enferm Inst Mex Seguro Soc. 2016;24(2):129-36.

6. Ikuta CY, Santos MA, Badagnan HF, Donato ECSG, Zanetti ACG.
Nursing workers’ knowledge in psychiatric emergency situations: an
integrative review. Rev Eletrénica Enferm. 2013;15(4):1034-42.

7. Hildebrandt LM, Marcolan JF. Concepgdes da equipe de enfermagem
sobre assisténcia psiquiatrica em hospital geral. Rev Rene. 2016;17(3):378-
85.

8. Moll MF, Silva LD, Magalhaes FHL, Ventura CAA. Nursing professionals
and psychiatric admission in general hospital: perceptions and

professional training. Cogitare Enferm. 2017;(22)2:e49933.

9. Pimenta FJ, Barros MM. Acdes e praticas de enfermagem frente ao
paciente psiquiatrico atendido em um hospital de urgéncia e emergéncia
de Porto Velho-RO. REAS. 2019;(28):e1059.

10. Dias BVB, Trivelato E, Faccio MR. Perception of own competence to
caring on mental disorder’ patient: the social representations of nurses.
REFACS. 2016:4(2):128-34.

11. Paes MR, Maftum MA. Percepgdes da equipe de enfermagem de um
pronto atendimento sobre a pessoa com transtorno mental. Rev Enferm
UFSM. 2013;3(3):461-9.

12. Silva OB, Paes MR, Albuquerque LM, Cubas MR. A sistematizacao da
assisténcia de enfermagem como condutora da identidade profissional.
In Programa de Atualizagdo em Enfermagem. Gestdo: Ciclo 77. Porto
Alegre: Artmed; 2018, p.11-33

13. Conselho Federal de Enfermagem. Cofen. Resolugdo n2 358, de 15
de outubro de 2009. - Dispde sobre a Sistematizagdo da Assisténcia

de Enfermagem e a implementagdo do Processo de Enfermagem em

Paes MR, Sasaki CK, Silva OB, Nimtz MA

ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional de
Enfermagem. Brasilia (DF): Cofen; 2018.

14. Fontanella BJ, Ricas J, Turato ER. Amostragem por saturagcao em
pesquisas qualitativas em saude: contribuigoes tedricas. Cad Saude
Publica. 2008 Jan; 4(1):17-27.

15. Bardin L. Analise de conteudo. Lisboa: Edigdes 70; 2009.

16. Santos DM, Sousa FG, Paiva MV, Santos AT, Pinheiro JM. The nursing
based on evidence supporting the construction of the history of nursing:
a bibliographic search. Ciénc Cuid Saude. 2016:15(3):561-9.

17. Garcia AP, Freitas MI, Lamas JL, Toledo VP. Nursing process in mental
health: an integrative literature review. Rev Bras Enferm. 2017;70(1):220-
30.

18. Bugs TV, Matos FG, Oliveira JL, Alves DC. Evaluacion de la exactitud
del diagnostico de enfermeria en un hospital universitario. Enfermeria
Global. 2018;17(4):166-201.

19. Campbell K, Massey D, Broadbent M, Clarke KA. Factors influencing
clinical decision making used by mental health nurses to provide
provisional diagnosis: a scoping review. Int J Ment Health Nurs.
2019:28(2):407-24.

20.Costa C, Linch GF. The implementation of electronic records related
to the nursing process: integrative review. Rev Pesq Cuid Fundam.
2020:;12:12-19.

21. Badin M, Garcia A, Toledo V. The applicability of the nursing process
in caring for psychiatric patients: an integrative review. Rev Eletr Saude
Mental Alcool Drog. 2015;11(4):243-55.

22. Pinheiro CW, Araujo KM, Oliveira CM, Alencar AB. Teoria das relagées
interpessoais: reflexdes acerca da fungao terapéutica do enfermeiro em
saude mental. Enferm Foco. 2019:10(3):64-9.

23. Conselho Federal de Enfermagem (COFEN). Resolugao no. 427/2012.
Normatiza os procedimentos da enfermagem no emprego de contengao
mecanica de pacientes. [Internet] 2012 [cited 2020 June 01]. Available
from: http://www.cofen.gov.br/resoluo-cofen-n-4272012_9146.html

24. Humerez DC, Cavalcante MB, Marcolan JF. Avaliagao das condigoes
emocionais e mentais do paciente na clinica. In: Barros AL et cols.
Anamnese e exame fisico: avaliagdo diagnostica de enfermagem no
adulto. 32 Ed. Porto Alegre: Artmed, 2016. p. 93-114.

25. Silva VA, Mota RS, Oliveira LS, Jesus N, Carvalho CM, Magalhaes LG.
Auditoria da qualidade dos registros de enfermagem em prontuarios em
um hospital universitario. Enferm Foco. 2019;10(3):28-33.

Enferm Foco. 2021;12(1):111-7 \ 117




	Inclusão da família na reabilitação psicossocial de consumidores de drogas: cuidar e ser cuidada
	Processo de enfermagem nas dimensões psíquica e emocional dos pacientes de um hospital geral
	Marcio Roberto Paes1 	(https://orcid.org/0000-0003-0305-1500) 
	Crystieidi Kiei Sasaki1 	(https://orcid.org/0000-0003-2373-4931) 
	Otília Beatriz Maciel da Silva1 	(https://orcid.org/0000-0002-1541-5618) 
	Miriam Aparecida Nimtz1 	(https://orcid.org/0000-0001-7491-5789)



