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RESUMO: Neste estudo tentou-se avaliar se a assisténcia de en-
fermagem prestada no Hospital de Clinicas de Porto Alegre cor-
responde as necessidades e expectativas de pacientes cirtrgicos.

INTRODUGAO

Neste trabalho pretende-se relatar a avaliacdo da assisténcia
de enfermagem prestada a pacientes cirlirgicos, antes e durante a in-
ternagdo.

Investiga-se aspectos referentes a adequagdo da assisténcia de
enfermagem as necessidades sentidas pelos pacientes cirGrgicos, e co-
mo estes percebem a atuagdo da enfermagem na resolugdo de seus pro-
blemas.

Como a assisténcia de enfermagem deve ser centrada no pacien-
te, quem melhor do que o proprio objeto da agdo para realizar esta
avaliacdo? _

Para ABDELLAH?, a assisténcia é ineficiente se ndo for consi-
derada também a avaliagdo dos cuidados feita pelo préprio paciente,
quanto as necessidades por ele sentidas.
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A limitada bibliografia bem como o desconhecimento de tra-
balhos praticos ndo nos permitiu aprofundar muitos aspectos como
gostariamos.

DELIMITAGAO DO PROBLEMA

Estudos realizados por HORTA e KAMIYAMAS?® tém demons-
trado que poucos pacientes estdo satisfeitos com a assisténcia recebida.

Preocupadas com este aspecto e questionando os provaveis mo-
tivos desta insatisfagdo, levantou-se algumas indagagoes:

— Existe adequagdo da assisténcia de enfermagem as expecta-
tivas e necessidades sentidas pelos pacientes?

— Como os pacientes percebem a assisténcia de enfermagem
recebida? Que fatores podem determinar o nivel de exigéncia dos pa-
cientes?

DEFINIGAO DOS OBJETIVOS

Estabeleceu-se como objetivos deste trabalho:

— Verificar se a assisténcia de enfermagem prestada em um hos-
pital de ensino corresponde as expectativas e necessidades apresenta-
das por pacientes cirrgicos.

— ldentificar a influéncia de fatores como sexo e classe sécio-
econdmica no nivel de exigéncia dos pacientes quanto a assisténcia
de enfermagem.

— Verificar o nivel de participagdo atribuido & enfermagem
na solugdo dos problemas de salide, pelos pacientes.

REVISAO DA LITERATURA

Todo ser humano tem necessidades bdsicas que precisam ser
atendidas para que possam conviver harmonicamente em Sseu meio.
Normalmente, ele mesmo pode buscar a satisfagdo dessas necessidades.

Na doenga, essas necessidades sofrem alteragGes peculiares,
afetando de modo importante o equilibrio fisico-emocional do pa-
ciente, bem como de todo o ambiente em que vive.

BROWN#* declara que muitos pacientes esperam ser trata-
dos como pessoas individuais pela equipe hospitalar; que demons-
trem interesse e simpatia por seus problemas, fazendo com que sua

170 Revista Galcha de Enfermagem Porto Alegre, 4(2): 169-187, jul. 1983



permanéncia no hospital seja a melhor possivel. Afirma ainda que
pacientes de classes mais altas sdo referidos pelo hospital como mais
criticos e exigentes e que os pacientes de classes mais baixas se carac-
terizam por mostrar-se mais satisfeitos e agradecidos pelo que se faz
por eles.

SOUZA™® refere que o paciente cirrgico teme a cirurgia, tem
medo da dor, do desconhecido, de ficar com limitagOes fisicas, de
morrer; sente-se inseguro e ansioso. A negacdo destes sentimentos, se-
gundo BRUNNER e SUDDARTH® é a reacdo comum das pessoas,
para ndo sentir medo. E um mecanismo de defesa do ego que impe-
de a identificagdo da realidade. Serve, portanto, para diminuir a an-
siedade.

BARHAM?3 afirma que estes sentimentos tornam-se mais
intensos @ medida em que se aproxima a hora da cirurgia. Para esta
autora, a vida do doente hospitalizado torna-se uma série de ativida-
des controladas rigidamente, sobre as quais os doentes tém pouco ou
nenhum controle.

