Revista Horus, v. 6, n. 1, p. 138-150, 2011.

ARTIGO ORIGINAL

DIAGNOSTICO DE ENFERMAGEM DA NANDA INTERNACIONAL NOS
TRABALHADORES COM NiVEIS PRESSORICOS ALTERADOS DE UM
SUPERMERCADO DO INTERIOR PAULISTA

Miriana de Céassia Alves Marcari!, Claudinei Santos?

RESUMO
O presente estudo identifica a incidéncia de niveis pressoricos alterados em trabalhadores de um
supermercado na cidade de Assis/SP, através da aplicagdo da Taxonomia da NANDA Internacional nos
casos identificados e analise dos diagndsticos de Enfermagem mais freqiientes. Foram examinados 113
trabalhadores registrados no local, 47 homens e 66 mulheres. A coleta de dados se deu através
sistematizagdo da assisténcia de enfermagem, que foi guiada pelo historico de enfermagem com perguntas
fechadas, roteiro de exames fisico direcionado a hipertensdo arterial. Os cincos diagnoésticos de enfermagem
encontrados foram priva¢des do sono, nutricdo alterada com ingestdo maior do que as necessidades
corporais, nutrigdo alterada com ingestdo menor do que as necessidades corporais, déficit de conhecimento
e o mais freqiiente foi o diagnéstico de ansiedade, por padrdes de resposta sentir, mover, trocar ¢ perceber.
Os dominios foram psicossocial e a classe emocional, dominio funcional e classe sono/repouso, dominio
funcional e a classe nutri¢do, dominio psicossocial e a classe conhecimento. Diante desses resultados,
identificamos 29 trabalhadores (25,60%) com niveis pressoricos elevados. Ressaltamos ainda que a
importancia da elaboragdo de intervencdo através da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
Ocupacional visa o trabalhador e sua qualidade de vida, como também a sua valorizacdo e respeito pela
empresa, ¢ consequentemente o aumento da produtividade. Palavras-chave: diagnostico de enfermagem;
niveis pressoricos alterados; trabalhadores.

ABSTRACT
This study identifies the incidence of altered pressure levels in workers at a supermarket in the state of Sao
Paulo Assis / SP, implementation of NANDA International Taxonomy of identified cases and review of
nursing diagnoses more frequent. Were examined 113 workers were registered on the site, 47 men and 66
women. Data collection occurred through systematization of nursing care, which was guided by the history
of nursing with closed questions, written by physical examination directed hypertension. The five nursing
diagnoses found were deprived of sleep, nutrition intake changed with greater than body requirements,
nutrition intake changed with less than body requirements, and lack of knowledge was the most frequent
diagnosis of anxiety, response patterns feel, move, change and understand. The areas have been
psychosocial and emotional class, and class field functional sleep/rest area and functional class nutrition,
psychosocial domain knowledge and class. Given these results, we identified 29 employees (25.60%) with
high blood pressure. We also emphasize the importance of establishing intervention by Care System
Nursing Occupational seeks workers get better health habits, as well as their appreciation and respect for
the company, and therefore place increased productivity.
Key words: nursing diagnosis; high blood pressures; workers.

INTRODUCAO
A Sociedade Brasileira de Cardiologia utiliza-se a recente classificagdo, a pressao

ideal considerada 6tima € 120 sistolica e 80 diastolica. (CAMPOS 1999, p. 06).

De acordo com o Ministério da Saude, 1998 p. 5 hipertensao é:
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Acima de 140 por 90 mmHg. Essa doenca ¢ herdada dos
pais em 90% dos casos, mas ha varios fatores que
influenciam nos niveis de pressdo arterial, entre eles
fumo, consumo de bebidas alcodlicas, obesidade,
estresse, grande consumo de sal, niveis altos de
colesterol, falta de atividade fisica. Os sintomas da
hipertensdo costumam aparecer somente quando a
pressdo sobe muito: podem ocorrer dores no peito, dor de
cabega, tonturas, zumbido no ouvido, fraqueza, visdo
embagcada e sangramento nasal.

