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RESUMO:

A finalidade desta pesquisa é conhecer as necessidades dos familiares dq
paciente cirdrgico durante o perfodo transoperatério. Sugere a inclusdo da familia no
assistir da Enfermagem, o que contribuiria para uma adequada sistematizagio da

assisténcia.

ABSTRACT:

The aim os this research is to know the needs os the surgical patient’s family,
during the surgery period. It is suggested that the family takes part in the nursing care,
which would contribute to a more adequate nursing.

UNITERMOS: FAMILIA - TRANSOPERATORIO - SISTEMATIZA.
CAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMA GEM.

INTRODUCAO

Desde Florence Nightingale, tem-se tentado definir Enfermagem, buscando
identificar seu objetivo e proposito. As teorias falam da acdo da natureza sobre a sadde,
a identificagdo das necessidades imediatas no relacionamento dinamico, recuperagao,
interagdo e a arte de atender As necessidades bésicas do homem.

Nesta busca, seguindo a mega tendéncia do momento, discute-se qualidade
total no contexto da saiide. Arraigada no existencialismo humanistico, a Enfermagem
volta-se a0 homem na tentativa de melhorar a assisténcia preconizada nas definig¢es

mais aceitas.

A Organizagdo Mundial da Saide considera como fungio do enfermeiro: a
assisténcia, a educagio, a pesquisa e a administragio. Quer na drea assistencial quer na
drea educativa e na pesquisa, considera-se a atengao da Enfermagem ndo s6 ao paciente,
mas a sua familia e comunidade.

Se a qualidade e assisténcia forem somadas, chega-se entdo a esséncia da
Enfermagem, que assume a responsabilidade de manter, promover e recuperar a saide
do individuo e também de sua famflia e comunidade.

* Docente do Departamento de Enfermagem do Centro de Estudos Superiores de

Londrina
Chefe do Departamento de Enfermagem do Cesulon
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tipos e os nimeros de pesquisa realizada atualmente conduzem-nos 2

 que a Enfermagem caminha firmemente no sentido de assistir 0 homem

\ ser holistico. Tem investido tempo e esforgos consideraveis no desenvolvi-

 conhecimento sobre teorias, modelos e marco conceitual "de modo a direcio-

proﬁssional e estabelecer as bases de seu conhecimento", conforme assinala
984). Apesar disso, pouca literatura a respeito da assisténcia a familia deste
& encontrada. Depara-se, portanto, com a prética ndo coincidente com a teoria
e refere a qualidade total na assisténcia ao paciente, o qual tem sua familia
do processo assistencial.

~ Apesar de inimeras referéncias, na prética a assisténcia integral a familia nem
.uma realidade. A familiacomo parte integrante da assisténcia tem sido conceito
mo bdsico, mas que ainda ndo se tornou operacional.

~ Quando se focaliza o paciente cirtrgico, aquele que momentaneamente se
sua familia para o ato anestésico-cinirgico, evidencia-se a falha na terapéutica
pelo assistir da Enfermagem. A familia €, na maioria das vezes deixada em
o, sem se considerar que as intervengdes cirdrgicas constituem, na opiniao
IRA (1985) "uma surpresa ¢ um choque, ndo s6 ao paciente mas a toda

: __'bos podem apresentar problemas associados a hospitalizagao, anestesia,
Acao e outros.

cientes da problemitica, buscou-se identificar as necessidades sentidas
do paciente cirdrgico em transoperatério, e incluir a familia como parte
‘da assisténcia de Enfermagem.

meter-se aum ato cirdrgico traz ao paciente e a sua familia

ade. Mesmo em cirurgias eletivas, alguns tipos de

ores, desconhecimento do ambiente hospitalar,
fissionais envolvidos neste processo.

aciente cirdrgico julga ter necessi-

stardo de serem tratados de modo

S @s cificas do enfermeiro no
rdenador e colaborador da




19

TERRA E CULTURA, ANO 9, N°20

e iuntamente com ele torna-se insegura. RESENDE
s enta uma fonte de "stress"”

' ici ressa
aciente participa desta pre: : : =

;)1585) deI::lara que € teoria irrefutdvel que a cirurgia rep
em potencial. - 3
Em uma pesquisa com 0s familiares de pacientes em transoperatorio, BRAN-

CO (1988) conclui que "88,8% dos entrevistados sentem como P"mf':)a “c_"'e:S‘dade a
de receber informagdes sobre seu familiar” e continua dizendo que .? ter in 0";'3_‘?50
através do médico e da enfermeira é uma estratégia usada pelos familiares para baixar

o nivel de ansiedade".
Fortemente comprovado que o paciente e sua familia necessitam ndo s6 de

cuidados fisicos mas também emocionais, espirituais e sociais, 1evanta—§c a ques‘tao: o
que a Enfermagem tem feito para prestar assisténcia de qualidade a familia do paciente?

