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RESUMO

A Consulta de Enfermagem (CE) ¢ uma atividade privativa do enfermeiro que corresponde ao
primeiro passo do processo de enfermagem fundamentada nos principios da universalidade,
eqiiidade, resolutividade e integralidade, existente no Brasil desde a década de 20, mas
legalizada em 1986. O presente estudo ¢ um trabalho de conclusao de curso cujo objetivo foi
analisar os requisitos necessarios a operacionalizacdo da Consulta de Enfermagem a partir de
uma Pesquisa Bibliografica em sites de reconhecido valor cientifico no periodo entre 1998 e
2008. Foram encontrados 13 artigos que dispunham sobre o assunto ‘“consulta de
enfermagem” e mais uma Lei e uma Resolu¢ao do COFEN. Para anélise dos conteudos foram
estabelecidas quatro categorias: condigdes necessarias a realizagdo da consulta de
enfermagem, requisitos necessarios a realizagdo da consulta de enfermagem, etapas
recomendadas a operacionalizagdo da consulta de enfermagem e praticas exercidas pelos
profissionais durante realizagdo da consulta de enfermagem. O estudo revelou a importancia
da comunicagdo e da empatia na operacionaliza¢do da CE associado aos aspectos fisicos tais
como impressos, equipamentos e local privativo. Evidenciou as agdes prescritivas e
educacionais realizadas pelos enfermeiros além da sistematizacio como metodologia de
trabalho segmentada nas etapas de coleta de dados, definicdo dos diagnosticos de
enfermagem, prescri¢ao de cuidados, implementacdo e avaliacdo. Estudos a respeito da CE
sdo de grande valia na sua operacionalizagdo e servem como norte na conducao das atividades
e acoes dos enfermeiros.

Palavras-Chave: consulta de enfermagem, operacionalizagao.



ABSTRACT

The Nurse Consultation (NC) is private activity of the nursing and it corresponds to the first
step of the process of nursing which is grounded in universality, equity, resolubility and
integrality principles that exist in Brazil since the decade of 20, but just legalized in 1986.
This study is a work of course conclusion whose objective was to analyze the necessary
requirements to the operationalization of the Nurse Consultation starting from a
bibliographical search published between 1998 and 2008 in sites of accepted scientific value.
Thirteen articles about “ nurse consultation” and two about the COFEN Law and Resolution
were found. Four categories were stated to analyze the content: necessary conditions to the
accomplishment of the consultation of nursing; requisitions for the implementation of the
nurse consultation, stages recommended to the operationalization of the nursing consultation
and practices exercised by the professionals during accomplishment of the nursing
consultation. The study revealed the importance of the communication and of the empathy in
the operationalization of NC associated to the such physical aspects as printed papers,
equipments and private place. It evidenced the prescriptive and education actions
accomplished by the nurses besides the systemization as work methodology segmented in the
stages of collection of data, definition of the nursing diagnoses, prescription of cares,
implementation and evaluation. Studies regarding NC are valuable in its operationalization
and they serve as north in the leading of the activities and the nurses' actions.

Word-key: nursing consultation, operationalization.
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1 INTRODUCAO

A Consulta de Enfermagem (CE) corresponde ao primeiro passo do Processo de
Enfermagem e tem como objetivo, a coleta de dados que irdo subsidiar todo planejamento
subseqiiente. De acordo com Carraro (2001, p 41), “A consulta de Enfermagem é a
aplicabilidade do processo de enfermagem em nivel ambulatorial”.

Segundo Brunner e Suddarth (2000), o processo de enfermagem tem como etapas o
Historico, Diagndsticos de Enfermagem, Plano de Cuidados, Implementacao e Avaliagao.
Trata-se, portanto, de um plano de cuidados sistematizado que torna a assisténcia
individualizada com uma abordagem voltada para as respostas do individuo a doenga,
emocdes e anseios. Esses autores ainda colocam que o processo de enfermagem ¢ uma
abordagem de solugdo de problemas para satisfazer as necessidades de enfermagem e de
cuidado de satide de uma pessoa cuja etapa do historico corresponde a uma coleta sistematica
de dados para determinar o estado de saude do paciente e identificar quaisquer problemas
reais ou potenciais.

“A consulta de enfermagem como Processo de Enfermagem, tem como propositos
maximizar as interacdes do cliente com seu ambiente, atingir 0 maximo bem-estar deste,
viabilizar estratégias de valorizagdo de si e auto-realizagao” (CARRARO, 2001, p 42).

Campedelli (1986 apud CIANCIARULLO, 2003, p 280) afirma:

A consulta de enfermagem é uma atividade implicita nas fun¢les da
enfermeira que, usando de sua autonomia profissional, assume a
responsabilidade quanto a acdo de enfermagem ser determinada frente aos
problemas detectados e a estabelecer a intervengdo de enfermagem em nivel
de prestar os cuidados que se fizerem necessarios, ministrar as orienta¢des
indicadas e encaminhar para outros profissionais quando a competéncia de
resolugdo do problema fugir do seu ambito de acdo.

Verifica-se desse modo que a CE pode trazer beneficios ao processo de trabalho da equipe
multidisciplinar, por permitir a identificagdo precoce de alteragdes biopsicosociais do
individuo entre outros fatores determinantes que direta ou indiretamente se relacionam com a
patologia de base do paciente. Durante a consulta, varios aspectos do estilo de vida do cliente
sao registrados fornecendo subsidios para o planejamento de estratégias que objetivam
estimular o sentimento de mudanga e despertar a percep¢do do paciente quanto ao seu poder

de agir sobre fatores de risco associados a sua doenca. O estabelecimento de um elo



profissional-cliente, por meio da consulta, cria um ambiente propicio a praticas terapéuticas
sejam elas medicamentosas, nutricionais, de reabilitagdo ou de manutencao das relagdes
sociais.

A compreensdo de que a consulta de enfermagem pode influenciar o processo de
diagnodstico ou resolucdo da doenca, facilita entendé-la como uma peca fundamental ao
sucesso do regime terapéutico do paciente, haja vista que muitas vezes 0s mesmos
estabelecem uma relagdo empatica com o profissional de Enfermagem, revelando
determinados habitos de vida que nao sao ditos a outros membros da equipe multiprofissional.

Segundo Lopes (2004), a importancia da empatia na relacdo de cuidado reflete-se
positivamente na comunicagdo profissional/paciente. A atividade da consulta requer do
enfermeiro habilidades maiores que o simples registro de sinais e sintomas relativos a
patologia do paciente. Exige desse, postura critica, aplicacdo dos seus conhecimentos
cientificos ¢ também um relacionamento interpessoal satisfatério de modo a favorecer a
operacionaliza¢do da consulta de enfermagem.

A escolha do tema surgiu a partir da experiéncia adquirida durante a graduacio e também
pela participacdo no projeto de pesquisa: O estudo do polimorfismo das citocinas IL-1, IL-6,
IL-10, TGF-beta 1, TNF-alfa e IFN-gama em pacientes com Pancreatite Cronica,
desenvolvido no ambulatorio de gastroenterologia do HUPES-UFBA.

Ambos fizeram despertar o interesse em compreender de que forma a realizacdo da
Consulta de Enfermagem pode conduzir o cliente a adotar medidas que estimulam o
autocuidado ou fazé-los modificar seu estilo de vida em fun¢ao de um tratamento bem
sucedido. Para tanto, conhecer os fatores que dificultam ou favorecem a operacionalizagao da
mesma ¢ imprescindivel para ndo atribuir a responsabilidade do sucesso ou fracasso do
tratamento somente ao cliente.

O estudo sobre o que preconiza a literatura a respeito da consulta de enfermagem bem
como ela se mostra na pratica podera nortear o profissional enfermeiro a adequar sua
metodologia de trabalho e os requisitos exigidos para desenvolvé-la de modo a buscar
alternativas para superar empecilhos e a0 mesmo tempo propor estratégias que garantam a
qualidade da consulta de enfermagem.

Por estas razdes, a abordagem do tema em estudo podera despertar nos enfermeiros a
vontade de desenvolver uma consulta de enfermagem em seus locais de trabalho mais
proxima ao que diversos autores, manuais ou leis estabelecem como regra de execucdo para o
desenvolvimento da consulta conscientes da realidade das organizagdes e dos elementos que

interferem na execucao de suas prescrigoes.
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Durante a realizagdo da Consulta de Enfermagem ¢ possivel estabelecer um elo de co-
responsabilidades: profissional atento as necessidades e dificuldades do cliente e cliente
capacitado a realizar o cuidado de forma efetiva, beneficiados pelo conhecimento do tema
proposto pelo projeto.

