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UM OLHAR SOBRE O PROCESSO DE ENFERMAGEM COM
ENFASE NO HISTORICO DE ENFERMAGEM

ANTUNES, Juliana Costa Dal Forno:* KAEFER, Cristina Thum 2

Resumo

A pesquisa enfatiza a importancia da utilizacdo da Sistematizacdo da
Assisténcia na pratica da Enfermagem, relacionando a anamnese nos pacientes,
para se ter uma consulta de enfermagem efetiva diante das necessidades dos
pacientes, e assim poder realizar diagnosticos e Planos de Cuidados centrados na
realidade dos pacientes.O objetivo geral da pesquisa é discorrer sobre o processo
de enfermagem com énfase no histérico de enfermagem relacionado ao exame
fisico. O exame fisico € de extrema relevancia na avaliacdo do paciente e no
esclarecimento do diagnostico de enfermagem, promovendo subsidios para um
planejamento da assisténcia de acordo com as necessidades e anormalidades
encontradas. Este estudo trata-se de uma pesquisa de carater de Revisdo de
Literatura, para Silva (2001) a revisdo de literatura resultara do processo de
levantamento e analise do que ja foi publicado sobre o tema e o problema de
pesquisa escolhidos. Conclui-se que o exame fisico € de extrema relevancia na
avaliacdo do paciente e no esclarecimento do diagnostico de enfermagem,
promovendo subsidios para um planejamento da assisténcia de acordo com as

necessidades e anormalidades encontradas.
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Introducéo

Atualmente uma das preocupacdes dos profissionais de saude, é
proporcionar uma assisténcia de enfermagem adequada e com qualidade ao cliente,

familia e comunidade.

Esta preocupacédo se efetiva na pratica, pela utilizacdo da sistematizacédo da
assisténcia de enfermagem, na qual € utilizado o Processo de enfermagem, onde se
divide em etapas: Historico de enfermagem, diagnostico de enfermagem, prescricdo

de enfermagem, evolucao de enfermagem, progndstico de enfermagem.

Neste contexto o presente estudo aborda com propriedade a primeira etapa
do processo de enfermagem, utilizado como ferramenta na consulta do profissional
enfermeiro, o Histérico de Enfermagem. Este por sua vez é entendido como uma
etapa na qual se realiza a Anamnese ou Exame Fisico procedimento de extrema
importancia para avaliacdo do paciente e identificagdo dos diagndsticos e

planejamento das acfes de enfermagem.

O exame fisico é utilizado como uma ferramenta para auxiliar no diagnostico
de enfermagem. A enfermagem deve identificar e relacionar anamnese com o0s

sintomas do paciente e seu diagnostico clinico.

O objetivo geral da pesquisa é discorrer sobre o processo de enfermagem
com énfase no historico de enfermagem relacionado ao exame fisico. A pesquisa se
justifica devido a importancia da utilizacdo da Sistematizacdo da Assisténcia na
pratica da Enfermagem, enfatizando a da anamnese nos pacientes, para se ter uma
consulta de enfermagem efetiva diante das necessidades dos pacientes, e assim
poder realizar diagndsticos e Planos de Cuidados centrados na realidade dos

pacientes.

Revisao de Literatura

O ensino do Exame Fisico tem sido motivo de preocupacdo para 0S
profissionais ligados a docéncia, mas também para os que atuam na area

assistencial, precisando assim um olhar mais aprofundado desta pratica.
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A consulta de enfermagem é uma atividade importancia na assisténcia ao
paciente, sendo privativa da enfermagem, tem como finalidade promocéo da saude

e identificar os diagnosticos e tratamento precoce (CARVALHO et.al, 2008).

Conforme o Art.11, inciso | da lei n°® 7.498, de 25 de junho de 1986, e
no decreto 94.406/87, que regulamenta, onde legitima a consulta de enfermagem e

determina como sendo uma atividade privativa do enfermeiro. (COFEN, 1993).

Os instrumentos béasicos de enfermagem para Pickler, Silva, Vall (2009, p.1)
“‘Eles sao essenciais para implantacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de
enfermagem, visto que envolvem, observacdo, comunicacdo, principios e método

cientifico, planejamento, trabalho em equipe, entre outros.”