Suas necessidades psicolégicas sdo amplamente ignoradas, di-
ficultando a interacdo enfermeiro-paciente.

KAMIYAMAW chama a atengdo para o fato de, aparente-
mente, as mulheres terem mais medo do desconhecido que os ho-
mens e cita DICHTER: “‘a inseguranga emocional é o primeiro fator
nao médico que precisa ser atendido.”

A resposta do paciente a assisténcia de enfermagem que lhe
é prestada, para SILVA'2, estd na razdo direta do atendimento de suas
necessidades.

ABDELLAH' reforga essa idéia dizendo que a assisténcia so
é eficiente se considerar a avaliacdo dos cuidados feita pelo préprio
paciente, quanto as necessidades por ele sentidas. Diz ainda que se
assim ndo ocorrer, talvez estejamos satisfazendo as necessidades dos
hospitais, dos médicos e das enfermeiras, mas ndo dos pacientes.

KAMIYAMA' relata que a enfermagem deve prestar a assis-
téncia que o paciente necessita e ndo apenas a que deseja receber; é
necessario, porém, o atendimento dos problemas que ele considera
como prioritdarios para que o cuidado seja individualizado e integral.
Cita caracterfsticas de temperamento, inteligéncia, equilibrio emocio-
nal e nfvel sécio econdmico cultural capazes de fazer com que as pes-
soas reajam diferentemente & doenca.

A ilusdo de que a enfermagem € centralizada no paciente mais
do que no hospital, na tarefa ou nos médicos, para NORRIS"!, leva
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as enfermeiras a se considerarem virtuosas e sentirem que correspon-
dem as necessidades dos pacientes.

A assisténcia de enfermagem segundo KAMIYAMA'C parece
ser planejada para necessidades pré-estabelecidas, onde ndo se consi-
deram as expectativas e os problemas de maior importancia para os pa-
cientes. Nesse mesmo trabalho, concluiu ainda que hé& preponderan-
cia da érea bdsica nas expectativas e necessidades sentidas pelos pa-
cientes,

Essas afirmacBes parecem condizer com os dados concluidos
por HORTA e KAMIYAMA? de que apenas 7,7% dos pacientes en-
trevistados estavam satisfeitos com a assisténcia de enfermagem.

MATERIAL E METODO

1 Caracteristicas da Institui¢ao

O estudo foi realizado na empresa pablica Hospital de Clfni-
cas de Porto Alegre (HCPA). Esta Instituigdo é um hospital geral, de
capacidade extra e corpo clinico fechado. Como hospital de ensino,
serve a Escola de Enfermagem e Faculdade de Medicina da Universi-
dade Federal do Rio Grande do Sul como campo de pratica.

No HCPA, existem cinco unidades cirlirgicas. Da amostra, par-
ticiparam pacientes que estavam internados em trés unidades localiza-
das na ala sul que se submeteram a cirurgia geral.

A equipe enfermagem que assiste estes pacientes é constitul-
da por atendentes, auxiliares, técnicos e enfermeiros.

2 Populagdo de Estudo

A populacdo de estudo constitui-se de pacientes adultos, de am-
bos os sexos, submetidos a cirurgia geral.

3 Amostra Selecionada

A selecdo da amostra obedeceu os seguintes critérios:

— pacientes com permanéncia minima de trés dias e que tive-
ram alta durante o perfodo de estdgio das autoras, compreendido entre
05 de novembro de 1982 a 15 de novembro de 1982;

— adultos com idade de vinte a sessenta anos. Segundo a lite-
ratura consultada, é nesta faixa etdria que ocorre maior homogenei-
dade de opinido, havendo grande divergéncia entre os individuos que
se situam fora destes limites (10);
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— pacientes pertencentes a todas as classes socio-economicas,
segundo classificagdo feita pelo Servico de Selecdo Econdmico-Social
do HCPA, assim constitufdo:

Classe Renda Familiar
A Acima de 6 saldrios minimos
B Entre 3 e 6 salarios mfnimos
Cc De 1 a 3 saldrios minimos
D Nado contribuintes

4 Caracterfsticas da Amostra Selecionada

A populagdo estudada compreendeu trinta pacientes interna-
dos na clinica cirlrgica, selecionada segundo critérios anteriormente
descritos.