O cliente poderd ser beneficiado com o estudo sobre os requisitos necessarios a
operacionaliza¢do da consulta de enfermagem na teoria e na pratica ja que o conhecimento da
dimensao destes elementos permitird a prestacao de uma assisténcia de qualidade.

Diante da importancia da consulta da enfermagem nos ambitos da promocao da satde,
apresentamos como objeto norteador dessa pesquisa o levantamento dos requisitos

necessarios a operacionalizacdo da consulta de enfermagem a partir de uma pesquisa

bibliografica.

1.1 OBJETIVOS

1.1.1 OBJETIVO GERAL

Analisar os requisitos necessarios a operacionalizacdo da Consulta de Enfermagem a

partir de uma Pesquisa Bibliografica.

1.1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1) Descrever os elementos fisicos € organizacionais necessarios & operacionalizacdo da
consulta de enfermagem;

2) Relacionar as etapas recomendadas a operacionalizacdo da consulta de enfermagem;

3) Descrever os requisitos necessarios paraque o profissional enfermeiro possa

operacionalizar a consulta de enfermagem.
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2 REFERENCIAL TEORICO

A Consulta de Enfermagem (CE) data da década de 20 no Brasil, mas somente a partir da
década de 60 assumiu esta denominacdo j4 que até entdo tratava-se de um procedimento
delegado pela equipe médica a titulo de complementacao da consulta médica (CASTRO, 1975
apud MACIEL, 2003). Este mesmo autor aponta quatro fases que delimitam a consulta de
enfermagem no Brasil:

1* Fase — corresponde a época de criagdo da escola Ana Néri, em 1923, quando a enfermeira
de saude publica fez-se valorizada com agdes nos centros de saide e domicilios, exercendo
atividades educativas com apoio de enfermeiras americanas;

2% Fase — periodo de perdas para a profissdo cuja atribui¢do de reorganizar os servigos de
saude publica foi suspensa;

3% Fase — periodo de ascensdo por conta do aperfeigoamento das escolas de enfermagem e
criacdo da SESP (Servigo Especial de Saude Publica) em 1939;

4% Fase — 1956, surgimento das primeiras pesquisas em enfermagem, realizacdo de congressos
abordando pesquisas, reformas do ensino das escolas de enfermagem e inclusdo das
enfermeiras nas equipes de planejamento de satde.

Segundo Rosa (2007, p 488) “O historico da construgcdo da consulta de enfermagem no
Brasil se iniciou em 1925, por enfermeiras norte-americanas com a elabora¢do de um manual
utilizado nas entrevistas pos-clinicas desenvolvidas com pacientes com doengas sexualmente

transmissiveis”.

A consulta de enfermagem foi legalizada em 1986, mas ja vinha sendo
praticada desde 1966, inclusive de forma institucionalizada, em servicos de
saude oficiais. Experimentalmente foi iniciada na Fundagao Servico Especial
de Satde Publica, no atendimento de gestantes e criangas sadias, tendo sido
posteriormente estendida a outros grupos da populacdo que apresentavam
patologias, em geral de carater cronico, como tuberculose, hanseniase,
diabetes, hipertensao e outras (ADAMI, 1989 apud RIBEIRO, 2002, p 81).

Segundo Corbishley (1999 apud SANTOS, 2008, p 125):

No periodo de 1980 a 1995, os modelos de consulta de enfermagem eram
baseados em teorias de enfermagem, limitando-se as experiéncias de ensino
e pesquisa nas escolas de enfermagem. Por se constituirem protocolos
extensos, dificultavam sua viabilidade na pratica. Também a adogdo do
modelo biomédico ndo permitia uma a¢do diferenciada da consulta médica,
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gerando no enfermeiro inseguranca para executa-la [...] bem como uma visao
de que o consultor de enfermagem s6 pode terminar com a prescricdo de
medicacdo e a requisicdo de exames que o usuario ja estd condicionado a
desejar.

De acordo com a Lei do Exercicio Profissional Decreto 94.406, de 08 de Junho de 1986,
Lei n® 7498/86, artigo 11°, a consulta de enfermagem ¢ uma atividade privativa do enfermeiro
e que pela resolugdo COFEN 159/1993, Art. 1°, deve ser obrigatoriamente desenvolvida na
assisténcia de enfermagem seja em instituicdo publica ou privada segundo a qual ainda
considera que a CE tem como fundamento os principios da Universalidade, Eqiiidade,
Resolutividade e Integralidade das ag¢des de saude além de considerar a institucionalizagdo da
Consulta de Enfermagem como um processo da pratica de enfermagem na perspectiva de

concretizagao de um modelo assistencial adequado as condi¢des de satde da populagao.

A consulta de enfermagem ¢ uma atividade independente, realizada pelo
enfermeiro, cujo objetivo propicia condigdes para melhoria da qualidade de
vida por meio de uma abordagem contextualizada e participativa. Além da
competéncia técnica, o profissional enfermeiro deve demonstrar interesse
pelo ser humano e pelo seu modo de vida, a partir da consciéncia reflexiva
de suas relagdes com o individuo, a familia ¢ a comunidade (MACHADO,
2005, p 724).

Historicamente, a consulta ¢ uma tecnologia de trabalho da equipe médica sendo
confundida com seu proprio processo de trabalho cujo modelo de consulta se refere,
especificamente, ao atendimento individualizado, das necessidades do cliente e sua pronta
resolucdo, nao tendo impacto na epidemiologia local nem na capacidade de organizar a
assisténcia a satde a partir de uma abordagem epidemioldgica (GOMES, 2005, p 112).

A concep¢do de Tocantins (1984 apud NERY, 2006, p 87) “associa a atividade do
enfermeiro na consulta as necessidades de saude, entendendo que o profissional atua
buscando informagdes sobre as necessidades de saide do individuo para antever as
necessidades sentidas e nao sentidas [...]”. Nery (2006, p 87) relembra a conceituacdo de
Rosas (1998) a respeito da consulta de enfermagem: “¢ uma atividade ampla na qual a agdo
do enfermeiro ndo se resume a prestagao de cuidados técnicos, tentando também relacionar os
aspectos biopsicossociais do individuo com seu préprio modo de estar no mundo”.

Gomes (2005, p 110), refere que outros autores destacam a CE como estratégia de resgate
dos componentes da pratica assistencial do (a) enfermeiro (a) em unidades de satde e
ambulatorios, visando a avaliacao do estado de saude do individuo durante o ciclo vital. Este

mesmo autor entende como consulta de enfermagem “a atencdo prestada ao individuo, a



13

familia, e a comunidade de modo sistematico e continuo, realizada pelo profissional
enfermeiro com a finalidade de promover a saude mediante o diagnostico e tratamento
precoces”.

Nunes (2003 p 32):

Considera que a consulta de enfermagem pode estar inserida no movimento
de reorganizacao das praticas de satude, enfatizando a prevengdo da doenga e
tendo papel relevante junto a clientela, uma vez que objetiva a melhoria do
estado de satide do assistido, seja no ambito hospitalar, nos centros de saude
ou na realidade domiciliar.

A consulta objetiva sistematizar, dar consisténcia, sentido, registro ¢ memoria a
assisténcia de enfermagem nos trés niveis da atencdo a saude humana, conforme preconiza a
Lei n° 8080/1998. “E composta por quatro fases: a coleta de dados, estabelecimento dos
diagnodsticos de enfermagem, a fase de implementacdo de cuidados e a de avaliacdo dos
resultados do plano de cuidados de enfermagem” (BARBOSA, 2007, p 227).

Maciel (2003, p 210) baseado em outros autores, diz que a CE deve sistematicamente
compreender a realizagdo de um historico com enfoque mais amplo que a anamnese médica, a
elaboracdo de diagndsticos de enfermagem deve contemplar ag¢des adotando ou ndo
taxonomias consagradas e finalmente o plano assistencial.

“A consulta de enfermagem ¢, além de uma acdo de ajuda, uma acdo de aprendizado na
qual enfermeiro e paciente interagem, buscando solucionar problemas identificados por meio
do diagndstico de enfermagem” (MENDONCA, 2007, p 432).