Conforme Botta (1988, p. 1) “Conceitua instrumentos basicos em enfermagem
como: O conjunto de conhecimentos e habilidades fundamentais para o exercicio de

todas as atividades profissionais.”

De acordo com Santos (2011) o exame fisico, é fase ressaltante para o
planejamento do cuidado do enfermeiro, investigando o cliente através de sinais e
sintomas, indagando por anormalidades que possibilita sugerir problemas no

sistema de saude e doenca.

Entende-se por exame fisico o levantamento das condicbes globais do
paciente, tanto fisicas como psicologicas, no sentido de pesquisar informacdes
significativas para a enfermagem, possibilita subsidios a assisténcia a ser prestada
ao paciente. Ligado com a entrevista, comp0de a coleta de dados, o que fundamenta

a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem. (BARROS, 2010).

Para Santos (2011) esse exame deve ocorrer de maneira sistematizada, no
sentido cefalo-caudal, através de uma avaliagdo minuciosa dos segmentos do corpo

tornando as técnicas propedéuticas: inspecao, palpacéo, percussao e ausculta.

Na avaliacdo ao paciente a amamnese € de grande importancia. Po0sso
(2006) relata as principais normas para sua execucdo: Pedir a colaboracdo do
paciente; A iluminagcdo deve ser adequada (homogénica e sem sombras); Prezar
pela privacidade do paciente; Esclarecer sobre os procedimentos efetuados;

Executar o exame no sentido cefalo-caudal; As maos do examinador devem estar
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aquecidas e as unhas, curtas; O paciente deve estar relaxado e confortavel, Em
orgaos pares (ouvidos, olhos, rins e outros) inicia o exame pelo lado ndo-afetado;
Observar a expressao facial do paciente em relacdo a manifestacdes de desconforto
ou dor; Impedir interrupcdes ou interferéncias; Abster comentarios e expressdes
acerca dos problemas encontrados; Tubos contendo agua quente e fria para testar a

sensibilidade.

Segundo Timby (2007) os propdésitos para a execucdo do exame fisico sao:
Examinar a condicdo fisica atual do paciente; Constatar os primeiros sinais de
desenvolvimento de problemas de saude; Ordenar uma base de dados para futuras
comparacoes; Estimar as reacbes do paciente as intervengcbes medicas e de

enfermagem.

Para suceder o exame fisico precisa-se de instrumentos ou ferramentas que
facilite sua execucdo, autores citam varios instrumentos onde a enfermagem deve
usa-los conforme a padronizacdo e os materiais disponiveis no seu ambiente de

trabalho.

Conforme Posso (2006) expbe os instrumentos necessarios para a realizacéo
da anamnese: Estetoscépio, Esfigmomanometro, Fita métrica, Termémetro, Balanca
antropométrica, Espatula, Agulhas, Bolas de algoddo secas sem alcool, Garrote,

Lanterna e Martelo de reflexos.

Na execucao do exame fisico e fundamental a posicdo do paciente, assim

tendo um exame fisico fidedigno e oferecendo conforto ao paciente.

Segundo Barros (2010) para efetuar o exame fisico, habitua-se utilizar
basicamente as seguintes posi¢cdes para o paciente: decubito dorsal; decubito lateral
(direita e esquerda); decubito ventral; posicdo sentada (no leito ou em uma cadeira);

posicao ortostatica.

Para Timby (2007) O exame habitualmente comeca com o paciente deitado
ou sentado. Alguns componentes do exame fisico solicitam que ele fique reclinado e

se mova de um lado para outro. Posi¢ges especificas para exames especificos.
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Entrevista

Momento onde a enfermagem se expressa com O paciente assim se

estabelecendo uma relagdo inicial para execugdo do exame fisico.

Conforme Posso (2006) a entrevista identifica - se por fazer parte da consulta
de enfermagem instituindo dados pertinentes ao estado fisico do paciente

consentindo a identificacdo dos problemas de enfermagem.

