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w Acreditando na importdncia do diagnéstico de enfermagem,o seu ensino foi
introduzido hd 4 anos nas disciplinas de Assisténcia de Enfermagem a Saiide da
mulher e Enfermagem Perinatal, no 6o. periodo do curso de graduag@o em enfermagem
da UNICAMP.Com o intuito de avaliar essa experiéncia, propusémo-nos a levantar
a opiniGo dos alunos e obter subsidios para aprimorar o ensino. Foram ministradas
4 horas de ensino teérico e indicada bibliografia bdsica. A aplicagdo prdtica
supervisionada foi desenvolvida durante 21 horas numa unidade neonatal e 45 horas
em centros de satide. Ao término das disciplinas, 16 alunos responderam a um
questiondrio com questbes fechadas e abertas. O grupo .de alunos respondentes foi
undnime em considerar vdlido o estudo dos diagnésticos de enfermagem. A maioria
considerou mais adequado iniroduzir o ensino no 3o0. semestre, quando se iniciam os
procedimentos bdsicos de enfermagem. Quanto & dificuldade de aprendizado do uso
dos diagnésticos, 68,7% dos alunos relataram um nivel de dificuldade superior a
25% e inferior a 756%. O grupo de alunos como um todo achou que o estudo do
diagndéstico de enfermagem trouxe modificacdes no seu conceito de assisténcia de
enfermagem.

UNITERMOS: Diagnéstico de enfermagem. Ensino

INTRODUCAO

O diagnostico de enfermagem foi introduzido no Brasil em 1967 por Horta
que se baseou na teoria da motiva¢cdo humana de Maslow. Horta propos uma
assisténcia de enfermagem sistematizada em seis fases, sendo o diagnéstico uma

*  Profa. Dra. do Depto de Enfermagem - FCM - UNICAMP e Coordenadora do Programa de
Educacsio Continuada - CAISM - UNICAMP

** Profa. Assistente do Depto. de Enfermagem - FCM - UNICAMP e Diretora da Divisao de
Enfermagem - CAISM - UNICAMP

**% Enfermeira da Divissio de Enfermagem - CAISM - UNICAMP

80 Rev.Esc.Enf.USP, v.31, n.1, p.80-8, abr. 1997



dessas fases (HORTA, 1979).Posteriormente a tendéncia de alguns servigos de
enfermagem foi simplificd-lo em trés fases (histérico, prescrigio de enfermagem
e evolugdo) e substituir o termo diagnéstico de enfermagem por problemas de
enfermagem. A pratica de listar problemas expressando os sinais e sintomas de
uma doenca, a prépria doenca, os procedimentos terapéuticos e o uso de
equipamentos, com o objetivo de identificar as necessidades de atengéo e cuidados
ao paciente, substituindo o diagnéstico de enfermagem, é discutivel e tem gerado
davidas sobretudo com respeito & defini¢do do que séo problemas de enfermagem
(MARIA; ARCURI, 1991).

Na opinido de FRIEDLANDER (1977) sdo raros os problemas de
enfermagem e explica desta forma: " o que existe sdo problemas do paciente em
geral, tdo complexos que sua solugio s6 é possivel mediante a atuacéo de vérios
profissionais. Ndo s6 a marcante especializacio dos profissionais, como a
variedade de aspectos oferecidos por um s6 problema, faz-nos acreditar que cada
problema do paciente tem apenas alguns aspectos nos quais a enfermeira atua.
Nesse caso nfo o podemos denominar problema de enfermagem".

O termo diagnéstico ficou esquecido pela enfermagem brasileira,
reaparecendo na literatura a partir de 1988/1989, ap6s uma lacuna de quase 20
anos (MARIA; ARCURI, 1991).

HORTA em 1977, observou que na aplicacéo do processo de enfermagem o
enfermeiro encontra uma grande dificuldade para estabelecer o diagnéstico.
Atribuiu como causas: o desconhecimento de sintomas (problemas de
enfermagem), de necessidades bésicas alteradas e da nomenclatura destas
necessidades, entre outras.