Ribeiro et al (2002 apud NUNES, 2003, p 32), relata que a pratica da CE possibilita a
enfermeira resgatar a importancia de cuidar do cliente e educar a ele e sua familia por meio de
uma assisténcia sistematizada de enfermagem que visa a promogado e recuperagcao da saude

destes individuos, promovendo neles a satisfagdo pessoal.
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3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE PESQUISA

Trata-se de uma Pesquisa Bibliografica que segundo Gil (2002, p 44) “¢ aquela
desenvolvida com base em material ja elaborado, constituido principalmente de livros e
artigos cientificos”.

Segundo Marconi e Lakatos (2002) este tipo de pesquisa pode propiciar um exame do
tema sob um novo enfoque, chegando a novas conclusdes, ndo sendo desta forma a repeti¢ao

do que ja foi dito ou escrito.

3.2 COLETA DE DADOS

Para obtencdo dos dados, utilizou-se o levantamento bibliografico realizado no acervo
bibliotecario da Universidade do Estado da Bahia (UNEB), no site do Conselho Federal de

Enfermagem (www.cofen.gov.br) e na base de dados da Biblioteca Virtual em Saude - BVS

(www.bireme.br) que € um espaco virtual comum e publico de informagdo e comunicagao

cientifica e técnica que se realiza online na web disponibilizando referéncias entre os paises
da América Latina e Caribe.

Foi identificada apenas uma referéncia no acervo da UNEB, no COFEN foram
encontradas a Lei 7.498/86 e a Resolugdo 159/1993, e na BVS utilizando como palavra-chave
“Consulta Enfermagem”, a pesquisa apontou 414 referéncias no LILACS - Literatura Latino-

Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde, 90 no Scielo € 281 na BDENF - Base de Dados

de Enfermagem. O critério de inclusdo dos artigos foi a publica¢do em revistas indexadas no

periodo entre 1998 e 2008 e cujo contetido tratasse diretamente sobre a consulta de
enfermagem no Brasil além da disponibilidade para leitura. De todas as referéncias
encontradas, foram selecionados 13 artigos que atendiam as exigéncias do estudo com

exclusao daquelas correspondentes a teses.


http://www.cofen.gov.br/
http://www.bireme.br/
http://bases.bireme.br/cgi-bin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&base=LILACS&lang=p&nextAction=lnk&exprSearch=consulta%20and%20enfermagem&label=consulta%20and%20enfermagem
http://bases.bireme.br/cgi-bin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&base=LILACS&lang=p&nextAction=lnk&exprSearch=consulta%20and%20enfermagem&label=consulta%20and%20enfermagem
http://bases.bireme.br/cgi-bin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&base=BDENF&lang=p&nextAction=lnk&exprSearch=consulta%20and%20enfermagem&label=consulta%20and%20enfermagem
http://bases.bireme.br/cgi-bin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&base=BDENF&lang=p&nextAction=lnk&exprSearch=consulta%20and%20enfermagem&label=consulta%20and%20enfermagem
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3.3 ANALISE DOS DADOS

Na analise dos dados utilizou-se como norteador Liidke (1986, p 49) o qual diz que para a
analise dos dados deve ser construido um conjunto de categorias descritivas cuja base inicial
dos conceitos, geralmente, ¢ encontrada no referencial teérico podendo-se ainda criar novas
categorias conceituais de acordo com a situacao. Este mesmo autor refere a possibilidade do
pesquisador utilizar alguma forma de codificacdo ou seja, classificagao dos dados de acordo
com as categorias tedricas iniciais cujos componentes similares podem ser unidos por
numeros letras ou qualquer outra forma de anotagao.

“A palavra categoria, em geral, refere-se a um conceito que abrange elementos ou
aspectos com caracteristicas comuns ou que se relacionam entre si” (MINAYO, 1992, p 70).
Segundo o mesmo autor (1992 p 72, apud SELLTIZ 1965) ha trés principios de classificaciao

para estabelecermos conjuntos de categorias:

1) Deve ser estabelecido a partir de um unico principio de classificacao;

2) Deve ser exaustivo, ou seja, deve permitir a inclusdo de qualquer resposta numa das
categorias;

3) As categorias do conjunto devem ser mutuamente exclusivas, ou seja, uma resposta

ndo pode ser incluida em mais de duas categorias.

Para que as respostas possam ser adequadamente analisadas, torna-se necessario, portanto,
organiza-las, o que ¢ feito mediante o seu agrupamento em certo nimero de categorias (GIL,
1999).

A partir do levantamento bibliografico, foi realizada a leitura dos artigos selecionados e
em seguida elaborado um Fichamento (APENDICE C). Na analise, os conteudos do
fichamento foram agrupados de acordo com as seguintes categorias: condi¢cdes necessarias a
realizagdo da consulta de enfermagem, etapas recomendadas a operacionalizagdo da consulta
de enfermagem, requisitos necessdrios a operacionalizagdo da consulta de enfermagem e
praticas exercidas pelos profissionais enfermeiros.

Minayo (1992) aponta como finalidade desta etapa estabelecer uma compreensdo dos
dados coletados, confirmar ou ndo os pressupostos da pesquisa e/ ou responder as questdes
formuladas, e ampliar o conhecimento sobre o assunto pesquisado, articulando-o ao contexto

cultural da qual faz parte.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Traremos a seguir a discussao dos resultados, guiada pelo estabelecimento das categorias
anteriormente descritas no capitulo da Metodologia, a partir dos conteudos das referéncias

bibliograficas levantadas.

4.1 CONDICOES NECESSARIAS A REALIZACAO DA CONSULTA DE
ENFERMAGEM

Os autores que serdo referenciados a seguir mencionam como elementos organizacionais
necessarios a operacionalizagdo da CE, um ambiente privativo, disponibilidade de
equipamentos € impressos.

Para que a consulta de enfermagem seja encaminhada de forma adequada ¢ importante

considerar alguns pressupostos operacionais apontados por Lopes (2004, p 686) :

a) o tempo dedicado a cada individuo, nesse caso sendo de 45 minutos para o
primeiro contato e em torno de 30 minutos para os subseqiientes; b)
acolhimento e a escuta, embasados nas concepgdes de que acolher ndo se
resume a uma recepcao cordial e a escuta ativa; ¢) utilizacdo de ferramentas
técnicas para o exame fisico para deteccdo dos aspectos evolutivos da
doenca de longa duracdo; d) a analise interativa, que € a confirmacdo de
elementos centrada na comunicagdo (verbal e ndo-verbal) ¢ na énfase aos
aspectos da educagdo em saude com interfaces e participacao
multidisciplinar e interdisciplinar; e) elaboragdo conjunta e negociada do
plano terap€utico com medidas educativas e de auto-cuidado; f) a construgéo
conjunta do vinculo com o servigo e o terapeuta, por meio, de agendamento
periddico e encaminhamentos; g) acompanhamento individual ou em grupos.

Em relagdo ao ambiente fisico onde ocorre a consulta de enfermagem, Margarido (2006, p
429) afirma que “¢€ preciso observar as instalacdes que propiciem a interacdo enfermeiro/
paciente, na qual se respeite a privacidade do paciente sem interrupcdes de terceiros que
possam interromper o elo de comunicacdo que esté se estabelecendo”.

Assim podemos inferir que a operacionalizagdo da consulta de enfermagem depende ndo
somente da eficiéncia do enfermeiro em escutar, relacionar-se ou dominar os métodos de
avaliacdo fisicos e clinicos, exige uma esfera fisica planejada de modo a permitir a

acomodacao do cliente que traz consigo problemas os quais ele espera minimizar ou acabar e
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para isto contar com um aparato tecnoldgico acessivel ou impressos que permitem o
andamento da sua consulta sdo cruciais.

Segundo Cianciarullo (2003, p 267), “as entrevistas, consideradas como um processo de
interacdo enfermeiro-paciente, envolvem um planejamento prévio [...], em termos de local,
impressos, materiais e equipamentos necessarios”.

Nesse contexto, Saparolli (2007) destaca que ¢ imprescindivel que os servigos disponham
de estruturas fisicas adequadas, disponibilidade de materiais e equipamentos, além do nimero
adequado de enfermeiras com capacitagao especifica, que interajam com o cliente e a familia
na perspectiva da criacdo de vinculo e respeito a autonomia do usuério.

