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RESUMO

PIRES, S. B. MEIER, M. J. A sistematizacdo do cuidado em enfermagem: uma analise da
implementacéo. Curitiba, 2007. 137f. Dissertagao (Mestrado em Enfermagem) — Programa de Pés —
Graduacgéao em Enfermagem, Universidade Federal do Parana.

Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa, descritiva que teve como objetivos descrever o
processo de construgao da Sistematizagao do Cuidado (SC); caracterizar a implementagao e perceber
0 processo de construgdo da SC na etapa de coleta de dados e exame fisico. O estudo foi realizado
na Santa Casa de Misericordia de Ponta Grossa — PR, com um grupo de vinte enfermeiros que
participaram das etapas de planejamento, execugdo e analise do processo de construgdo da SC,
desenvolvido no periodo de 27 de margo de 2006 a 17 de agosto de 2007. A pesquisa compreende
momentos | e Il. O primeiro trata do processo de construcdo da SC, desde a qualificagdo dos
enfermeiros, elaboragao, implantacao e implementagao dos instrumentos da SC na etapa de coleta de
dados e exame fisico. O segundo apresenta o resultado da entrevista semi estruturada e a sintese do
processo de construgdo da SC como um todo. No momento | foram realizadas 31 reunidées com
duracdo de uma a duas horas, as quais tiveram uma pauta definida, pelo grupo e pesquisador, em
funcdo das suas necessidades, interesses e objetivos. As propostas, as decisbes e o0s
encaminhamentos do grupo foram registrados. No momento Il os dados foram coletados por meio de
entrevista semi-estruturada, a qual foi aplicada aos vinte enfermeiros e analisada segundo Analise de
Conteudo. A participagao efetiva dos enfermeiros ocorreu em todas as etapas da construgdo e da
implementagdo da SC, num processo continuo. Construiu-se o instrumento de coleta de dados e
exame fisico, o qual foi percebido pelos enfermeiros. As interpretagdées dos resultados configuraram-
se na significagdo do estudo para o desenvolvimento das dimensdes pessoal, profissional e
institucional. Destacaram-se, nesse contexto, a importancia do aprofundamento teérico-pratico; o
desenvolvimento da habilidade de pensar criticamente a realidade, num processo constante de
reflexdo-acao-reflexdo; a necessidade de instrumentalizagdo dos enfermeiros, que assumiram a SC
como uma tecnologia que contempla o seu saber e o seu fazer. Ocorreram embates entre as
concepgdes alternativas e as cientificas; determinagdo de objetivos comuns e de respeito aos
diferentes saberes; extrapolagéo da teoria de Horta na constru¢dao do marco conceitual; concepgédo da
nao mutabilidade dos instrumentos de coleta de dados e exame clinico. O estudo contribuiu, ainda,
para o reconhecimento da importancia da implementagdo da tecnologia da SC informatizada -
entendida como determinante da identidade, visibilidade e autonomia profissional — e para a
compreensao de que nos processos de mudanca se ultrapassam os limites estabelecidos pela
instituicdo, com respeito as regras e normas vigentes, vislumbra-se espacos de liberdade e de
inimeras possibilidades, que, neste estudo, configuram-se no desenvolvimento de todas as etapas da
SC.

Palavras-chave: Enfermagem. Processo de enfermagem. Exame Fisico. Tecnologia.



ABSTRACT

PIRES, S. B. MEIER, M. J. Systematization of care in nursing: an analysis of the implementation.
Curitiba, 2007. 137f. Dissertation (Masters Degree in Nursing) — Nursing Post Graduation Program,
Universidade Federal do Parana.

This work is a research having qualitative and descriptive approach, aiming to describe the
Systematization of Care (SC) construction process, characterize the implementation and perceiving of
the SC construction process during the stage of data collection and physical examination. The study
was conducted at Santa Casa de Misericérdia in Ponta Grossa — PR, with a group of twenty nurses
who participated in the stages of planning, execution and analysis of the SC construction process, and
was developed from March 27", 2006 to August 17", 2007. The research comprises moment | and I.
The first one deals with the SC construction process, including nurses qualification, elaboration,
implantation and implementation of the SC instruments in the stage of data collection and physical
examination. The second one presents the result of the semistructured interview and the synthesis of
the SC construction process as a whole. At moment |, there were 31 meetings with one to two hours in
duration, having each one guidelines defined by the group and researcher, according to their needs,
interests and objectives. Proposals, decisions and dispatching of the group were recorded. At moment
Il, data were collected through semistructured interview applied to the twenty nurses and analyzed in
accordance with Content Analysis. The effective nurses participation occurred in all stages of the SC
construction and implementation, in a continuous process. The instrument for data collection and
physical examination was constructed and was perceived by the nurses. Results interpretations were
figured in the study significance for personal, professional and institutional dimensions development. In
this context, were highlighted the importance of theoretical-practical deepening; the development of the
skill of critically think the reality, in a constant reflexion-action-reflexion process; the need of
instrumentalization of the nurses who assumed the SC as a technology contemplating knowing and
doing. There were shocks between the alternative and the scientific conceptions; determination of
common objectives and respecting different kinds of knowledge; extrapolation of Horta’s theory in the
construction of the conceptual landmark; conception of the non-mutability of the instruments for data
collection and clinical examination. The study also contributed to the recognition of the computerized
SC implementation importance — understood as determinant of professional identity, visibility and
autonomy — and the understanding that in changing processes the limits established by the institution
are surpassed, in relation to rules and norms in force, are glimpsed spaces of freedom and several
possibilities that, in this study, are configured in the development of all the SC stages.

Key words: Nursing. Nursing Process. Physical Examination.Technology.
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