MATERIAL E METODO
Para atender os objetivos propostos neste trabalho, utilizou-se a seguinte

metodologia:
POPULACAO: O grupo alvo deste estudo foram os familiares em qualquer
grau de parentesco do paciente cinirgico, que tivessem permanecidos nas dependéncias

do hospital, no periodo transoperatorio.

AMOSTRA: Foi relacionada de forma aleatéria, tendo em vista a escala de
para o periodo da manha. No més de novembro de 1994,

cirurgias eletivas programadas
ares ou conveniados, o que totalizou 33 entrevistas.

com pacientes adultos, particul

LOCAL: Hospital geral, de grande porte em Londrina-Pr.

INSTRUMENTO DE COLETA: Entrevista focalizada, com perguntas abertas
e fechadas (anexo I)

1 PROCEDIMENTO DE COLETA DE DADOS: Os dados foram coletados
ge 0 pescf]ms._a(.:lor, no maximo até 36 horas apos o ato anestésico-cirtrgico, entrevistan-
; ;);:2 t(;s anfuhar_es que permanef:eram aespera do paciente nas dependéncias do hospital
e aa C;::;;ﬁl:;ﬂ?f:jndg ha\fla duas Ou mais pessoas acompanhantes, a escolha foi

: i . e 0 . age . i Y
A vibla 36 Eabevt ot primeiro familiar em responder 3¢ perguntas no momento

APRESENTACA0 DOs RESULTADOS

Procedidas 3 tadt cotalmeas ili
apresentados em tabela:n;xelv:tl?: zgm: f:) -i@res, pon S0 S0 Hieisdos o
tabelas explicag: = absolutos e ionais. Seo

as explicativas, com resultados de cadq it&m_':ﬂa:.ene P‘:?smlonals. o
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TABELA 1

permanéncia nas dependénci.

foi condi¢ao estabele id:
estiveram no ambien
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TABELA 5
Obtengdo das informagoes

Obteve informagdes

Sim
Nao
Total

A Tabela 4 mostra que
momento em que trans a
procuraram nenhuma inf

Da totalidade
somente 47,1% dos fan
supridos quanto as suas

TABELA 6

Pessoa a quem se

~ Pessoal do setor
Enfermeira

Pessoal da portaria

Funciondria do Ce

Funcion. do Ce

Percentagem |
- setor e a0 médico
foram procurad
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TABELA 7

Qutras necessidades s€

&1
s ]

ntidas no periodo transoperatério i

e P




ERRA E CULTURA, ANO 9, N°20

TABELA 9
Informagdo a respeito do

Funciondria da cantina
Pessoal do setor
[nternamento
pessoal da copa
Enfermeira

Nio receberam esta

A porc
foi de 39,6% en
pelo pessoal do setor.
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TABELA 11

Solicitagdo para a

Chefia de Enfermagem.

Atendimento

Com atengdo
Sem demonstrar interesse
Pelo aux. de enfermagem
Depois de muito tempo '.
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TABELA 13

papel da Enferme;
familiares do paciente cir

Papel da Enfermeira F- — _"_‘ ——
Dar explicagdes a respeitc . > —
da cirurgia

Conversar
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9, 1% pediram a presenga da eales
que houvesse distragdo no tem
slogo e 18,15% ndo apresent

TERRAEC ULTURA.

pertentual de

videos para
de um psic

familiares € um
jornais, revistas €
sugeriram a presenca
CUSSAO
ados obtidos através de entr
paciente cinirgico em transoperatorio, passa-se a discutir

o quarto do paciente foi o local onde 0s famﬂ!atdf

ser um ambiente tranquilo e confortdvel.

« uma sala de espera arejada, com videos
tempo de espera fosse

ANALISE E DIS
Com base nos d

pelos familiares para que o

« 0s familiares apresentaram como p
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EM QUE LOCAL VO

ESTE LOCAL FOI O A )
( )SIM

PORQUE?

NO PERIODO DA
CAO? |

( )SIM

VOCE OBTE'

()SIM
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VOCE SOLICITOU ALGUMA COISA PARA A CHEFIA DE . 2
( )SIM ( )NAO :
COMO VOCE FOI ATENDIDO?

NESTA EXPERIENCIA DE PERMANECER NO AGUARI
SEU FAMILIAR, QUAIS FORAM AS NECESSIDADES
QUE TIVESSEM SIDO ATENDIDAS?

DE QUE MANEIRA A ENFERMEIRA DESTE S
PARA QUE ESTE TEMPO DE ESPERA FO.