Pelos dados colhidos verificou-se que doze (40,00%) pacientes
eram do sexo masculino e dezoito (60,00%) do sexo feminino.

Apesar do hospital dividir em cinco as classes econdomicas, foi
encontrada apenas duas classes; doze (40,00%) de classe A e dezoito
(60,00%) pacientes de classe C.

5 Instrumento

No intuito de colher dados para a elaboragdo de um instrumen-
to, procedeu-se um levantamento onde foi indagado a pacientes cirtr-
gicos internados, com alta prevista, quais as expectativas que apresen-
tavam no momento da internacgdo, relacionados ao hospital e equipes
médica e de enfermagem.

Baseadas na literatura e nas referéncias dos pacientes, elabo-
rou-se um questiondrio contendo perguntas fechadas e perguntas aber-
tas. Para testd-lo, entregou-se cinco instrumentos a pacientes os quais
receberam orientagdo de como preenché-los.

Testado o instrumento e identificadas as suas impropriedades,
passou-se as modificagOes e a estrutura definitiva.

O instrumento ficou dividido em duas partes: identificagdo, on-
de constava dados relacionados a sexo e classe s6cio-econdmica; e uma
segunda parte onde se encontravam perguntas abertas e fechadas (ane-
xo ).

Algumas perguntas do instrumento ndo serdo trabalhadas neste
estudo.
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6 Coletas dos Dados

Para unificar as informacgGes a serem dadas aos pacientes, por
ocasido da entrega do instrumento, as duas autoras combinaram quais
as ordens e explicagGes que seriam prestadas.

Cientes de que o paciente teria alta nas proximas vinte e qua-
tro horas, entregava-se o questionario e procedia-se o recolhimento na
hora aprazada pelo mesmo.

A fim de que os pacientes pudessem se expressar livremente,
decidiu-se que o instrumento seria entregue aos sujeitos da amostra,
com a explicagdo dos objetivos de pesquisa, e que o seu preenchimento
ndo seria feito na presenga dos coletadores.

7 Tratamento Estatistico

Aplicados os questiondrios, fez-se a apuragdo dos dados atra-
vés de processamento manual, Como medidas estatfsticas a distribui-
¢do de frequéncia absoluta, expressa em termos de nlimeros de respos-
tas e a distribuicdo relativa, expressa em termos de percentagem.

RESULTADOS
— Apresentacdo e Discussdo

Tabela |

CONCEITO EMITIDO PELOS PACIENTES
QUE POSSUAM INFORMAGCAO ANTERIOR SOBRE
A ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

Conceito
Atribuido Otima Boa Regular | Ruim Total

Possufa

Informagdes no % |n® % n?l % | n®|%|n? %
Sim 16 | 53,30| 5 { 16,70 - - - =121 70,00
Néo B 26,71 1 3,30 - - - = 9 30,00
Total 24 | 80,00| 6 | 20,00 - - —| —] 30 |100,00
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Na tabela | observa-se que 80,00% dos pacientes atribufram con-
ceito Otimo & assisténcia prestada e 20,00% atribuiram conceito bom e
nenhum referiu regular ou ruim.

Verifica-se que dos pacientes estudados, 70,00% possuiam infor-
macgOes anteriores sobre a assisténcia e 30,00% ndo. Dos pacientes que
possufam informacdes anteriores sobre a assisténcia de enfermagem,
53,30% atribuiu conceito 6timo e 16,70% conceito bom & assisténcia
recebida.

Dos pacientes que ndo possufam informagGes 26,70% atribuiu
6timo e 3,30% consideraram boa a assisténcia.

Como nenhum paciente atribuiu regular ou ruim, deduzimos
gue os pacientes estdo satisfeitos com a assisténcia recebida e que
esta corresponde as suas expectativas, contrariando as afirmagbes de
HORTA e KAMIYAMA® que em estudo anterior eonclufram estar ape-
nas 7,70% dos entrevistados satisfeitos com a assisténcia de enfer-
magem.

