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CUIDADO SISTEMATIZADO DE ENFERMAGEM E SUA ARTICULAGAO
COM O AMBIENTE TERAPEUTICO
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Trata-se de um conjunto de reflexdes sobre as necessarias articulagdes

entre a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem (SAE) desenvolvida com o
apoio da Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE) e o
ambiente terapéutico, entendido neste trabalho como um complexo sistema de
relagdes pessoais € ambientais capazes de promover, manter e contribuir para
recuperar a salude das pessoas. E um esforgo para compreender as ligagdes que
parecem existir entre o lugar onde se cuida e as relagbes de cuidar, objeto de
discussdes entre estudantes e professores e no Grupo de Estudos D. Isabel
Macintyre (GEDIM) da UFAL. Objetivos: refletir sobre o ambiente que pode ser
transformado em terapéutico com a ajuda do cuidado sistematizado de
enfermagem e demonstrar situagbes em que foi possivel promover esta
transformacéo. As etapas metodoldgicas foram: a) estudo sobre o ambiente em
que se vive; b) levantamento de literatura sobre ambiente terapéutico e sobre
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem e c) descri¢cdo de trés situagbes em
que houve a aplicagdo do cuidado sistematizado de enfermagem para transformar
o0 ambiente cotidiano em terapéutico. Resultados: Pode-se dizer que o ambiente
em que vivemos € carente de cuidado e por esta razdo pode nao ser adequado a
promogdo protecdo e recuperagcdo da saude. Sinais comprobatérios desta
situagdo sao: excessiva poluicao, lixo a céu aberto, aguas contaminadas, eroséao,
desmatamento, entre outros. Em locais francamente comprometidos residem
centenas ou milhares de pessoas que sofrem as consequéncias do ambiente
insalubre, muitas vezes quase incompativeis com a sobrevivéncia humana.

Nesses locais a Enfermagem é chamada a agir para cuidar e, ao fazé-lo de forma
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sistematizada, pode contribuir para transformar o mais possivel este ambiente
indspito em terapéutico. A SAE, denominada também de “processo de
enfermagem” enquanto processo organizacional é capaz de oferecer subsidios
para o desenvolvimento de métodos/metodologias interdisciplinares e
humanizadas de cuidado®. E uma atividade privativa do enfermeiro que utiliza
método e estratégia de trabalho cientifico para a identificagdo das situagdes de
saude/doenca, subsidiando agdes de assisténcia de Enfermagem que possam
contribuir para a promocéao, prevencao, recuperagao e reabilitacdo da saude do
individuo, familia e comunidade®. Sendo o ambiente um determinante do processo
saude-doenca, a SAE permite planejar, executar e avaliar agdes que interfiram no
ambiente para modificar o estado do processo saude-doenga das pessoas nele
inseridas. Logo, a assisténcia sistematizada € fundamental para organizar a
construgdo do ambiente terapéutico. Na aplicagdo da SAE, A CIPE® configura-se
como instrumento de informacdo para: descrever os elementos da pratica de
enfermagem, ou seja, os diagndsticos, as agdes e os resultados de enfermagem;
prover dados que identifiquem a contribuigdo da enfermagem no cuidado da
saude; promover mudangas na pratica de enfermagem por meio da educagao,
administragdo e pesquisa®, produzir informagdes para a tomada de decisdo do
enfermeiro com uma linguagem de enfermagem unificada e universal. Trata-se de
uma terminologia combinatéria para formular diagndsticos de enfermagem,
delinear intervengdes e identificar resultados aos cuidados prescritos'. Nossa
idéia era aplicar esses principios no cuidado as familias em ambientes
comprometidos e 0s casos a seguir mostram o que conseguimos: a) M. J. L., 55
anos, residente na periferia de Maceid, casa pequena, situada em um barranco,
em meio a lixo espalhado, esgoto a céu aberto, agua de pogo. Casa escura,
umida, paredes mofadas, piso de cimento grosso, teto de telha “Brasilit”, bastante
quente. Poucos e estragados moveis. Moravam sete pessoas, pai, mae, filho e
filna com trés criangas. Filha gravida do 4° filho, marido ausente. M. J. L.
trabalhava como ambulante e seu marido, fumante, estava aposentado. Havia
relato de desavengas e M.J.L. estava hipertensa. Considerando o eixo foco da
CIPE como a area de atencdo relevante para enfermagem, nele podemos
encontrar termos que ancoram os diagnosticos, intervengbes e resultados

estabelecidos nesta situacdo: entidade ambiental, ar, poeira, energia, construcao
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informal, infraestrutura, desenvolvimento recreativo, desenvolvimento residencial,
agua, processo de comunidade, desenvolvimento da comunidade, processo
ambiental, ruido, poluigdo, abastecimento de agua, clima quente, entre outros®.
Apds conversacbes e acordos a familia comprometeu-se em executar as
intervencdes destinadas ao ambiente, porém, nao houve muita interagdo com a
vizinhanga para encaminhar os processos sociais, mostrando a necessidade de
mais tempo para alcancar resultados positivos. Instalado o controle da
Hipertensdo de D. M.J.L. b) N.M.S, 50 anos, hospitalizada apds gastroplastia com
complicagdes. Internada em um apartamento muito confortavel, completo, tinha
alimentacdo adequada e atencdo rigorosa quanto a administracdo de
medicamentos pela equipe de enfermagem. Nesse ambiente aparentemente
favoravel N.M.S apresentava baixa auto-estima, sentimento de solidao,
desconhecia sobre seu estado de saude, era passiva em relagado as intervengoes,
sendo pouco comunicativa. Observamos ainda indiferenga, desconhecimento do
nome pela equipe de enfermagem que ndo se comunicava verbal nem
afetivamente. Esta paciente ndo estava melhorando na perspectiva esperada.
Pela CIPE pode-se citar alguns focos que remetem as relagbes fundamentais de
cuidado: relacionamento, comportamento, comunicacao, violéncia, participacao,
socializagao, apoio social, vinculo, personalidade, auto estima, ansiedade, medo,
sofrimento, entre outros®. Foram estabelecidas intervencdes para a paciente e
outras para a equipe de enfermagem e a paciente apresentou resultados
positivos. C) D.T.F. 64 anos, caquética, acamada, hipotérmica, triste, com dor
cronica, sem deglutir, instalada em pequeno quarto onde estavam mais uma
cama, cémoda, guarda-roupas e cadeira. A cama estava voltada para uma
parede. A familia solicitava apoio para o cuidado domiciliar em familiar terminal.
Através do processo de enfermagem, o ambiente foi modificado, os mdveis
retirados, mantendo-se a cama, a cadeira, uma mesinha na cabeceira, o leito
virado para que a paciente pudesse olhar o céu, cabeceira elevada, instalada
sonda nasogastrica, orientada a realizagao de cuidados higiénicos, massagens de
conforto, alimentagdo por sonda. D.T.F., apés umas semanas de cuidados
compartilhados com a familia, foi a 6bito. Concluindo, pode-se refletir que a
construgdo de um ambiente terapéutico ndo depende apenas do aspecto fisico,

mas de uma associacio deste com o espaco de relagdes interpessoais. Os casos
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apresentados demonstram que diagndsticos e intervengdes de enfermagem
podem resultar em modificagdes no ambiente que o transforma em terapéutico,
tanto do ponto de vista da condi¢do fisica como das relagdes interpessoais,
mobilizando as familias e vizinhanga no cuidado do local e das pessoas.

Descritores: ambiente; enfermagem; cuidados de enfermagem; Processos de

enfermagem.
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