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Resumo: Estudo descritivo, com abordagem qualitativa, do tipo estudo de caso, o qual objetivou
descrever diagndsticos de enfermagem presentes em mulher vitima de agressdo fisica baseado na
teoria do cuidado transpessoal de Jean Watson. Realizado em um setor de traumatologia de um
hospital de referéncia da regido Norte do municipio de Sobral, Ceard. A identificacdo dos
problemas de enfermagem possibilitou reconhecer sete diagndsticos correlacionados com as
necessidades humanas propostas por Watson, sendo implementado um plano de cuidado para sua
efetivacdo, alicercada nas relagbes interpessoais. A partir da realizagdo deste estudo verificou- se

a importancia das relacbes humanas principalmente nos casos em que esta se encontra ameacada.
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INTRODUCAO
A violéncia contra a mulher é considerada um sério problema de salde publica devido as
consequéncias negativas associadas a sua ocorréncia, as quais impedem e prejudicam o
desenvolvimento de uma vida saudavel, alem do alto custo social, relacionado as perdas humanas
e aos gastos com atendimentos no setor da salde (OMS, 2002). Representa, assim, a segunda causa
de mortalidade no obituario geral, no Brasil, sendo a primeira causa na faixa etaria dos 5 aos 39
anos (OLIVEIRA; JORGE, 2007). Em relacdo a complexidade que envolve a problemética da
violéncia contra o ser feminino, esta abrange as formas de violéncia fisica, psicologica, patrimonial

e moral. Dessa forma, tem como consequéncias problemas sociais, emocionais, psicologicos e de
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salde, ocasionando sequelas na vitima ao longo de sua vida, podendo, também, desencadear
transtornos depressivos, alucinagoes, alteracbes na memdria e comportamento agressivo (COSTA,
2011). E nesse contexto que Jean Watson traz, em suas obras e teorias, a importancia da interagio
entre o ser cuidado e o ser cuidador (WATSON, 2007). Nessa perspectiva, a teoria proposta por
Watson recomenda uma ampla abordagem de enfermagem, buscando conexdes em lugar de
separacgdes entre as partes que formam o todo da pessoa (LUCENA et al., 2011). Partindo desse
pressuposto, este estudo tem como objetivo descrever diagnosticos de enfermagem presentes em

mulher vitima de agressdo fisica com base na teoria do Cuidado de Jean Watson.

METODOLOGIA
Pesquisa de carater exploratorio com abordagem qualitativa, do tipo estudo de caso. Foi
desenvolvida no setor de traumatologia de um Hospital de referéncias da Regional Norte de Saude
do Ceard. O participante do estudo foi uma mulher vitima de violéncia fisica. Foram utilizados
como critérios de inclusdo: ser mulher, maior de idade, que tivesse sido notificada pelo Nucleo
Hospitalar de Epidemiologia (NHE) por violéncia interpessoal/ autoprovocada, desde que tivesse
sofrido violéncia fisica e aceitado participar do estudo. Como critérios de exclusdo: pacientes com
previsdo de alta e 0s que ndo aceitassem participar do estudo. Como técnica para coleta de dados,
foram realizadas visitas ao leito do participante, entrevistas semiestruturadas, observagdo e
consulta em fontes documentais (prontudrio). Para andlise dos dados, foi utilizado para
denominacdo dos diagnosticos de enfermagem a North American Diagnoses Association
(NANDA, 2015-2017); para estabelecer os resultados/ metas, utilizou- se a Nursing Results
Classification (NOC, 2013) e para construcdo das intervengdes, optou- se por utilizar Nursing
Interventions Classifications (NIC, 2014). Além disso, os resultados foram analisados e discutidos
com base na literatura disponivel. Este estudo respeitou a Resolugdo de N° 466, de 12 de dezembro
de 2012, do Conselho Nacional de Saude, que incorpora, sob a dtica do individuo e das
coletividades, os quatros referenciais basicos da bioética: autonomia, ndo maleficéncia,
beneficéncia e justica, bem como visa assegurar os direitos e deveres que dizem respeito aos
participantes da pesquisa, a comunidade cientifica e ao Estado (BRASIL, 2012). Para garantir 0s
principios basicos da bioética, foi resguardado o anonimato do participante do estudo por meio da

assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS E DISCUSSAO
A participante da pesquisa € identificada por D. F. S., 52 anos, parda, catlica ndo praticante, dona

de casa, casada, G5 P5 A0, natural da cidade de Granja - CE. Foi admitida no dia 08 de novembro



de 2016, na emergéncia de um hospital de grande porte da regido Norte de Sobral, com diagnostico
médico inicial de politraumatismo por violéncia fisica. A partir da analise dos problemas
identificados no Histérico de Enfermagem e no exame fisico da participante, foram formulados
Diagnésticos de Enfermagem, possibilitando a elaboracdo de um Plano de Cuidados de acordo
com o processo de enfermagem proposto por Watson. Diante disso, foram identificados sinais e
sintomas de constipacdo, imobilidade fisica, dor relacionada a fratura, déficit no autocuidado e
sindrome poés-trauma. Para o diagndstico constipacdo, foi realizado o monitoramento do
aparecimento de sinais e sintomas de constipacdo a partir de relatos da participante, além de
identificar os fatores que poderiam estar causando ou contribuindo para a ocorréncia da
constipacdo. A partir desse problema, pode- se intervir de forma a promover um ambiente mais
privativo através da utilizagdo de biombos para a realizagdo das necessidades fisiologicas no
proprio leito. Na tentativa de controlar a dor relacionada a fratura nos membros inferiores e
membro superior esquerdo, foi realizada a administracdo de medicamentos pela equipe de
enfermagem, bem como orientacBes a respeito do posicionamento dos membros, dispostos de
forma a reduzir o desconforto. Em relacdo a mobilidade fisica prejudicada, foi proposta para a
participante 0 uso de cadeira de rodas, buscando estabelecer um pouco de independéncia, além de
orientar quanto a prevencdo de quedas. Associado a essa condicdo, o déficit no autocuidado para
higiene intima foi percebido a partir de relatos acerca da dificuldade em realizar a higienizagdo
adequada. Com isso, foi orientado quanto a necessidade de se manter uma préatica de higiene e
encorajar 0 acompanhante a participar desses rituais. O diagnéstico de sindrome pos-trauma
evidenciado pelo estado psicologico ap6s ter sido vitima de violéncia fisica por conhecidos se
constitui em um processo que afeta psicologicamente, biologicamente e socialmente uma pessoa.
Foi realizada a escuta ativa, bem como instigada a participante a falar sobre esse agravo como
forma de ampliar o repertdrio de mecanismos de enfrentamento da participante e, também,
informacdes sobre a situacdo atual. Em relacdo ao conhecimento deficiente do processo saude-
doenga estabelecido por meio da verbalizacdo do problema pela participante, foram realizadas
acOes de promocao da saude, atraves da facilitacdo da aprendizagem e do ensino sobre 0 processo
da doenca, e sobre os procedimentos que eram realizados. A complexidade do tema violéncia
contra a mulher, aliada a magnitude e aos impactos social, psicoldgico e bioldgico de seus
desfechos, atestam sobre a importancia de estudos com essa temética. Pesquisas devem agregar
contribuicbes da interacdo entre paciente e profissional de saude para constituir a esséncia do

cuidado.
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Quadro 1. Distribuicdo dos diagnésticos de enfermagem identificados em uma mulher vitima de
violéncia fisica, segundo os conceitos da Teoria do Cuidado de Jean Watson. Sobral — CE,
novembro/2016.

Fonte: Elaborado pela autora

CONSIDERACOES FINAIS
A partir da realizagdo deste estudo \verificou-se a importancia das relagdes humanas na
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), pois quando desenvolvidas sob a
perspectiva da Teoria do Cuidado de Watson no processo de recuperacdo de agravos decorrentes
de violéncias fisicas, proporcionam um plano de cuidados que garante ao paciente uma assisténcia
de acordo com as suas proprias necessidades, facilitando a tomada de decisdo dos profissionais.
Nesta perspectiva, percebeu- se que com o apoio familiar e a orientacdo da equipe
multiprofissional em salde e dos discentes de enfermagem, a participante expressou maior
seguranca no autocuidado. Com isso, é essencial a elaboracdo de novos estudos que instiguem a
criacdo de estratégias fundamentadas em teorias de enfermagem vinculadas a SAE no cuidado a

essas vitimas de violéncia.
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