A prevaléncia estimada de hipertensao ¢ de 35% da populagdo com mais de 40 anos.
Isso significa 17 milhdes de pessoas com a doencga. Entre os brasileiros com mais de 60 anos,

mais de 60% tém a doenga. (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica no Brasil, 2007)

Diversos autores indicam procedimentos a serem empregados junto aos pacientes
com niveis pressoricos alterados, buscando seu envolvimento integral com o tratamento,

e conseqiiente controle da doenga (PAVAN, 2005. p. 173 - 178)

Ao longo dos anos a enfermagem vem se desenvolvendo, passando por vérias fases
desde os tempos das civilizagdes mais antigas, onde as pessoas que prestavam cuidados
aos doentes faziam apenas por caridade. A partir do século XIX Florence Nighingale traz
um novo enfoque para a Enfermagem e o seu desenvolvimento cientifico (FOSCHIERA

et al; 2004 p. 02).

No Brasil, 1982 Wanda de Aguiar Hora foi um importante marco no sentido de
propor uma assisténcia de enfermagem sistematizada incluindo processo de diagnostico,
analise e interpretacdo de dados, identificacdo das necessidades do paciente e formulagao

do diagnostico de enfermagem (PAVAN et al 2005 p. 173 - 178)

Sobre o processo de enfermagem, Iyer afirmou que:

Consiste numa ampla estrutura tedrica em que a
enfermagem se apoia. Esse processo € composto por
historico, diagnéstico, plano assistencial, prescricdo,
evolugdo e prognéstico. Além da aplicacdo dessa
estrutura tedrica a pratica assistencial, exige-se do
enfermeiro a capacidade de solucionar problemas,
através de habilidades cognitivas e técnicas interpessoais
direcionadas a promover o bem estar do trabalhador,
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familiares ¢ comunidade. (IYER apud NASCIMENTO,
2005, p. 353)
No plano assistencial o diagnostico de enfermagem ¢ de grande importancia nas

tomadas de decisoes, ja os profissionais de enfermagem encontram muitas dificuldades

em aplicalos (FOSCHIERA, 2004, p. 02).

Os diagnosticos de enfermagem sdo definidos como a identificacdo de problemas
reais ou potenciais no estado de saude do trabalhador, que deve ser assistido através das

fungdes exclusivas de enfermagem (NASCIMENTO apud YER, 2005 p. 325).

Sobre os diagndsticos de enfermagem, Crossetti considerou que oferece ao
enfermeiro um processo de trabalho, embasado nos problemas detectados anteriormente,
em um plano de agdes especificas ao paciente com uma assisténcia com qualidade e

eficiéncia. (FOSCHIERA apud CROSSETTI, 2004 p.01).

Os diagnosticos de enfermagem proporcionam ao enfermeiro um plano de acao, que
o aproxima de seu objeto de trabalho através de agdes anteriormente refletidas, embasado
nos problemas detectados no paciente (FOSCHIERA apud CROSSETTI,
2004, p. 01).

E através dos diagndsticos de enfermagem que se torna possivel o levantamento e

conclusao de dados envolvendo raciocinio e julgamento (CROSSETTI, 1995, p.01)

Em 1982 com os conceitos de Horta, surgiu a precursora da criagdo da NORTH

AMERICAN NURSING DIAGNOSIS ASSOCIATON NANDA Internacional,
enfermeiras canadenses (PAVAN et al; 2005 p. 173 - 178)

Em 1990, a NANDA Internacional aprovou a definicdo de diagnosticos de
enfermagem para um julgamento clinico a respostas do individuo, da familia ou

comunidade aos problemas de saude, proporcionando base para as intervengdes de

enfermagem (NANDA 2002 p.78).

Toledo afirmou que os diagnoésticos de enfermagem sao constituidos:

Por nove padrdes de resposta humana a base conceitual
para a organiza¢do dos diagnodsticos de enfermagem
permite abordar o trabalhador em todos os aspectos de
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sua vida. O critério utilizado para examinar o trabalhador
pela avaliag@o de sua resposta humana frente a satisfagédo
de suas necessidades basicas compreende ndo sO6 o
contingente afetado, como também, mostra o seu
potencial que permanece sadio, facilitando as
intervengdes de enfermagem. (TOLEDO apud
NASCIMENTO 2005 p. 365)
Os padrdes de resposta humana anexados aos diagnodsticos t€ém como base nove
padrdes: trocar, comunicar, relacionar, valorizar, escolher, mover, perceber, conhecer e

sentir, constituindo a Taxonomia I (NANDA, 2000 p.79).