A disponibilidade de materiais representados pela existéncia de equipamentos e impressos
ndo garante que o enfermeiro ird consultar de modo a atender as exigéncias de cuidado do seu
paciente. Os equipamentos requerem a atencdo quanto ao seu perfeito funcionamento para
fornecer valores fidedignos e os impressos devem possuir um contetido que contemple a
realidade local ou a metodologia de trabalho do profissional caso contrario, serd um elemento
dificultador dos registros e correra o risco de se tornar inttil no dia-a-dia da CE. Além disto,
estes mesmos materiais deve existir em quantidades suficientes e equivalentes aos recursos
humanos do servigo de satde a fim de ndo haver interrupgdes no andamento da consulta e
conseqiientemente interferéncia no estabelecimento do vinculo.

Viabilizar a realizagdo da consulta de enfermagem, a fim de evitar a ocorréncia de
contratempos que comprometam o andamento da mesma, também associa-se a questdo dos
recursos humanos. A disponibilidade e o quantitativo tornam-se fatores de prejuizo a CE
quando ndo sdo suficientes para atender uma demanda tdo grande quanto as exigéncias por

produtividade, tempo para escuta ou exame do paciente de forma minuciosa.

4.2 ETAPAS RECOMENDADAS A OPERACIONALIZACAO DA CONSULTA DE
ENFERMAGEM

A literatura aponta a sistematizacdo da consulta de enfermagem em cinco etapas como a
linha de conducdo desta, no sentido de contemplar as necessidades do individuo e/ ou
comunidade a partir de um planejamento de enfermagem centrado numa metodologia propria
da profissdao que ¢ a realizacdo do historico, estabelecimento dos diagndsticos, prescrigao,

implementa¢do e avaliagio. Embora os autores dos artigos ndo tragam a CE como
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componente do histérico de enfermagem representada pela entrevista, caracterizam-na como
um elemento a parte nas atividades do enfermeiro e adotam o proprio processo de
enfermagem como meio de operacionaliza-la para atingir todos os propositos inerentes a sua
realizagdo: percepgao e registro das necessidades do cliente, tomada de decisdao e resolugao
total ou parcial, individualizando a assisténcia.

Retomando as palavras de Carraro (2001, p 41) citadas anteriormente na introducdo deste

trabalho, a consulta de enfermagem ¢ uma aplicacao do processo de enfermagem, para tanto,
segue uma seqiiéncia de etapas que esta mesma autora descreve da seguinte forma:
1) Levantamento de Problemas — fase em que sdo coletadas informagdes sobre o cliente no
primeiro encontro € enquanto ele necessitar por meio de uma entrevista a qual ird compor o
Histoérico de Enfermagem. Nesta etapa, ¢ imprescindivel confianca (coeréncia, firmeza e
honestidade), empatia (toque e sinceridade) e autenticidade; 2) Observacdo Sistematizada —
relaciona-se ao exame fisico pautado em um roteiro; 3)Diagnoéstico da Situacdo — refere-se a
analise e interpretacdo das informacdes para entdo definir os problemas que requerem
intervengdes de enfermagem; 4) Plano Assistencial — ¢ baseado no diagnostico de
enfermagem e corresponde a determinagdo e execugdo de agdes voltadas para o atendimento
dos problemas podendo incluir educacdo, orientagdes, indicacdes de terapéuticas, exames e
outros procedimentos médicos e encaminhamentos a outros profissionais; 5) Registro —
compreende o acompanhamento e a andlise da evolugdo do cliente.

Em um estudo desenvolvido por Mendonga (2007, p 433), cujo objetivo foi destacar

o

importancia da sistematizagdo na consulta de enfermagem em pré-operatorio de ostomias, o
processo de enfermagem a luz da teoria do autocuidado de Orem desenvolvido durante a
consulta, implicou na realizacdo das seguintes atividades:
Avaliagdo — coleta de dados a respeito do estado de satide do paciente, perspectivas quanto a
sua saude, estilo de vida e estado de satde do paciente e exigéncias de autocuidado. A
entrevista com a familia e o paciente € o ponto forte que caracteriza a consulta de enfermagem
na qual se pretende estabelecer um relacionamento interpessoal, sentimento de confianca e
respeito num ambiente agradavel, tranqiiilo e confidencial; Diagndstico de Enfermagem -
identificados na avaliacdo do paciente; Plano — Coerente com os diagnosticos estabelecidos;
Implementag¢do — visa promover o paciente como agente do autocuidado; Evolugdo — eficacia
das acoes de enfermagem.

Em outro estudo desenvolvido por Ribeiro (2002, p 82-83), a sistematizacdo da consulta

de enfermagem envolveu as seguintes etapas:
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Avaliagdo — consiste na coleta sistematica de dados [...] obtidos por meio da observagado
sistematica; avaliagdo de registro de outros profissionais e de atendimentos anteriores;
interpretagdo de exames laboratoriais [...], exame fisico. Na entrevista sdao coletadas
informacdes tais como endereco, dados socio-sanitarios e de habitagdo, composi¢do e
antecedentes familiares de saude, [...] e motivo da consulta de enfermagem. O exame fisico ¢
realizado apds a entrevista como uma estratégia para avaliagdo anatomofisiologica;
Diagnosticos de enfermagem — tem como objetivo determinar quais situagdes referentes a
saude [...] necessitam de intervencdo de enfermagem; Prescri¢do — consiste na determinagao
das agdes de enfermagem a serem prestadas ao cliente, tomando como base o diagndstico de
enfermagem. Em algumas situacdes, as agdes de enfermagem sdo prestadas diretamente por
meio de procedimentos técnicos. Também sdo realizados encaminhamentos e orientagdes para
outros procedimentos [...], assim como solicitacdo de exames laboratoriais; Avaliagdo — se
baseia no acompanhamento e analise da evolucdo da situagao.

“Ha dificuldade na implantacio e implementacdo do Processo de Enfermagem,
decorrentes de diversas causas desde a falta de um referencial teorico-filoséfico do servigo,
até questdes administrativas, dentre elas o reduzido nimero de enfermeiros” (ROSA, 2007, p
488).

Os autores que detalham as etapas em seus artigos, estdo em consenso quanto a finalidade
de cada uma delas: levantamento de dados biopsicossociais do cliente no historico;
identificagdo dos diagnésticos de enfermagem embora ndo indiquem um livro especifico para
consulta (NANDA ou Carpenito); prescricdo de cuidados com base no que foi coletado
durante a entrevista e exame fisico; implementacdo — momento de colocar em pratica as
recomendacdes com base nos diagnosticos identificados - neste caso, pode-se relembrar a
questdo da negociagdo e criagdo de um vinculo com o assistido e por ultimo, a etapa da
avaliacdo na qual as medidas propostas sdo analisadas quanto a sua efetividade para entdo se
fazer modificacdes ou adaptagdes ao plano de cuidados previamente determinado.

Apenas Mendonga (2007) explicita as etapas da sistematiza¢do da CE de acordo com uma
teoria de enfermagem. Neste contexto, devemos lembrar que a profissdo conta com uma
variedade de teorias que norteiam as agdes de enfermagem e que, portanto devem também
fazer parte da consulta para que o enfoque as necessidades do assistido esteja cercada por um
conteudo tedrico (processo e teorias de enfermagem) fundamental a qualidade da assisténcia.

A adog¢do de uma metodologia a consulta de enfermagem - como as etapas do processo de
enfermagem - exige do profissional tanto o conhecimento teérico da propria sistematizagdo da

consulta e a sua finalidade quanto aos outros elementos requeridos & operacionalizagdo que
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serdo discutidos nas categorias posteriores ja que o conjunto de elementos organizacionais
atrelados ao desempenho pessoal na condugdo da CE serdo determinantes na implementagao
do plano de cuidados definido pelo enfermeiro e/ ou negociado com o paciente.

Conduzir a CE de maneira sistematizada permite que o profissional organize seus achados

e os consulte em situagdes posteriores conferindo assim um carater de real atencdo a saude.

4.3 REQUISITOS NECESSARIOS A OPERACIONALIZACAO DA CONSULTA DE
ENFERMAGEM

A literatura encontrada refor¢a a idéia da consulta de enfermagem como elemento
agregador porque exige do profissional ndo apenas a aplicacdo dos conteudos tedricos
apreendidos ao longo de sua qualificagdo académica, mas requer deste outras habilidades
aprimoradas no dia-a-dia do seu labor que juntas compdem o arcabougo para a realiza¢ao das
atividades de sua competéncia. Ao mesmo tempo, sdo diferenciais na situagdo de satde do
individuo e/ ou comunidade por considerar aspectos além do bioldgico como elementos
norteadores de sua conduta.