Tabela |1

2.1 PACIENTES QUE ENCONTRARAM
SOLUGAO PARA SEU PROBLEMA DE SAUDE

Classe A 6 Total
Encontraram
solucdo do pro-
blema de satide n?® % n® % n® %
Sim 12 40 17 56,6 29 96,6
Néo — - 1 34 1 34
Total 12 40 18 60 30 100,00

Na tabela |1, encontram-se as respostas dos pacientes referen-
tes a solugdo ou ndo de seu problema de salde e a que atribuem, re-
lacionado com a classe sdcio-econdmica a que pertencem.

Do total da amostra, 96,00% dos pacientes responderam afir-
mativamente e apenas 3,40% referiram ndo ter solucionado seu pro-
blema de salde.
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2.2 RAZOES ATRIBUIDAS PELOS
PACIENTES A SOLUGAO DE SEU PROBLEMA DE SAUDE

Classe A 6 Total
Razdes n® % n® % no %
Eficiéncia
Médica 9 25 8 22,20 17 47,20
Equipe de
Enfermagem — - 6 16,68 6 16,68
Cirurgia 1 2,76 2 5,56 d 8,34
Bom
atendimento 3 8,34 3 8,34 6 16,68
Nenhuma
atribuicédo — — 3 8,34 3 8,34
Nao
sabia - - 1 2,76 1 2,76
Total 13 36,10 23 63,90 36 100,00

Na tabela 2.2, observa-se que o nimero de respostas é maior
do que o nimero de pacientes (tabela 2.1). Isto é devido ao fato de
ter-se encontrado, em um mesmo questiondrio, mais de uma atribui-
¢do para a pergunta referente a solugdo do problema de salde, pois
esta era uma das perguntas abertas.

Verifica-se nesta tabela que nenhum paciente da Classe A re-
ferenciou a equipe de enfermagem como participante na resolugdo
do problema de sadde, apenas generalizando como bom atendimento.

Somente os pacientes da Classe C consideraram a equipe de
enfermagem como participante na solugdo de seu problema de salde,
embora também tenham referenciado a equipe médica em maior per-
centual.
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Isto consubstancia as afirmagées de BROWN4 de que os pa-
cientes de classes menos favorecidas sentem-se valorizados quando
recebem um tratamento individualizado e global por parte do pessoal
técnico, tido como de nfvel sécio-econdmico mais elevado. Diz ainda
que freqlientemente ouve-se do pessoal hospitalar que pacientes de
classes mais elevadas sdo muito criticos e exigentes.

A autora porém, levanta vdrios questionamentos a esse respei-
to: até que ponto a atitude aparentemente exigente dos pacientes de
classe alta ndo é sinal de sua habilidade de expressar-se melhor e de
sua autoconfianga? E o aparente deslumbramento dos pacientes de clas-
se mais baixa, ndo seria por medo de que suas queixas atrairiam a md
vontade do pessoal? Expressariam a mesma opinido quando safssem
do hospital?

Considera-se que sim porque teve-se o cuidado de aplicar o
questiondrio no momento da alta, justamente para evitar que os pa-
cientes se sentissem pressionados.

Qutro aspecto que poderia justificar este fato, seria o desconhe-
cimento por parte da populagdo em geral, da importancia da enferma-
gem dentro de uma estrutura hospitalar. Isto seria ocasionado pela
falta de liderangas na profissdo? Pelo mito criado de que a enfermagem
ndo é uma ciéncia? Ou o reconhecimento ndo existe apenas porque a
enfermagem nédo estd identificando e atendendo as necessidades dos pa-
cientes de acordo com as prioridades estabelecidas pelos mesmos, in-
fluindo negativamente na interagdo paciente-enfermeira?
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Tabela 11

RAZOES QUE LEVARAM OS PACIENTES A ATRIBUIR 0S
DIFERENTES CONCEITOS A ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

3.1 CLASSE A

Conceitos Otimo Bom Total
Razdes n® % n® % n9 %
Atencdo, respeito, cari-
nho e dedicacdo 5 31,26 2 12,60 7 43,75
Boa administragdo
e organizagdo 2 12,50 1 6,25 3 18,76
Qualificagdo
técnica 2 12,50 - - 2 12,50
Bom nrvel das facul-
dades de enfermagem - — 1 6,25 1 6,25
Néo fez
atribuicGes 3 18,76 - - 3 18,75
Atribuiu
a nada - g - - = =
Total 12 75,00 4 25,00 16 100,00
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3.2 CLASSE C