De acordo com Nanda (2000 p. 80) os padrdes de resposta humana se definem em
trocar: envolve dar e receber mutuos; comunicar: enviar mensagens; relacionar: o
estabelecimento de laco; valorizar: atribui¢ao de valores relativos; escolher: a selegao de
alternativas: mover: atividade; perceber: recepcdo de informagdes; conhecer: o

significado associado com a informacao.

Em 1994, o Comité de Taxonomia - parte da NANDA — enfrentando sérias
dificuldades para classificar novos diagnosticos que eram aceitos, reconheceu que era
viavel uma nova estrutura para a classificacdo dos diagnosticos de enfermagem da
NANDA internacional, eram classificados como citado o paragrafo anterior pela

Taxonomia I, em 2000 foi decidido, entdo pela taxonomia II.

Essa taxonomia II foi recém aprovada em Abril de 1994, Bienal uma conferéncia
onde participou o Comité de Taxonomia da NANDA Internacional, nesta conferéncia foi
inserida os novos diagnoésticos recém-aprovados na estrutura revisada da taxonomia I,
nesta conferéncia foram realizadas modificagdes na estrutura, Uns dos dominios da
estrutura original divididos em dois para reduzir o numero de classes e diagndsticos. Um
dominio separado para o desenvolvimento e crescimento, pois a estrutura original ndo o
continha varios outros dominios recomendados para melhor refletirem os conteudos dos
diagnosticos. A estrutura taxonomica afinal € tdo parecida com aquela original de Gordon,
mais reduziu erros de classificagdes e redundancias a quase zero, um estado muito

desejavel em uma estrutura taxondmica (NANDA, 2008 p. 291.292).
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Com a implantagao da sistematizagao da assisténcia da enfermagem, podera ocorrer
a diminui¢do dos niveis pressoricos alterados ¢ o aumento da qualidade de vida do

trabalhador.

Deste modo, o objetivo desta pesquisa foi identificar a incidéncia de niveis

pressoricos alterados nos trabalhadores de um supermercado do interior paulista.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa de campo, de natureza exploratdria quanti-qualitativa,

cuja amostra ¢ de trabalhadores de um supermercado do interior paulista.

Delineamentos da Pesquisa Local do estudo
As consultas de enfermagem foram realizadas em supermercado Casa Avenida

Comércio e Importacdo LTDA, (Loja Max), situada na cidade de Assis/SP.

Sujeitos do estudo

Foram examinados 113 trabalhadores, 47 (Quarenta e sete) homens ¢ 66
(Sessenta e seis) mulheres, trabalhadores registrados no local com analise dos dados
acerca do estado de satde dos trabalhadores com levantamento dos diagndsticos de

enfermagem.

Critérios para selecio do estudo:

Inclusdo: Trabalhadores com vinculo empregaticio com a empresa local onde foi

realizada a pesquisa.

Exclusdo: Trabalhadores da mesma empresa que ndo apresentardo niveis
pressoricos alterados, conforme a V diretrizes brasileiras de hipertensdo arterial, da

Sociedade Brasileira de Cardiologia. (Anexo 1).

142



Revista Horus, v. 6, n. 1, p. 138-150, 2011.

ARTIGO ORIGINAL

Coletas de dados

A coleta de dados se deu através sistematizagdo da assisténcia de enfermagem,
que foi guiada pelo historico de enfermagem com perguntas fechadas, roteiro de exames
fisicos e psiquicos com base nos critérios por nove padrdes de resposta humana que
culminaram nos diagnosticos de enfermagem da taxonomia II da NANDA 2008, com
anuéncia dos funcionarios através do termo de consentimento livres esclarecido (anexo

%)

Através do exame fisico realizou-se a verificagdo da pressao arterial conforme a
técnica da V diretrizes brasileiras de hipertensdo arterial, da Sociedade Brasileira de

Cardiologia (anexo III).

Analise dos dados

As fichas com os dados sobre os trabalhadores foram entdo lidas e analisadas, sendo
que apos criteriosa observagao, classificacao e interpretacao destes dados, identificaram-
se os diagnodsticos de enfermagem face aos problemas apresentados, registrando-os no

impresso proprio, usando o referencial da Taxonomia Il NANDA 2008.