Os autores Santos (2008), Machado (2005) e Gomes (2005), comentam que ndo basta
apenas a técnica proped€utica para conduzir a consulta de enfermagem e a partir dai
beneficiar o cliente, € preciso considerar primeiramente como relevantes, e entdo desenvolver,
a escuta e a relagdo empatica para que desta forma sejam percebidas outras necessidades do
usuario do servico de saude que ndo foram verbalmente expressas. Pode-se somar a isto a
importancia de criagdo de um vinculo com o paciente ¢/ ou comunidade que numa analise
mais acurada perpassa pela questdo da comunicacdo uma vez que a efetividade dos
entendimentos entre enfermeiro e cliente favorece a inter-relagdo: necessidades percebidas,
consideradas e solucionadas de acordo com a realidade individual e extra-individual. O
estabelecimento do vinculo pode ser favorecido pela pratica do acolhimento e pela negociagao
terapéutica, dois elementos que propiciam a criacdo de um ambiente favoravel as trocas de
informagdes e conseqiientemente a realizagdo de uma consulta que atende integralmente o
cliente.

Segundo Zagonel (2001 apud NERY, 2006, p 88):

Consulta de enfermagem oferece um instrumento, um vinculo de interagdo,
de aproximacdo, de efetivo contato com o ser humano. Coloca o profissional
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enfermeiro em contato direto com o cliente possibilitando desvelar a
compreensao, a descoberta de dados que subsidiam todo o seu segmento de
estado de saude ou de doencga. Este espaco de relagdes em que se evidencia o
cuidado coloca em acdo a escuta atentiva, a observagdo e, principalmente a
tomada de decisdo.

Para Santos (2008, p 126):

A realizacdo da consulta de enfermagem pressupde o dominio pelos
enfermeiros das habilidades de comunicagdo, observagdo e de técnicas
propedéuticas. Deve ter objetivos claros e metodologias proprias, fazendo
com que o enfermeiro tenha, de fato, uma atuagdo definida no servigo de
saude.

Machado (2005), acrescenta que o trabalho de enfermagem exige, mais que conhecimento
e habilidades técnicas, demanda competéncias humanas para conduzir uma consulta interativa
entre o enfermeiro ¢ o seu assistido sem adogdo de praticas coercitivas, punitivas e de
verticaliza¢ao das condutas adotadas.

Para Gomes (2005, p 113) “a pratica expressa pela consulta de enfermagem deve incluir
sentimentos humanos, solidariedade, empatia, competéncia politica e ética, postura critica,
reflexiva e transformadora, e o exercicio da autonomia e cidadania”.

A importancia da empatia na relagdo de cuidado reflete-se positivamente na comunicacao
profissional/ paciente e facilita o processo dindmico de negociagdo terapéutica (LOPES,
2004). Este mesmo autor comenta que durante o processo de interagdo € necessario negociar
e/ ou fazer contratos para uma efetiva adesao terapéutica.

Segundo Machado (2005, p 724), a consulta ¢ também um processo de interacdo entre o
profissional enfermeiro e o assistido, na busca da promocao a satde, da preven¢do de doencas
e limitacdo dos danos e para que ocorra eficazmente a interacdo, ¢ necessario o
desenvolvimento da habilidade redefinida de comunicagdo. Este autor refere que “o
enfermeiro ao estabelecer uma relacdo social com o assistido deve, ultrapassando a
superficialidade de um atendimento, promover acolhimento em relacdo ao que ¢ falado pelo
cliente, para facilitar a compreensdo de sua historia de vida”.

Desse modo pode-se verificar que um profissional que ndo exercita as habilidades
comunicativas e de relacionamento pode ficar preso ao simples registros dos achados clinicos
e entdo reproduzir as antigas formas de realizagdo da CE, centrada em agdes curativas e de
resolucoes imediatas. Além do fato de limitar reflexdes mais amplas, cujas conclusdes

poderiam ser mais significativas no processo de saude/ doengca em que esta inserido o
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individuo que buscou a assisténcia atendendo desta forma, ao principio da resolutividade

considerado na resolu¢do COFEN 159/1993.

4.4 PRATICAS EXERCIDAS PELOS PROFISSIONAIS ENFERMEIROS

De acordo com Santos (2008, p 125), “O profissional enfermeiro no contexto das
Unidades Basicas de Saude - UBS tem atribui¢des especificas entre outras, realizar a consulta
de enfermagem, solicitar exames complementares, prescrevendo e transcrevendo medicagdes
conforme protocolos estabelecidos nos programas do Ministério da Saude e disposi¢des legais
da profissao”. Tais atribui¢des tém respaldo legal na Portaria 648/2006 do Ministério da
Saude mediante as normativas estabelecidas pelo gestor municipal.

“As praticas exercidas pelos profissionais (prescricao de medicagdes, educagdao em saude,
solicitagao de exames laboratoriais, atendimento direto a clientela entre outras) influenciam a
representacao que possuem da consulta® (GOMES, 2005, p 114).

Ribeiro et al (2002 apud NUNES, 2003, p 32), alerta para possibilidade de confusao entre
a consulta de enfermagem e outros atendimentos de enfermagem, tais como a pré e pos
consulta médica, a tomada de medidas antropométricas ou de sinais vitais e outras atividades.
A aplicagdo dos conhecimentos de enfermagem, na pratica, ultrapassa o registro dos achados
para os devidos encaminhamentos a equipe médica quando preciso. A profissdo conta com
um conteudo tedrico-cientifico rico e deve recorrer a ele durante o atendimento ao paciente, a
tomada de medidas antropométricas e sinais vitais podem parecer atividades bdasicas, no
entanto, sdo de grande valia na identificagdo de alteracdes cujas intervencdes instituidas terdo
passado previamente pelo crivo da reflexdao do enfermeiro.

Ainda que amparada legalmente, a atividade de prescri¢gdo de medicamentos previstos nos
programas instituidos nas unidades basicas de saude pelo Ministério da Satde ndo confere a
consulta de enfermagem a garantia de atendimento das necessidades de saude do paciente
acompanhado. Para Gomes (2005, p 112), “a representacdo da consulta de enfermagem como
medicalizagdo da assisténcia de enfermagem por parte de alguns entrevistados, indica uma
apropriagdo inadequada de agdes delegadas”.

A prescricdo de medicamentos, sem duvidas, confere a consulta de enfermagem uma
agilidade na resolu¢ao de problemas que demandam intervengdes farmacoldgicas sem retardar

0 novo encontro com o cliente por conta de encaminhamentos a equipe médica somente para
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efeito de receitar. No entanto, o enfermeiro ndo deve ficar preso a rapidez da efetividade de
sua a¢do, ¢ o momento de reforcar outras competéncias previstas no exercicio de sua profissao
a exemplo da educagdao em saude e acolhimento, que sao medidas de verdadeiro impacto na
epidemiologia e situacao de saude da populacao.

“Consulta e prescri¢do de enfermagem sao expressdes que envolvem a utilizagdo de uma
metodologia cientifica de enfermagem, sem o emprego da qual qualquer atendimento, ainda
que efetuado por enfermeiro, ndo pode ser considerado como consulta de enfermagem”.
(PAIM, 1986 apud RIBEIRO, 2002, p 81). A interacdo com o cliente pautado na escuta e
prescri¢ao, ndo atribui a consulta de enfermagem o verdadeiro carater de consulta de
enfermagem se ndo estiver pautada em uma metodologia que engloba todos os saberes
cientificos da profissdo, receitar somente pelo poder prescritivo pode ajudar na
operacionalizagdo da mesma, mas acaba por nao alterar profundamente a situacao de saude do
individuo.

Stefanelli (1993 apud LOPES, 2005, p 727) comenta que na pratica profissional, o
enfermeiro demonstra pouca habilidade na conducdo da consulta de enfermagem quando
esquece o nome do assistido e ainda refere a deficiente negociacdo na defini¢do da situacdo do
problema apresentado pelo cliente. Tendo como referéncia o filésofo Habermans, este mesmo
autor comenta “a necessidade de “interagao ideal” por meio da harmonizagdo de planos de
acdo e negociacdo, ao inveés do uso de coer¢do e poder, evitando a fragmentacdo da

comunicagdo e a dominagao do outro através do suposto saber técnico ou especializado”.