Conceitos Otimo Bom Total

Razbes n® % n® % no %

Atencdo, carinho ee

dedicacdo 7 31,83 i — 7 31,83

Capacidade profis-

sional 4 18,18 - - 4 18,18

Ndo teve carinho

por ser do INPS — — 1 4,54 1 4,54

OrientacGes 1 4,54 - - 1 4,54

Ndo fez

atribuigGes 6 27,28 2 9,09 8 36,37

Atribuiu a

nada - - 1 4,54 1 4,54

Total 18 81,83 4 18,17 22 100,00
A Tabela Il apresenta as razOes que levaram os pacientes a

atribuir diferentes conceitos a assisténcia de enfermagem recebida
durante a sua internagdo no HCPA.

Pode-se observar que tanto os pacientes de Classe A (75,00%)
como os da Classe C (81,83%) atribuiram conceito 6timo para a assis-
téncia de enfermagem recebida. Somente 25,00% da Classe A e 18,17%
da C atribuiram conceito bom e nenhum referiu regular ou ruim. O fa-
to de que 6,83% a mais da Classe C tenha atribufdo conceito mais ele-
vado, pode encontrar justificativa nas afirmacSes de BROWN? ao falar
dos diferentes niveis de exigéncia dos pacientes, de acordo com a classe
a que pertencem. Observa que os pacientes pertencentes a nfveis s6cio-
econdmicos mais altos possuem maior habilidade de observagdo critica
por estarem mais acostumados a receberem atencdo individualizada e
qualificada.
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Isto deve explicar o fato de que sé os pacientes da Classe A
apontaram outros aspectos que ndo os da drea basica.

As razOes que constam nas tabelas 3.1 e 3.2 também variaram
em natureza e freqléncia relativa, sequndo a classe sécio-econdmica.
Verifica-se uma tendéncia a referenciar o atendimento de necessidade
afetivas, 43,76% da Classe A e 31,83% da Classe C, como responsdveis
pelo bom atendimento de enfermagem.

Esses dados parecem condizer com os achados de KAMIYA.:
MA'0, A autora constatou a predominancia da area bdsica nas expecta-
tivas dos pacientes em relagdo a assisténcia de enfermagem. O fato de
se identificar nas tabelas acima maior expressdo da area bésica como de-
terminante do bom atendimento, faz supor que a enfermagem do HCPA
estd satisfazendo as necessidades dos pacientes nesta drea.

Também o item qualificacdo técnica foi identificado apenas pela
Classe A (12,50%). A Classe C mencionou, porém, capacidade profissio-
nal (18,18%). Acredita-se que esta Gltima qualidade engloba a qualifi-
cacdo técnica, podendo, portanto, a diferenga ser apenas de vocabu-
lario.

Chama aten¢do a resposta de um paciente pertencente a Classe
C, o qual queixou-se de ndo ter recebido carinho por ser previdenciério,
contrariando, porém, outras respostas de pacientes da mesma classe.

Em ambas as classes houve casos em que os pacientes ndo fize-
ram justificativas, sendo o indice mais elevado na Classe C (36,37%). Es-
te fato talvez tenha ocorrido por dificuldade dos pacientes em expres-
sarem, de forma escrita, suas opinides.

180 Revista Gatcha de Enfermagem Porto Alegre, 4(2):169-187, jul. 1983 -



Tabela 1V

SENTIMENTOS DE MEDO E
INSEGURANGCA EXPRESSADOS PELOS PACIENTES

4.1. SEXO MASCULINO 4.2. SEXO FEMININO
Sentiu medo Sentiu medo
e Total e Total
inseguranga insegurancga
no % no %
Sim 8 66,66 Sim 10 55,65
N&o 4 33,37 N&o 8 44,44
Total 12 100,00 Total 18 100,00

A tabela IV se refere as respostas dos pacientes quanto a apre-
sentagdo e sentimentos de medo e inseguranca por ocasido da interna-
¢do, a intervengdo da equipe de enfermagem nestas necessidades e o
quanto essa atengdo minimizou estes sentimentos.

