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INTRODUCAO

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem — SAE foi criada por Florence
Nightingale em meados do século XIX com o objetivo de prestar assisténcia diferenciada
aos pacientes e as suas respectivas doengas e sintomas, tornando-se um importante
instrumento de estudo e aplicacdo na area de enfermagem®. Esse método-ferramenta
além de ser de fundamental importancia, ajuda o enfermeiro a organizar as suas acoes

por meio de etapas e assim estipular maneiras flexiveis de tratar o paciente.

Ao longo dos anos percebeu-se que uma forma pré estabelecida de cuidados ao
paciente ndo garantia ao mesmo um atendimento de qualidade, assim, foi necessario criar

formas mais amplas e integrais de cuidados. Com isso, a SAE passou a ser vista com

outros olhos e com outros referenciais, tornando-se uma importante maneira de organ

o trabalho, além de permitir ao enfermeiro uma visdo mais humanizada e co

baciente?.
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O processo de sistematizagdo tem embasamento na teoria de Wanda Horta e €
caracterizado pelas seguintes fases: historico de enfermagem, que consiste na
elaboracdo de um questionario onde sao colocados pontos como dados do paciente,
historico familiar, habitos e exame fisico, e deve ser feito nas primeiras 24 ou 48 horas da
admissdo do paciente; Diagnéstico de enfermagem, em que se analisam os dados
coletados do paciente e avalia-se 0 estado de saude do mesmo a fim de identificar e
analisar os problemas de saulde reais e potenciais; Plano assistencial, que se destina a
definir intervencdes e alcancar os resultados planejados, além de controlar as alteracdes
que podem ser detectadas durante o diagnostico; Prescricdo de enfermagem visa a
materializacdo do plano assistencial e do atendimento através de uma a¢éo da equipe de
saude; e, a Evolucédo de enfermagem, que consiste no relato das mudancas eventuais do
paciente quando o mesmo esta sob os cuidados da equipe multiprofissional e determina
também se o objetivo dos cuidados foram atingidos, as intervences foram realmente
conquistadas e se sdo necessarias modificacdes®.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) esté previsto que em 2025 o
Brasil seré o pais com a sexta populacéo mais idosa do mundo?, esse aumento preocupa
ainda mais se for levado em consideracéo fatores como alteraces tegumentares devido a
uma maior fragilidade cutédnea, diminuicdo das glandulas sebaceas, alteracdo da resposta
imunoldgica, flacidez e menor estimulo sensitivo, o que leva a dificuldade em perceber
estimulos traumaticos, arrastando o idoso a lesbes de pele , acarretando acréscimos
acentuados nos indices de doencas crbnicas, e consequentemente, a ampliacdo do
auxilio e do suporte gerontolégico®.

A Enfermagem Gerontoldgica tem seu desenvolvimento recente e fundamenta-se

nos conhecimentos do processo de envelhecimento para valorizar as necessidades
biopsicossociais, culturais e espirituais do idoso®.

Justifica-se, entdo, como indispensavel realizar um aprofundamento sobre a SAE,
os diagnésticos mais recorrentes bem como suas implementacdes, pois motivaram g
meios para que este estudo tenha ocorrido, visando melhorias que solucionem proh

semelhantes e busquem progressos ao processo de cuidar de feridas nos idosg
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Pensando assim, o objetivo dessa pﬁ%%ﬂ%iéﬁ’h %Kidenciar a eficacia da SAE para o
processo de trabalho do profissional de Enfermagem, bem como apontar os principais
diagnésticos de enfermagem para promover a assisténcia ao paciente idoso com leséo de
pele, ja que a mesma vem crescendo em ritmo acelerado no Brasil e tornando o trabalho

do enfermeiro mais holistico e funcional para o paciente.

METODOLOGIA

Para tanto, o percurso metodoldgico se deu através de préticas aplicadas a uma
clinica especializada de curativos, no qual utiliza-se a SAE como ferramenta na ficha de
avaliacdo e acompanhamento dos clientes, conjuntamente, para a determinacdo dos
diagnosticos, foi utilizado a taxonomia NANDA (North American Nursing Diagnhoses
Association).

Na ocasido, o estudo foi composto por 48 amostras, construidas a partir da ficha
de admissao institucional utilizada no campo de pesquisa, em que séo colocadas todas as

informacdes julgadas pertinentes ao quadro do paciente e assim desenvolvida a SAE.

RESULTADOS E DISCUSSOES
Conforme pode ser observado nas figuras 1 e 2, respectivamente, a populacéo do
estudo constitui-se majoritariamente de mulheres e idosos.

31

Homeans mulheres

Figura 1. Distribuicdo entre os géneros (n=48), Campina Grande — PB, Brasil, 2015.
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Figura 2: Distribuicdo da faixa etaria (n=48), campina Grande — PB, Brasil, 2015.

Além disso, como pode ser visto na figura 2 a populacdo das amostras sdo
constituidas principalmente por idosos que vdo de uma escala de 60 a 90 anos,
compondo assim uma populacdo de mais de 85% das fichas utilizadas na pesquisa.

Para melhor entendimento destacaram-se alguns diagnosticos dos 150 apontados
pela Taxonomia NANDA para a populacdo pesquisada, visto sua maior prevaléncia nas
fichas avaliadas, sdo eles: dor crénica, integridade da pele prejudicada, mobilidade fisica

prejudicada e risco de infec¢cdo. Conforme visualiza-se na tabela 1 exposta a seguir:

DIAGNOSTICO DE ENFERMAGEM QUANTIDADE DE FICHAS
Integridade da pele prejudicada 48
Risco de infecgcao 22
Mobilidade Fisica prejudicada 20
Dor cronica 13
Total 103

Tabela 1. Diagnésticos de enfermagem das fichas de idosos da clinica especializada em curativos. Campina
Grande, PB, 2015.

Observa-se que a SAE vem sendo implementada por enfermeiros que estéo
comprometidos com o aprimoramento do servico, do cuidado multidiscipling
complementar. Faz-se necessario a continuidade dessas acdes, além da g

embasamento cientifico para uma melhor qualidade aos cuidados oferecidQs
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idoso. Assim, a utilizagdo da SAE € uma necessidade verificada mundialmente para a
qualidade de sua prética e continuidade do cuidado, intervencao, avaliacdo e colaboracdo
multiprofissional.

Infere que a SAE é referéncia de qualidade nos servicos de saude por tomar como
base métodos cientificos no desempenho da assisténcia, acarretando em beneficios tanto
para o paciente quanto para o profissional’. Dessa forma, desde a década de 70 a SAE
vem sendo aplicada no Brasil, porém s6 em 2002 o Conselho Federal de Enfermagem,
através da resolucado de n° 272, implementou a SAE em ambito nacional e nas instituicoes

brasileiras®.

CONCLUSAO

Percebeu-se ao longo da pesquisa que os profissionais de enfermagem estédo cada
vez mais propensos a utilizagdo da SAE, visto que se trata de um instrumento de
qualidade e de referéncia para o bom andamento da pratica assistencial da profisséao,
além de possibilitar uma assisténcia individualizada e comprometida ao paciente e sua
familia.

E necessario, portanto, a busca continua destes profissionais nas praticas
cientificas de enfermagem geriatrica, o que certamente refletira na sua melhor qualidade
do servico prestado e também contribuird para o fortalecimento da pratica de enfermagem
ante os idosos.

Constatou-se atraveés desta pesquisa que a SAE é um forte instrumento de trabalho
assistencial e académico, proporcionando ao enfermeiro soberania quando o assunto é o

tratamento ao idoso, possibilitando cuida-lo e trata-lo na sua integralidade.
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