Torna-se importante, entdo, a abordagem critica na utilizagdo de uma
tecnologia, como a consulta de enfermagem, de forma que a assisténcia do
profissional a clientela ultrapasse a centralizacdo da agdo profissional na
queixa anatomofisiologica, no distirbio patologico ou no modelo biomédico
de atendimento (GOMES, 2005, p 112).

Em um estudo desenvolvido por Gomes (2005) analisando a representacdo social da
consulta de enfermagem ficou evidente o entendimento da mesma como uma forma de
organizar o modelo da assisténcia prestada, contribuir com a qualidade de vida dos clientes,
prescrever medicamentos e educar em saude.

A maioria dos autores destaca o papel educacional implementado durante a consulta.
Dentre estes, Gomes (2005, p 113) “evidencia que entre os enfermeiros participantes de seu
estudo, alguns consideram a consulta de enfermagem a partir da relacdo pedagbdgica e
dialégica enfermeiro-cliente, centrando-se, conseqiientemente, na educacdo em saude [...]".

Nunes (2003) em seu artigo mostra o carater de ensino-aprendizagem da CE no discurso das
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maes participantes em relagdo ao cuidado com seus filhos no momento em que expressam

suas davidas e discutem conteudos com o enfermeiro.

Nas consultas de pré-natal, cabe ao enfermeiro orientar as mulheres e suas
familias sobre a importancia do pré-natal, amamentagdo, vacinagdo, preparo
para o parto, solicitar exames de rotina, realizar atividades com grupos de
gestantes, fornecer o cartdo da gestante devidamente atualizado e realizar a
coleta do exame colpocitopatologico (NERY, 2006, p 88).

Em um estudo desenvolvido por Maciel (2003), analisando a consulta de enfermagem em
programas de hipertensdo, a consulta de enfermagem caracterizou-se, principalmente, como a
realizacdo de levantamento de dados e pela realizagdo de orientagdes, sendo que as
enfermeiras entrevistadas ndo conseguiram dar a consulta uma descricdo das etapas
interelacionadas e comuns entre si. Com relagao a este estudo, ha a coleta de informacdes,
pelos enfermeiros, para identificagdo de problemas cuja intervencdo fica limitada a
orientacdes dietéticas e habitos saudaveis de vida. Contudo, a consulta de enfermagem nao
segue a logica da sistematizacdo fazendo com que as orientagdes dispensadas ao cliente se

percam e nao sofram interpretagcdes quanto a sua validade.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo realizado, por meio de uma revisao bibliografica, revelou que existe um
conteudo rico referente a consulta de enfermagem fornecendo subsidios variados de
abordagem do tema apesar da disponibilidade de acesso, sem o dispéndio financeiro, limitar a
contraposi¢do com outros autores.

Nenhuma referéncia abordou especificamente a questdo da operacionalizagdao da consulta
de enfermagem embora mencione elementos organizacionais ou habilidades profissionais
importantes na execucao da mesma ainda assim, sem integrar todos estes itens em um unico
estudo.

Estudos que enfocam as préaticas na consulta de enfermagem colaboram com a qualidade
da assisténcia de enfermagem por permitirem uma reflexao sobre os papéis do enfermeiro na
reorganizacdo de um modelo de atengdo a saude voltado as praticas de promog¢do. Se a
sistematizacdo da assisténcia fizer parte das estratégias de intervencdo sobre o individuo,
certamente as necessidades de cuidado deste ¢ ou comunidade serdo percebidas e terdo
possibilidade de resolugdo.

Assim, trazemos como sugestdo a realizagdo de outros estudos enfocando a
operacionalizagdo da consulta de enfermagem numa andlise envolvendo cada elemento

requerido para que possamos compreender a dimensao de cada um individualmente.
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ESPECIFICACAO QUANTIDADE VALOR EM R$
Material de Consumo

Papel A4 01 resma 12,00
Papel para capa 01 unidade 0,50
CD-W 05 unidades 4,50
Capa para encadernagdo espiral Cartucho |08 unidades 24,00
colorido/ impressora 01 unidade 150,00
Cartucho preto/ impressora 01 unidade 90,00
Sub Total 295,00
Pessoa fisica

Encadernacao TCC 03 exemplares 9,00
Digitacao/ formatacao 01 trabalho 50,00
Total Geral 344,00
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FICHAMENTO DOS ARTIGOS

Gomes (2005)

GOMES, Antonio Marcos Tosoli; OLIVEIRA, Denize Cristina de. A Representa¢ao Social
da Consulta de Enfermagem: importincia, ambigiiidades e desafios. Revista Mineira de
Enfermagem; v. 09, n. 02, p 109-115, abr.-jun. 2005.

Alguns autores, por exemplo, consideram a consulta de enfermagem como uma das atividades
das atividades exclusivas dos (as) enfermeiros (as), ao passo que outros se referem a consulta
como uma atividade de baixa cobertura, baixa eficacia e baixa cobertura. Esse fato parece ser
decorrente da realiza¢do da consulta a partir dos mesmos principios tecnologicos da consulta

médica, ou seja, um atendimento individual destituido do olhar epidemioldgico. (p 110)

Entende-se como consulta de enfermagem “a atencdo prestada ao individuo, a familia, e a
comunidade de modo sistematico e continuo, realizada pelo profissional enfermeiro com a

finalidade de promover a satide mediante o diagndstico e tratamento precoces”.(p 110)

Outros autores, por sua vez, destacam a consulta de enfermagem como estratégia de resgate
dos componentes da pratica assistencial do (a) enfermeiro (a) em unidades de saude e
ambulatodrios, visando a avaliagdo do estado de satide do individuo durante o ciclo vital. (p

110)

Em um estudo desenvolvido por Gomes (2005), cujo objetivo foi identificar a representagao
social da consulta de enfermagem por enfermeiros da rede basica de satide, a consulta de
enfermagem caracterizou-se como uma nova relacdo enfermeiro-equipe de satde
representando uma forma mais igualitaria de distribui¢do de status e poder. Este mesmo autor

atribui esta dimensdo ao espaco privilegiado — o consultério- e uma tecnologia adequada — a
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consulta [...] uma vez que as decisdes terapéuticas do enfermeiro sdo estabelecidas no interior
da independéncia e da solidao de um espago/momento que ¢ a consulta de enfermagem [...].(p

112)

Torna-se importante, entdo, a abordagem critica na utilizacdo de uma tecnologia, como a
consulta de enfermagem, de forma que a assisténcia do profissional a clientela ultrapasse a
centralizacdo da acao profissional na queixa anatomofisiologica, no disturbio patologico ou

no modelo biomédico de atendimento. (p 112)

Historicamente, a consulta ¢ uma tecnologia de trabalho da equipe médica sendo confundida
com seu proprio processo de trabalho. Este modelo de consulta se refere, especificamente, ao
atendimento individualizado, das necessidades do cliente e sua pronta resolugdo, nao tendo
impacto na epidemiologia local nem na capacidade de organizar a assisténcia a saiude a partir

de uma abordagem epidemiolégica. (p 112)

Gomes (2005) comenta que a representagdo da consulta de enfermagem como medicalizacao
da assisténcia de enfermagem por parte de alguns entrevistados, indica uma apropriagao

inadequada de acoes delegadas. (p 112)

Segundo Gomes (2005) a pratica expressa pela consulta de enfermagem deve incluir
sentimentos humanos, solidariedade, empatia, competéncia politica e ética, postura critica,

reflexiva e transformadora, e o exercicio da autonomia e cidadania. (p 113)

As praticas exercidas pelos profissionais (prescricdo de medicagdes, educacdo em saude,
solicitagao de exames laboratoriais, atendimento direto a clientela entre outras) influenciam a

representacao que possuem da consulta. (p 114)

Cabe destacar que a consulta de enfermagem sofre influéncia das relagcdes de poder que
permeiam a equipe de satde e das politicas e dos programas governamentais da area, bem
como das exigéncias atuais com relagdo ao aumento na qualidade de prestacao dos servigos de

saude a populacdo. (p 114)

Barbosa (2007)
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BARBOSA, Maria Aparecida Rodrigues da Silva; TEIXEIRA, Neuma Zamariano Fanaia;
PEREIRA, Wilza Rocha. Consulta de enfermagem - um dialogo entre os saberes técnicos
e populares em satide. Acta Paulista de Enfermagem , Sdo Paulo, v. 20, n. 2,2007 .
Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-
21002007000200018&Ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 01 Maio 2008.