A NANDA (North American Nursing Diagnosis Association) em 1990
definiu o diagnéstico de enfermagem como sendo um julgamento clinico das
respostas do individuo ou da familia ou da comunidade aos processos vitais ou
aos problemas de satde atuais ou potenciais, os quais fornecem a base para a
selecdo das intervencdes de enfermagem, para atingir resultados pelos quais o
enfermeiro é responsdvel (FARIAS et al.,1990). Portanto, o conceito de
diagnéstico de enfermagem transcende o de problema de enfermagem néo
podendo ser usado como um sinénimo.

O diagnéstico de enfermagem é importante pelas seguintes razdes, entre
outras:

1. identifica os problemas do cliente que estdo no ambito de resolucio da
enfermagem;
2. cria um linguagem prépria da enfermagem;

3. identifica lacunas sobre as intervengdes de enfermagem.

Acreditando na importancia do diagnostico de enfermagem e na
necessidade de se utilizar uma linguagem mais universal, nés, docentes das
disciplinas de Assisténcia de Enfermagem a Saude da Mulher e Enfermagem
Perinatal, desde 1993 temos introduzido o ensino dos diagnésticos segundo a
Taxonomia I revisada da NANDA (MESSIAS, 1991).
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Até o momento ndo haviamos feito nenhuma avaliacdo do ensino dos
diagnésticos de enfermagem e numa primeira etapa nos propusemos a levantar
a opinifo dos alunos e assim, obter subsidios para aprimorar o ensino a fim de
melhor capacité-los a utilizar a taxonomia NANDA dentro do processo de
enfermagem.

OBJETIVOS

GERAL

Conhecer a opinido dos alunos de graduacéo de enfermagem quanto ao
ensino do diagnéstico de enfermagem segundo a taxonomia da NANDA nas
disciplinas de Assisténcia de Enfermagem & Satide da Mulher e de Enfermagem
Perinatal.

ESPECIFICOS

- verificar a opinido dos alunos quanto a validade do ensino do diagnéstico
de enfermagem nas disciplinas.

- identificar qual periodo do curso de enfermagem seria o mais adequado
para introduzir o estudo sobre o diagnoéstico de enfermagem, na opinido dos
alunos.

- conhecer o nivel de dificuldade sentido pelos alunos durante a aplicagdo
pratica do diagnéstico de enfermagem.

- verificar se, na opinéo dos alunos, o estudo do diagnéstico de enfermagem
trouxe modificacées no seu conceito de assisténcia de enfermagem.

METODOLOGIA

O curso de graduacéo de enfermagem do Departamento de Enfermagem
da Faculdade de Ciéncias Médicas da Universidade Estadual de
Campinas(UNICAMP) tem a duragdo de quatro anos ou oito semestres e conta
com 30 vagas por turma.

O ensino do diagnéstico de enfermagem segundo a taxonomia da NANDA
foi ministrado aos 20 alunos do 6o0.semestre do curso de graduacio em
enfermagem durante o desenvolvimento das disciplinas de Assisténcia de
Enfermagem a Satde da Mulher e Enfermagem Perinatal, no 2o0. semestre de
1994. :
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Foram ministradas 4 horas de ensino teérico e indicada bibliografia basica
para leitura e consulta. A aplicac¢io pratica foi desenvolvida durante 21 horas
de estdgio numa unidade neonatal, onde a assisténcia de enfermagem é
sistematizada e se utiliza a taxonomia da NANDA, e 45 horas de estigio em
centros de satde, sob supervisio das docentes.

Os alunos fizeram apresentacéo escrita de trés estudos de caso e dois
semindrios utilizando a taxonomia da NANDA. O modelo de estudo de caso
utilizado incluia o processo de enfermagem com as seguintes etapas: avaliacio
(coleta e an4lise dos dados), diagnéstico de enfermagem, resultados esperados,
prescricao de enfermagem e avaliacio final.

Ao término das disciplinas, os alunos responderam a um questionario com
questdes fechadas e abertas (anexo 1). Os questionarios foram respondidos em
sala de aula, ndo sendo necesséria a identificacéo do aluno.