Para a andlise foram consideradas as seguintes varidveis: Identificacdo, fatores de
riscos pessoais, fatores de riscos familiares, sistema nervoso, apescto emocional, aporte

de 02, regulacao fisioldgica, nutrigcdo, sistema génito urinario (anexo IV).

RESULTADOS

Apds a exclusdo a amostra foi constituida por 29 trabalhadores com niveis
pressoricos alterados que representa 25,60 % da populagdo de trabalhadores destes 18

(62,06 %) do sexo masculino e 11 (37,94%) do sexo feminino (Tabela I).

Tabela I. Distribui¢ao do numero (n) e porcentagem (%) dos trabalhadores com niveis pressoricos
alterados.

Niveis Pressoricos Alterados (n) (%)

Sexo masculino 18 62,06
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Sexo feminino 11 37,94
Total 29 25,60

Os cincos diagnosticos de enfermagem encontrados foram disturbios do padrido do
sono, nutri¢do alterada com ingestdo maior do que as necessidades corporais, nutri¢ao
alterada com ingestdo menor do que as necessidades corporais, déficit de conhecimento e
o mais freqiliente foi o diagnostico de Déficit de conhecimento sobre a doenga (Tabela

).

Tabela II. Distribuicdo do numero (n) e porcentagem (%) dos trabalhadores segundo os
diagnosticos de enfermagem identificados.

Diagnosticos de Enfermagem (n) (%)
Ansiedade
homens 09 31.03
mulheres 09 31.03
Disturbio do padrao do sono
homens 02 6,89
mulheres 07 24,13
Nutri¢ao desequilibrada mais do que as necessidades corporais
homens 07 24,13
mulheres 03 10,34
Nutri¢do desequilibrada menos do que as necessidades corporais
homens 01 3,44
mulheres 0 0
Déficit de conhecimento sobre a doenca
homens 10 34,48
mulheres 04 13,79
DISCUSSAO

Pertence ao dominio psicossocial e a classe emocional que envolve ao estado mental
ou sentimento que pode influenciar as percepgdes sobre o mundo, os trabalhadores através
repetidos emocgdes, adquiriu a um estresse emocional, devido as cargas horarias e as
demandas do trabalho, e principalmente as preocupacdes e desafios do dia-a-dia,
aumentando o nivel de adrenalina e noradrenalina consequentemente elevando o nivel da
pressao arterial (NANDA 2008 p 329; CHAVES, 2009 p. 162). Deste modo, a

caracteristica definidora foi aumento da pressao sanguinea.
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Em relacdo a privagdo do sono, este ¢ o diagnostico que pertence ao dominio
funcional e a classe sono/repouso que envolve a qualidade dos padrdes de sono, descanso
e relaxamento. Este distarbio interfere na qualidade do sono do trabalhador, gerando
conseqiiéncias que podem comprometer seu desempenho profissional, e no seu estilo de
vida (PAVAN et al. 2005 apud NOBREGA & GARCIA, 1994; CUNHA. 2002 p. 173-
178).

Os fatores relacionados encontrado foram: desconforto prolongado psicolégico,

depressao, solidao, tristeza.

Os niveis pressoricos alterados causam certo desconforto psicologico ao trabalhador

que esta associada a falta de sono (PAVAN et al; 2005 p. 173-178).

As caracteristicas definidoras encontradas foram despertares prolongadas,
dificuldades para adormecer, sonoléncias matutinas e principalmente apds o almocgo,
cansago ao acordar, esses sinais podem ser devido ao uso de medicagdes para tratar
patologias de hipertensao e também podem estar associados a outras patologias (NANDA,

2008 p. 256).

Problemas relacionados com esse diagndstico sdo a falta de exercicio fisico,
alimentagdes irregulares podem vir a favorece a auséncia de sono noturno,
consequentemente o trabalhador terd a sonoléncia, cansago, perda de concentragao no seu
ambiente de trabalho resultando em dificuldade de manter o ritmo natural de vida

(PAVAN et al; 2005 p. 173-178).

Ja o diagnostico nutricional, este ¢ o diagndstico ao dominio funcional e a classe
nutricdo que sdo os processos relacionados a ingestao a assimila¢ao e ao uso de nutrientes,
envolve dar e receber mutuos ¢ definido pela ingestdo de nutrientes que excede as

necessidades metabdlicas (NANDA, 2008 p. 322).