A consulta objetiva sistematizar, dar consisténcia, sentido, registro ¢ memoria a assisténcia de
enfermagem nos trés niveis da atengdo a satde humana, conforme preconiza a Lei n°
8080/1998. E composta por quatro fases: a coleta de dados, estabelecimento dos diagndsticos
de enfermagem, a fase de implementa¢ao de cuidados e a de avaliacdo dos resultados do

plano de cuidados de enfermagem. (p 227)

Machado (2005)

MACHADO, Marcia Maria Tavares; LEITAO, Gloria da Conceigao Mesquita; HOLANDA,
Francisco Uribam Xavier de. O conceito de acdo comunicativa: uma contribuicdo para a
consulta de enfermagem. Revista Latino-Americana de Enfermagem , Ribeirdo Preto, v.
13, n. 5, 2005 . Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-
11692005000500017&Ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 01 Maio 2008.

A consulta de enfermagem ¢ uma atividade independente, realizada pelo enfermeiro, cujo
objetivo propicia condi¢des para melhoria da qualidade de vida por meio de uma abordagem
contextualizada e participativa. Além da competéncia técnica, o profissional enfermeiro deve
demonstrar interesse pelo ser humano e pelo seu modo de vida, a partir da consciéncia

reflexiva de suas a¢des com o individuo, a familia e comunidade. (p 724)

A consulta ¢ também um processo de interagdo entre o profissional enfermeiro e o assistido,
na busca da promocao a saude, da prevencao de doengas e limitagcdo dos danos. Para que
ocorra eficazmente a interacao, ¢ necessario o desenvolvimento da habilidade redefinida de

comunicagdo. (p 724)

O enfermeiro ao estabelecer uma relagdo social com o assistido deve, ultrapassando a
superficialidade de um atendimento, promover acolhimento em relagdo ao que ¢ falado pelo

cliente, para facilitar a compreensdo de sua historia de vida. (p 724)
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O trabalho de enfermagem exige, além de conhecimento e habilidades técnicas, competéncias
humanas para conduzir uma consulta interativa entre o enfermeiro e o seu assistido sem

adogao de praticas coercitivas, punitivas e de verticalizagcdo das condutas adotadas. (p 727)

Mendonga (2007)

MENDONCA, Regiane de Souza; VALADAO, Marcus; CASTRO, Leonaldson;
CAMARGO, Teresa Caldas. A Importancia da Consulta de Enfermagem em Pré-
operatério de Ostomias Intestinais. Revista Brasileira de Cancerologia; v.53, n. 04, p. 431-
435, out.-dez, 2007. Disponivel em:< http://bases.bireme.br/cgi-bin/wxislind.exe/iah/online/>
. Acesso em: 01 de Maio de 2008.

A consulta de enfermagem ¢, além de uma agdo de ajuda, uma acdo de aprendizado na qual
enfermeiro e paciente interagem, buscando solucionar problemas identificados por meio do

diagnéstico de enfermagem. (p 432)

Em um estudo desenvolvido por Mendonga (2007), cujo objetivo foi destacar a importancia
da sistematizacdo na consulta de enfermagem em pré-operatorio de ostomias, o processo de
enfermagem a luz da teoria do autocuidado de Orem desenvolvido durante a consulta,
implicou na realizagdo das seguintes atividades:

Avaliacdo — coleta de dados a respeito do estado de saude do paciente, perspectivas quanto a
sua saude, estilo de vida e estado de satide do paciente e exigéncias de autocuidado. A
entrevista com a familia e o paciente € o ponto forte que caracteriza a consulta de enfermagem
na qual se pretende estabelecer um relacionamento interpessoal, sentimento de confianga e
respeito num ambiente agradavel, tranqiiilo e confidencial; (p 433)

Diagnostico de Enfermagem - identificados na avaliagdo do paciente;

Plano — Coerente com os diagnosticos estabelecidos;

Implementagdo — visa promover o paciente como agente do autocuidado.

Nunes (2003)

NUNES, C.B. Ouvindo as mies sobre a consulta de enfermagem a seus filhos. Revista
Acta Paulista de Enfermagem, Sao Paulo, v. 16, n. 03, p. 31-40, 2003. Disponivel em:<
http://denf.epm.br/~felipe/2003/16_3/pdf/artd.pdf> . Acesso em: 01 de Maio de 2008.

Ribeiro et al (2002 apud NUNES, 2003), alerta para possibilidade de confusdo entre a
consulta de enfermagem e outros atendimentos de enfermagem, tais como a pré e pos consulta

médica, a tomada de medidas antropométricas ou de sinais vitais e outras atividades. (p 32)
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Silva (1998 apud NUNES, 2003), a consulta de enfermagem se mostra como relevante

contexto de relacionamento interpessoal, favorecendo a comunicagao. (p 32)

Ribeiro et al (2002 apud NUNES, 2003), relata que a pratica da consulta de enfermagem
possibilita a enfermeira resgatar a importancia de cuidar do cliente e educar a ele e sua familia
por meio de uma assisténcia sistematizada de enfermagem que visa a promog¢ao e recuperagao

da satude destes individuos, promovendo neles a satisfagao pessoal. (p 32)

Nunes (2003) considera que a consulta de enfermagem pode estar inserida no movimento de
reorganizacdo das praticas de saude, enfatizando a prevengdo da doenca e tendo papel
relevante junto a clientela, uma vez objetiva a melhoria do estado de saude do assistido, seja

no ambito hospitalar, nos centros de saude ou na realidade domiciliar. (p 32)

Em um estudo desenvolvido por Nunes (2003) ouvindo maes que levavam seus filhos para
consulta de enfermagem, esta se mostrou como um momento de relacionamento permeado
por carinho e atencdo, resolutiva, humanizada, momento de ensino-aprendizagem e exame

fisico criterioso.

Margarido (2006)

MARGARIDO, E. S.; CASTILHO, V. Afericao do tempo e do custo médio do trabalho da
enfermeira na consulta de enfermagem. Revista da Escola de Enfermagem da USP, Set
2006, v.40, n.3, p.427-433. Disponivel em:< http://bases.bireme.br/cgi-
bin/wxislind.exe/iah/online/>. Acesso em: 01 de maio de 2008.

Para Aratjo (1979 apud MARGARIDO, 2006, p 429), a consulta de enfermagem para ter

validade pratica deve proporcionar mudancas favoraveis na satide do individuo.

Margarido (2006) refere que estudos demonstram a melhoria da adesdo ao tratamento,
aceleracdo do restabelecimento do paciente e diminui¢ao do custo final da assisténcia por

meio da realizacdo da consulta de enfermagem. (p 429)

A portaria n° 1101 do Ministério da Saude de 12 de Junho de 2002, estabelece parametros
assisténcias do SUS definindo 03 consultas de enfermagem por hora como capacidade de

producao e 04 consultas/ hora para médicos. (p 429)
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Em relacdo ao ambiente fisico onde ocorre a consulta de enfermagem, é preciso observar as
instalagdes que propiciem a interagdo enfermeiro/ paciente, na qual se respeite a privacidade
do paciente sem interrupgdes de terceiros que possam interromper o elo de comunicagdo que

esta se estabelecendo. (p 429)

Ribeiro (2002)

RIBEIRO, Circéa Amalia; SILVA, Concei¢ao Vieira da; SAPAROLLI, Eliana Campos Leite.
Consulta de Enfermagem a crianca num projeto de integracio docente-assistencial:
experiéncia de implantacio. Revista Acta Paulista de Enfermagem, v.15, n. 02, p. 79-88,
abr.-jun. 2002. Disponivel em:< http://denf.epm.br/~felipe/2002/15_2/pdf/art9.pdf>.Acesso
em: 01 de Maio de 2008.

Atividade que se insere no sistema de satde, para aumentar o dmbito de abrangéncia de
atendimento da populacdo visando a melhor qualidade da assisténcia prestada aa clientes

sadios e aqueles que sdo acometidos por agravos a saude. (p 80)

A consulta de enfermagem foi legalizada em 1986, mas j& vinha sendo praticada desde 1966,
inclusive de forma institucionalizada, em servicos de saude oficiais. Experimentalmente foi
iniciada na Fundacdo Servico Especial de Satde Publica, no atendimento de gestantes e
criancas sadias, tendo sido posteriormente estendida a outros grupos da populagdo que
apresentavam patologias, em geral de carater cronico, como tuberculose, hanseniase, diabetes,

hipertensao e outras. (ADAMI, 1989 apud RIBEIRO, 2002, p 81).