Para a anélise dos dados, foi verificada a freqiiéncia das respostas as
questdes fechadas. Foram extraidos diferentes conceitos das respostas as questoes
abertas e verificadas as suas freqiiéncias.

RESULTADOS

Foram respondidos 16 questionarios. Dentre estes, em 100% das respostas
os alunos acharam valido ter estudado o Diagnéstico de Enfermagem segundo a
taxonomia da NANDA nas disciplinas.

As razdes apontadas pelos alunos foram que o estudo dos diagnésticos de
enfermagem amplia/modifica a visdo sobre a assisténcia de enfermagem, néo é
ministrado em outras disciplinas, contribue para a melhoria da qualidade da
assisténcia e porque é uma linguagem prépria da enfermagem (tabela 1).

TABELA 1 - Freqiiéncia das justificativas apontadas pelos alunos quanto
a validade do ensino dos diagnésticos de enfermagem.
Campinas-1994

JUSTIFICATIVA n %

amplia/modifica a visdo sobre a
assisténcia de enfermagem 9 42,8

n3o ¢ ministrado em outras
disciplinas 3 14,30

contribue para a melhoria da
qualidade da assisténcia 8 38,10

¢ uma linguagem propria de
enfermagem 1 4,80

TOTAL 21 100,00%
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O melhor momento para se introduzir o ensino do diagnéstico de
enfermagem na opinido da maioria dos alunos (62,5%) é o 30. semestre quando
sdo ministradas disciplinas da 4rea Fundamental. Todos os alunos (100%)
consideraram que o ensino dos diagnésticos deveria acontecer antes do
60.semestre (tabela 2).

TABELA 2 - Distribuicio percentual do semestre em que, na opinifo dos alunos,
é mais adequada a introducdo do estudo dos diagnésticos de
enfermagem. Campinas-1994

SEMESTRE n %
1° 1 6,25
2° 3 18,75
3° 10 62,50
4° 1 6,25
5° 1 6,25
TOTAL 16 100,00

Quanto ao grau de dificuldade sentido pelos alunos na utilizacio do
diagnéstico de enfermagem, 75% apontaram um nivel de dificuldade de até 50%
e 25% dos alunos consideraram que o nivel de dificuldade foi de 50 a 75%
(tabela 3).

TABELA 3 - Distribuicio percentual do nivel de dificuldade encontrado, na
opinifo do aluno, para aplicar o diagnéstico de enfermagem

NiVEL DE DIFICULDADE

n %
0-----25% 5] 31,30
25-nuun 50% 7 43,70
50----- 75% 4 25,00
TOTAL 16 100,00

Todos os alunos respondentes consideraram que houve modificagdo no
seu conceito de assisténcia de enfermagem na prética.

As razodes levantadas pelos alunos foram que o estudo do diagnéstico
facilitou/modificou a assisténcia prestada e ofereceu parametros para a avaliacéo
da assisténcia de enfermagem, contribuiu para a definicdo do papel do enfermeiro
e modificou a visdo do aluno em relacdo ao cliente (tabela 4).
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TABELA 4 - Frequiéncia das justificativas dos alunos quanto 3s modifica¢bes no
seu conceito de assisténcia de enfermagem em decorréncia do estudo
dos diagnoésticos de enfermagem

JUSTIFICATIVA n %
Facilitou/modificou a assisténcia prestada ¢ ofereceu parametros para
a avaliagdo da assisténcia de enfermagem 16 72,70
Contribuiu para a definigio do papel do enfermeiro - 2 9,10
Modificou a visdo em relagio ao cliente 4 18,20
TOTAL 22 100,00
DISCUSSAO

O grupo de alunos respondentes foi unanime em considerar valido o estudo
dos diagnésticos de enfermagem. O diagnéstico abre possibilidades para o
desenvolvimento da enfermagem porque cria uma linguagem prépria para
descrever os problemas do cliente que a(o) enfermeira(o) tem competéncia para
resolver. Na opindo de CRUZ (1992), a busca e organizacgio dos conhecimentos
para a proposicdo de acoes independentes da(o) enfermeira(o) fica prejudicada
quando nio se tem uma terminologia que expresse o julgamento que fazemos
acerca dos problemas dos clientes.