Na tabela 4.1 verifica-se as respostas quanto a manifestacdo de
medo e inseguran¢a dos pacientes masculinos.

Observa-se que 66,66% dos pacientes responderam afirmando
sentir medo e inseguranca e 33,37% negaram estes sentimentos.

Na tabela 4.2, de pacientes do sexo feminino, nota-se que
55,65% admitiram ter 'apresentado medo e inseguranca. Os restantes
44 44 negaram.

BRUNNER e SUDDARTHS citam a negagdo como o mecanis-
mo de defesa que o ego utiliza para diminuir a ansiedade frente ao des-
conhecido. Isto talvez explique o fato de as mulheres terem negado os
referidos sentimentos mais que os homens.

KAMIYAMA'™ diz que aparentemente, as mulheres demons-

tram mais medo que os homens, o que discorda dos dados acima re-
feridos.

Também devem ser consideradas as caracteristicas individuais
que interferem nas reagGes das pessoas frente a doenca.
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4.3 ATENGAO DISPENSADA PELA EQUIPE
DE ENFERMAGEM AOS PACIENTES QUE APRESENTARAM
SENTIMENTOS DE MEDO E INSEGURANGCA

Recebeu atengéo Pacientes
da
enfermagem no %
Sim 17 94,45
Néo 1 5,56
Total 18 100,00

A tabela 4.3 referente ao atendimento ou ndo, pela equipe de
enfermagem em relagdo aos sentimentos de medo e inseguranga dos
pacientes.

Verifica-se que 94,45% dos pacientes referiram ter tido atencéo
nesse aspecto.

Isto discorda do que BARHAM?® declara quanto a dificuldade
de intera¢do enfermeiro-paciente, afirmando que as necessidades psico-
I6gicas sdo amplamente ignoradas.

4.4 NIVEL DE CONTRIBUIGAO DA ENFERMAGEM
PARA DIMINUIR OS MEDOS E INSEGURANGAS

Sexo

Nivel Masculino Feminino Total

de con-

tribuicdo no % ng % no %
Muito 6 35,29 9 53,94 15 88,24
Pouco 1 5,88 1 5,88 2 11,76
Nada - - — - — —
Total 7 41,17 10 58,83 17_ 100,00
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A tabela 4.4 é referente ao grau de contribuigdo da enferma-
gem quanto aos problemas de medo e inseguranga sentidos pelos pa-
cientes.

Dos dezessete pacientes que referiram tais sentimentos, 88,24%
acharam que a enfermagem ajudou muito a diminuir suas preocupacdes,
sendo que 35,29% eram do sexo masculino e 52,94% do sexo feminino.

Apenas 11,76% admitiram que a enfermagem contribuiu a nf-
vel de pouco, sendo 5,88% do sexo masculino e 5,88% do sexo femi-
nino.

O fato de que a maioria dos pacientes, 88,24%, admitiu a con-
tribuicdo da enfermagem como muito importante para diminuir seus
medos e insegurangas, condiz com a afirmagdo de SILVA1? de que é
o atendimento das necessidades dos pacientes que determinam a sua
reacgdo a assisténcia de enfermagem prestada.

Provavelmente, os pacientes foram atendidos nas suas necessi-
dades. porque no HCPA é aplicado o processo de enfermagem, onde
sdo identificadas as percepgdes, expectativas e necessidades bésicas dos
pacientes. A partir desses dados é feito o levantamento de problemas
e elaborado um plano assistencial global.

Qutra razdo, seria a existéncia de dois enfermeiros por unida-
de nos dois turnos diarios e um durante a noite. CIETTO? em seu es-
tudo, constatou que hd maior eficiéncia quando existe mais enfermei-
ros presentes. Este nimero de profissionais torna possivel a visitagédo
didria aos pacientes e conseqliente identificagdo das necessidades dos
mesmos.