Em face de sua complexidade, a consulta de enfermagem nao deve ser confundida com as
demais atividades que podem ser exercidas por pessoal auxiliar de enfermagem, como sdo as
atividades de pré e pds consulta, tomada de medidas somatométricas e de sinais vitais, coleta

de exames laboratoriais, aplicacdo de vacinas e outras. (p 81)

Consulta e prescricdo de enfermagem sdo expressdes que envolvem a utilizagdo de uma
metodologia cientifica de enfermagem, sem o emprego da qual qualquer atendimento, ainda
que efetuado por enfermeiro, ndo pode ser considerado como consulta de enfermagem.

(PAIM, 1986 apud RIBEIRO, 2002, p 81).
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Neste estudo, a sistematizagdo da consulta de enfermagem envolve as seguintes etapas:
Avaliacdo (Levantamento de dados) — consiste na coleta sistematica de dados [...] obtidos por
meio da observagdo sistematica; avaliagdo de registro de outros profissionais e de
atendimentos anteriores; interpretacdo de exames laboratoriais [...], exame fisico. Na
entrevista sdo coletadas informagdes tais como endereco, dados socio-sanitarios e de
habitagdo, composicdo e antecedentes familiares de saide, [...] e motivo da consulta de
enfermagem. O exame fisico ¢ realizado apds a entrevista vcomo uma estratégia para
avaliagcdo anatomofisiologica.

Diagnosticos de enfermagem — tem como objetivo determinar quais situagdes referentes a
saude [...] necessitam de intervengdo de enfermagem.

Prescricdo — consiste na determinacdo das agdes de enfermagem a serem prestadas ao cliente,
tomando como base o diagnostico de enfermagem. Em algumas situagdes, as acdes de
enfermagem sdo prestadas diretamente por meio de procedimentos técnicos. Também sdo
realizados encaminhamentos e orientagdes para outros procedimentos [...], assim como
solicitacdo de exames laboratoriais.

Avaliagdo — se baseia no acompanhamento ¢ analise da evolugao da situacao. (p 82-83)

Saparolli (2007)

SAPAROLLI, Eliana Campos Leite; ADAMI, Nilce Piva. Avaliacdo da Qualidade da
Consulta de Enfermagem a crianca no PSF. Acta paul. enferm;20(1):55-61, 2007.

Disponievl em:< http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-
21002007000100010&Ing=pt>. Acesso em: 01 de maio de 2008.

Nielsen (1997 apud SAPAROLLI, 2007, p 56), esta pratica assistencial inserida no processo
de trabalho coletivo em saude, possibilita diagnosticar necessidades de saude, prescrever e

prestar cuidados de enfermagem resolutivos e qualificados.

E fundamental que os servigos disponham de estruturas adequadas no que se refere a areas
fisicas e instalagdes, disponibilidade de materiais e equipamentos, nimero adequado de
enfermeiras com capacitagdo especifica, que interajam com o cliente e a familia na

perspectiva da criagdo de vinculo e respeito a autonomia do usuario. (p 56)

Santos (2008)

SANTOS, Sueli Maria dos Reis et al . A consulta de Enfermagem no contexto da atencio
basica de saude, Juiz de Fora, Minas Gerais. Revista Texto & Contexto, Floriandpolis, v.
17, n. 1, 2008 . Disponivel em:
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<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-
07072008000100014&Ing=en&nrm=iso>. Acesso em: 01 Mai 2008.

O profissional enfermeiro no contexto da UBS tem atribui¢cdes especificas entre outras,
realizar a consulta de enfermagem, solicitar exames complementares, prescrevendo e
transcrevendo medicagdes conforme protocolos estabelecidos nos programas do Ministério da

saude e disposicdes legais da profissao. (p 125)

No periodo de 1980 a 1995, os modelos de consulta de enfermagem eram baseados em teorias
de enfermagem, limitando-se as experiéncias de ensino e pesquisa nas escolas de
enfermagem. Por se constituirem protocolos extensos, dificultavam sua viabilidade na pratica.
Também a ado¢do do modelo biomédico ndo permitia uma agdo diferenciada da consulta
médica, gerando no enfermeiro inseguranca para executa-la [...] bem como uma visdo de que
o consultor de enfermagem s6 pode terminar com a prescri¢cao de medicagdo e a requisicdo de
exames que o usudrio ja estd condicionado a desejar. (CORBISHLEY, 1999 apud SANTOS,
2008, p 125).

Conforme a portaria N° 1625 de 10 de julho de 2007, sdo atribuicdes especificas do
enfermeiro das equipes de satde da familia, realizar consultas de enfermagem, solicitar
exames complementares e prescrever medicacdes, observadas as disposi¢des legais da
profissdo e conforme os protocolos ou outras normativas técnicas estabelecidas pelo MS,
gestores estaduais, municipais ou do Distrito Federal. Assim, a realizagcdo dessas agdes pelo
enfermeiro deve estar inserida no contexto da CE, sendo inadmissiveis como condutas
1soladas, devendo estas agdes ser respaldadas em protocolos assistenciais aprovados pelas

institui¢des de saude. (p 126)

A realizacdo da consulta de enfermagem pressupde o dominio pelos enfermeiros das
habilidades de comunicacdo, observacdo e de técnicas propedéuticas. Deve ter objetivos
claros e metodologias proprias, fazendo com que o enfermeiro tenha, de fato, uma atuacdo

definida no servigo de saude. (p 126)

Nery (2006)

NERY, Thais Araujo; TOCANTINS, Florence Romijn. O enfermeiro e a consulta pré-
natal: o significado da acdo de assistir a gestante. Revista Mineira de Enfermagem, v.14, n.
01, p- 87-92, jan.-mar. 2006. Disponivel em:



39

<http://www.portalbvsenf.eerp.usp.br/pdf/reuerj/vi4nl/vl4nlald.pdf> . Acesso em: Olde
Maio de 2008

Atividade ampla na qual a a¢do do enfermeiro ndo se resuma a prestacdo de cuidados
técnicos, tentando também relacionar os aspectos biopsicosociais do individuo com seu

proprio modo de estar situado no mundo. (RSOSAS, 1998 apud NERY, 2006, p 88).

A consulta de enfermagem oferece um instrumento, um vinculo de intera¢ao, de aproximagao,
de efetivo contato com o ser humano. Coloca o profissional enfermeiro em contato direto com
o cliente possibilitando desvelar a compreensdo, a descoberta de dados que subsidiam todo o
seu segmento de estado de saude ou de doenca. Este espacgo de relagdes em que se evidencia o
cuidado coloca em agdo a escuta atentiva, a observagdo e, principalmente a tomada de

decisdo. (ZAGONEL, 2001 apud NERY, 2006, p 88).

Nas consultas de pré-natal, cabe sdo enfermeiro orientar as mulheres e suas familias sobre a
importancia do pré-natal, amamentagdo, vacinagdo, preparo para o parto, solicitar exames de
rotina, realizar atividades com grupos de gestantes, fornecer o cartdo da gestante devidamente

atualizado e realizar a coleta do exame colpocitopatologico. (p 88)

Rosa (2007)

ROSA, L. M., et al. A consulta de enfermagem no cuidado a pessoa com cancer:
contextualizando uma realidade. Revista Cogitare Enfermagem, v. 12, n. 04, p 487-93, Out/
Dez 2007. Disponivel em:<
http://0js.c3sl.ufpr.br/ojs2/index.php/cogitare/article/viewFile/10075/6927> Acesso em: 01
Mai de 2008.

H4 dificuldade na implantacao e implementacao do Processo de Enfermagem, decorrentes de
diversas causas desde a falta de um referencial teérico-filosofico do servigo, até questdes

administrativas, dentre elas o reduzido nimero de enfermeiros. (p 488)

O historico da construcdo da consulta de enfermagem no Brasil se iniciou em 1925, por
enfermeiras norte-americanas com a elabora¢do de um manual utilizado nas entrevistas poOs-

clinicas desenvolvidas com pacientes com doengas sexualmente transmissiveis. (p 488)
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