Assim, o uso de uma linguagem prépria de enfermagem contribue para o
desenvolvimento do seu corpo de conhecimentos além de efetivar a comunicacdo
entre as(os) enfermeiras(os). Isso evidencia-se nas justificativas apontadas pelos
alunos de que o estudo dos diagnésticos é importante porque além de ser uma
linguagem proépria da enfermagem, amplia/modifica a visdo sobre a assisténcia
de enfermagem e contribue para a melhoria da qualidade da assisténcia de
enfermagem.

Quanto ao momento em que é ensinado o diagnéstico de enfermagem,a
maioria dos alunos considerou mais adequado o 3° semestre, quando se inicia o
ensino dos procedimentos bésicos de enfermagem. Pode-se inferir que os alunos
gostariam de ter iniciado mais precocemente ¢ estudo do diagnéstico de
enfermagem a fim de aprender de forma progressiva e ter mais contato com a
nova terminologia.

Para CRUZ (1992), se em cada disciplina fossem abordados os diagnésticos
mais frequentes da clientela a ser assistida, juntamente com a utilizacio de
conhecimentos e habilidades adquiridos com a aprendizagem de diagnésticos
abordados em disciplinas anteriores, os alunos iriam adquirir o conhecimento
de forma progressiva e cumulativa o que tornaria a sua formacdo mais
consistente.
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Infelizmente as disciplinas de Assisténecia 4 Satde da Mulher e
Enfermagem Perinatal sdo as Gnicas a abordarem este tema no curso em questfo
o que certamente cria dificuldades para o aluno porque para ele esse é um assunto
t40 novo e complexo como sdo os conteados especificos dessas disciplinas, aliado
ao fato de que nao ha continuidade desse estudo nos semestres subsequentes o
que certamente ir4 dificultar a assimilacéo e a aquisicdo de habilidade no uso
dos diagnésticos de enfermagem.

Essa dificuldade de aprendizado do uso dos diagnésticos de enfermagem é
confirmada pelo achado de que 68,7% dos alunos relataram um nivel de
dificuldade superior a 256%. Nos estudos de caso realizados pelos alunos e nas
atividades praticas, nos, docentes, observamos que as maiores dificuldades
estavam na coleta de dados, muitas vezes incompleta, na analise desses dados e
nas prescricoes das a¢des de enfermagem. Os alunos geralmente construiram
corretamente os enunciados dos diagnésticos mas nao registraram os achados
que os embasariam. Quanto as prescri¢des, faltou pesquisa junto a literatura
pertinente e uso de conhecimento adquirido em disciplinas anteriores (de
enfermagem ou néo) a fim de elencar a¢oes especificas para cada diagnéstico. “O
processo diagnéstico, em principio, ndo é um fendmeno novo para o enfermeiro.
Aliss este 6 um fendmeno comum a diversas profissbes. Na realidade, a novidade
(e a dificuldade) consiste em diagnosticar dentro de um referencial inteiramente
de enfermagem, pois, o nosso conhecimento técnico, os nossos dados significativos,
as nossas interpretacoes e nomeaces estio ainda fortemente caldadas no modelo
biomédico. Assim, é por vezes mais facil para né6s diagnosticarmos em nosso
cliente uma doenca do que uma resposta alterada” (CRUZ, 1991). Apesar das
dificuldades sentidas pelos alunos e percebidas por nés docentes, o grupo de
alunos como um todo achou que o estudo do diagnéstico de enfermagem trouxe
modificacdes no seu conceito de assisténcia de enfermagem. Isso se deu
primeiramente facilitando/modificando a assisténcia prestada e oferecendo
parametros para a avaliacio da assisténcia de enfermagem: “...na pratica aprendi
a fazer determinadas observacdes que eu ndo achava importante...”; “ ..a
assisténcia fica mais direcionada aos problemas do paciente e nfo s6 uma
assisténcia voltada para uma doenca especifica...”; “...orientou-me a ordenar a