Este percentual de 88,24% dos que foram atendidos pela en-
fermagem, contradiz a afirmacdo de ABDELLAH' que, talvez, esie-
jam sendo satisfeitas as necessidades dos hospitais, médicos e enfer-
meiras em detrimento das necessidades dos pacientes. Também confir-
ma os achados de BURLAMAQUE® que ao estudar as fungBes e ativi-
dades dos enfermeiros, de unidades de internagdo médico e cirlrgica
do HCPA encontrou que 50% da jornada diéria de trabalho do enfer-
meiro era dispensada a funcgdo assistencial,

CONCLUSOES

Os resultados obtidos permitem chegar as seguintes conclusdes:

— E elevado o grau de satisfagdo dos pacientes em relagdo a
assisténcia de enfermagem recebida, j4 que 80% atribuiu conceito Oti-
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mo e 20% atribuiu bom, e nenhum atribuiu regular ou ruim.

— Apesar de considerarem a assisténcia de enfermagem do
HCPA, como 6tima e boa, a maioria dos pacientes ainda ndo reconhe-
ceu a enfermagem como participante na solucdo de seu problema de
salde, sendo esta participacgédo referenciada apenas pela classe C.

— H4 uma predominancia, em ambas as classes s6cio-econdomi-
cas, do atendimento de necessidades da area basica como responsaveis
pela boa assisténcia de enfermagem.

— Os sentimentos de medo e inseguranga variam de acordo com
o sexo, tendo predominéncia no sexo masculino.

— A equipe de enfermagem valoriza as necessidades emocionais
dos pacientes, visto que 94,45% dos pacientes receberam atendimento
nesta drea e destes, 88,24% admitiram que essa atencdo contribuiu
muito para minimizar os sentimentos de medo e inseguranga.

— Todos esses dados nos permitem concluir ainda que a assis-
téncia de enfermagem prestada no HCPA corresponde as expecta-
tivas dos pacientes.

SUMMARY : An attempt has been made in this research to eval-
vate whether the nursing attendance given at Hospital de Clfni-
cas de Porto Alegre corresponds with the needs and expectations
of the cirurgic patients or not.
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1

ANEXO |

Identificagdo
Sexo () Feminino
() Masculino A() B() c€() DI()
Il. Perguntas
. Ja possuia informag®es a respeito da assisténcia de enfermagem des-
te hospital?
( )Sim ( ) Néo
. Encontrou a solugdo de seu problema de saGde?
( )Sim () Ndo

10.

1.

186

. A que atribui?

. Na sua opinido a assisténcia de enfermagem prestada neste hospital

foi:
( ) Otima ( ) Boa { ) Regular () Ruim

. A que atribui?

. Quanto a equipe de enfermagem, recebeu carinho, atengéo, dedica-
¢do?
()Sim () Ndo () Asvezes

. Recebeu explicacGes sobre sua doenga, tratamento e exames?
( )Sim ( ) Ndo

. Em caso afirmativo, de quem?
( ) Médico ( ) Estagiérios ( ) Atendente de
Enfermagem ( ) Enfermeira () Auxiliar de
Enfermagem () Outros

. Recebeu orientacgdo da enfermeira quanto a:

() Pré-Operatério ( ) Pés-Operatério

() Vida pés-alta () Cuidados de enfermagem recebidos

() Néo recebeu orientagéo.

Sabemos que os pacientes apresentam por ocasido da internagdo me-
dos, insegurangas. O(a) Sr(a) também teve esses sentimentos?

( )Sim ( ) Néo

Em caso afirmativo, eles receberam aten¢do por parte da equipe de
enfermagem?

() Sim ( ) Néo
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12. Esta atengdo contribuiu para diminuir suas preocupagdes a nivel de:

() Muito ( ) Pouco ( ) Nada

13. Em que éarea foi melhor atendido pela enfermagem?

( ) Técnica: curativos, injecBes, controle de sinais vitais (tempe-
ratura, etc), administragdo de medicamentos, etc,

( ) Basica: orientagGes sobre doenga, exames, tratamento, es-
clarecimentos sobre os cuidados de enfermagem re-
cebidos. OrientagGes antes e apds a cirurgia. Orien-
tacdo de vida apds a alta.

Apoio emocional quando necessitava, etc.
() Ambas

{( ) Nenhuma.
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