A prevaléncia de obesidade tem aumentado em todo o Brasil e aliado a hipertensao
arterial vem se tornando um importante fator de risco para os trabalhadores, desta forma

o sobrepeso, habitos e atitudes adquiridas tem & probabilidade desenvolver Hipertensao
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Arterial e diminuir a expectativa de vida do trabalhador (NOBREGA et al; 1994 p. 06-
07).

O fator relacionado identificado foi ingestdo excessiva em relagdo as necessidades

metabolicas.

A caracteristica definidora foi comer em resposta a sugestdes internas alem da fome,
por exemplo, a ansiedade, nivel de atividade sedentario o peso 20% acima do

recomendado para a estatura segundo IMC.

De acordo com a Organiza¢do Mundial da Satde, o indice de massa corporea deve
ser calculado dividindo o valor do peso em quilos (Kg) pelo quadrado da altura medida

em metros (Kg/m?) (NASCIMENTO, 2006 p.334)

E o diagnostico ao dominio funcional e a classe nutrigdo que sdo 0s processos
relacionados a ingestdo de nutrientes insuficientes para satisfazer as necessidades

metabolicas (NANDA, 2008 p. 322).

O fator relacionado capacidade de ingerir os alimentos devido aos fatores

psicolégicos, bioldgicos e econdmicos.

A caracteristica definidora foi relato de ingestao inadequada de alimentos, menor
do que a por¢do didria recomendada e peso corporal 20% abaixo do ideal, fraqueza,

saciedade imediata, perda de peso, falta de interesse na comida e falta de informacao.

Existe uma inadequacdo nutricional dos na alimentagdo dos trabalhadores
examinados, devido a o horario de trabalho que normalmente ¢ corrido sem intervalos e
mesmo na auséncia do trabalho os trabalhadores nao se tém uma inadequag¢ao nutricional

devido ao habito alimentar e a falta de informacao em relagdo a nutricao.

Diante dos fatos e considerando o Ministério do Trabalho e Emprego, identificouse
a importancia de uma alimentagdo adequada, trazendo como conseqiiéncias melhoria das
condig¢des nutricionais dos trabalhadores com repercussdes positivas na qualidade de vida,

reducdo dos acidentes de trabalho e aumento da produtividade, tendo como embasamento
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através da consolidagio das leis de trabalho (MINISTERIO DO TRABALHO E
EMPREGO, 2008)

Trabalho com duracao de Seis (seis) horas ¢ obrigatorio o trabalhadores realizar um
intervalo de 15 (quinze) minutos (artigo 71 na se¢do III de descanso) (MINISTERIO DO
TRABALHO E EMPREGO, 2008).

E em relagdo ao conhecimento sobre a doenca, este € o diagnostico que pertence ao
dominio psicossocial e a classe conhecimento, sendo a compreensdo e habilidade de
aplicar informagdes para promover, manter e restabelecer a satde ¢ a falta em que o
trabalhador tem a ter informagdes corretas, dificultando o seu bem estar. (NANDA, 2008

p. 328).

Estudos revelam que no Brasil apenas 10,4% dos individuos adultos tinham pressao
arterial controlada (< 140/90 mmhg). E sabiam ser hipertensos essa populagdo ¢ formada
por individuos com idade avancada, obesidade e baixo nivel educacional, entretanto
muitos trabalhadores e ou pessoas ndo sabem que sao hipertensos (PAVAN et al; 2005 p.

173-178).

Nos fatores relacionados apareceu a falta de interesse em aprender sobre a patologia,
experiéncia prévia com esta patologia em especial, dificultando o conhecimento e o déficit
cognitivo e o nivel baixo de escoralidade que contribui para a dificuldade em relagao a

patologia hipertensdo (PAVAN et al. 2005; NANDA, 2000 p. 118).

A caracteristica definidora que apareceu foi a falta de conhecimento sobre a doenca
e nao ter tido orientagdes previas sobre a patologia pelo médico. (PAVAN et al.

2005 p. 173-178).

CONCLUSOES

Ao concluir este trabalho, identificamos a incidéncia de niveis pressoricos elevados
nos trabalhadores. Ressaltamos ainda que a importancia da elaboracao de intervencao
através da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem Ocupacional visa a qualidade
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vida do trabalhador, como também a sua valorizagdo e respeito pela empresa, e

conseqiientemente o aumento da produtividade.
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