», «

prioridade da prestacio dos servigos de enfermagem...”; “...mostrou a necessidade
de prescrever cuidados especificos e ndo rotinas...”; “...eu adquiri mais parametros
para avaliar a acdo...”. Também levou o aluno a modificar sua visdo em relagio
ao cliente: “...propicia uma visio global do paciente e ndo o segmento em partes
de acordo com a patologia que ele apresenta no momento...” Além disso contribuiu
para a definicdo do papel do enfermeiro: “...¢ importante que a enfermagem se
organize como classe e delimite os seus horizontes...”; “...ficou mais claro o papel
da enfermagem e sua atuacdo...”.

Esses achados estdo de acordo com o parecer de SHIOTSU (1991) de que a
utilizacdo dos diagnésticos de enfermagem como parte do processo de enfermagem
poderé ser um instrumento para, dentre outras coisas: aproximar e manter a{o)
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enfermeira(o) junto do cliente; assegurar a individualizacio e uma assisténcia
humanizada; favorecer a interacio entre profissional, cliente e familia; estimular
o0 aprimoramento profissional; possibilitar a criacdo de uma linguagem comum,
universalizada; permitir definir melhor as 4reas de atuacao; propiciar a reflexdo
sobre a préatica de enfermagem e desenvolver o pensamento critico e a capacidade
para interpretar melhor os dados que se tem a méo. Os resultados desse estudo
evidenciam portanto que embora com dificuldades e limita¢tes o ensino dos
diagnoésticos de enfermagem na forma como foi desenvolvido trouxe modificagdes
conceituais importantes para os alunos. Evidenciam também a necessidade de
se iniciar esse estudo nas diciplinas de fundamentos de enfermagem continuando-
se 0 seu ensino nas demais disciplinas.

CONCLUSOES

- 0s alunos na sua totalidade acharam valido o ensino dos diagnésticos de
enfermagem nas disciplinas de Assisténcia de Enfermagem a Saade da Mulher
e de Enfermagem Perinatal;

- 0s alunos em sua maioria consideraram que o terceiro semestre seria 0 mais
adequado para o ensino dos diagnoésticos de enfermagem e da taxonomia da
NANDA,;

- 0 nivel de dificuldade sentido por 68,7%dos alunos, na aplicacido pratica dos
diagnoésticos de enfermagem, foi maior do que 25% e menor do que 75%;

- 0 estudo dos diagno6sticos de enfermagem trouxe modificagdes no conceito dos

alunos quanto a assisténcia de enfermagem facilitando e modificando a
assisténcia prestada.
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In accordance to North American Nursing Diagnosis Association (NANDA),
nursing diagnosis is a clinical judgement of the individual, family or community
answers to the vital process or to the actual or potential health problems.These gives
the basis for the itervention selection by which the nurse is responsible. Believing in
the importance of nursing diagnosis, its teaching was introduced 4 years ago in the
subjects of Woman s Health Assistence and Perinatal Nursing, in the 6o. period of
the undergraduate course in nursing at UNICAMP. Aiming at evaluating these
experience, we proposed to get the students opinion and obtain subsides to perfect
teaching. Teoric teaching of 4 hours was given and it was indicated the basical
bibliography. The superuvised pratical application was developed during 21 hours in
a neonatal unit and 45 hours in health centers. At the end of the subjects, 16 students
aswered a form with closed and open questions. All the students considered valid the
study of the nursing diagnoses. Most of the siudents considered more proper to
introduce the teaching in the 3o. semester, when the nursing basic procedues is begun.
As to the difficult of learning in the use of diagnoses, 68,7% of the students reported
a diffucult level higher to 25% and lower to 75%. The students group consideres that

the study of nursing diagnoses brought modifications in its concept of nursing
assistance.

UNITERMS: Nursing diagnosis. Teaching
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