A entrevista realizada pela enfermagem tem como objetivo instituir contato,
motivar um relacionamento caracterizado pela confianca mutua além de revogar

dados importantes norteardo a assisténcia. (BARROS, 2002)

Inspecao

Para Weber (2007, p.28) “A inspecao consiste no processo de observagao e
em usar os sentidos de visao, olfato e audicdo para avaliar as condicbes de varias

parte do corpo, incluindo quaisquer desvios da normalidade.”

Conforme Posso (2006, p.7) “A inspegao é o ato de observar e inspecionar.
E um método em que se utiliza da visdo na avaliacdo do aspecto, cor, forma,

tamanho e movimento das diversas areas corporais.

Palpacéao

De acordo com Barros (2010) técnica que permite alcangar dados a partir do
tato e da pressao. O sentido do tato leva a obter impressdes tateis da parte mais
superficial do corpo, enquanto a pressao permite a obtencdo das impressbes de

regibes mais profundas.

A palpagédo concede que os profissionais usem as maos delimitem areas,
estruturas, sintam a textura. Permitem dar contornos, definindo o local da lesao,
tamanho, profundidade, caracteristicas. (MERLEAU-PONTY, 2006).
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Percusséao

Para Weber (2007, p.28) “Consiste em “bater” em uma parte do corpo para
identificar sensibilidade ou sons que variam com a densidade das estruturas
subjacentes. A percussao determina o tamanho, os limites e a consisténcia dos

orgaos.”

De acordo com Posso (2006, p.7) “E o golpeamento leve de uma area a ser
pesquisada, utilizando-se a parte ulnar dos dedos: percussdo digito-digital,
percussdo coma borda cubital da mao ou com instrumento proprio, originando sons

vibratérios.”
Percusséao Direta

Executada golpeando-se diretamente com as pontas dos dedos a regido-
alvo. Os dedos devem estar fletidos, reproduzindo a forma de um martelo, e 0s

movimentos de golpear séo feitos pela articulacdo do punho. (BARROS, 2002).

A percusséo direta tem objetivo de identificar sensibilidade ou dor. E efetuada
batendo diretamente sobre a parte do corpo com a ponta de 1 ou 2 dedos. (WEBER,
2007).

Percusséo Digito-digital

“A técnica digito - digital ou percussao indireta tem como objetivo evocar um
dos seguintes sons sobre o tdérax ou abdome: timpanismo, ressonancia, hiper-

ressonancia, macicez, som claro.” (WEBER, 2007, p. 30).
Conforme Barros (2010, p.65)

E realizada golpeando-se com um dedo e borda ungueal ou a superficie
dorsal da segunda falange do dedo médio ou indicador da outra méo, que
se encontra espalmada e apoiada na regido de interesse. O examinador
deve procurar a forma que considere a mais adequada. Isso significa que,
na mao que percute, o dedo que buscara o som fica na posi¢cao de martelo
e o0s outros, estendidos ou em uma posicdo mais confortavel. Deve-se
tomar cuidado para que a movimentacdo da m&o ocorra apenas com a

articulacdo do punho. O cotovelo deve permanecer fixo, fletido em um
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angulo de 90° e com o braco em semi-abducédo. O golpe deve ser dado com

a borda ungueal, ndo com a polpa.

Ausculta

Procedimento que utiliza um instrumento nomeado estetoscépio, a partir do
gual se obtém ruidos considerados normais ou patologicos. Emprega-se esta técnica
no exame de varios 6rgdos, como pulmdes, coragdo, artérias e intestino. A ausculta
significa ouvir os sons produzidos pelo corpo ndo audiveis sem o0 uso de
instrumentos. (BARROS, 2010).

Posso (2006) relata que a ausculta, consiste na adaptacdo do sentido da
audicdo para ouvir sons ou ruidos produzidos pelos 6érgdos. Esses sons sao

decorrentes entre sua origem e a superficie corporal.

De acordo com Santos (2011) para execucdo completo do exame fisico
possibilita elevar o elo de confianca entre o profissional de salde e cliente, coletar

dados indispensaveis para o seu tratamento, identificar sinais e sintomas.

Para Silva (2009) O profissional que realiza o exame fisico ndo deve ser mero
executor da técnica ou cumpridor de tarefas. E importante buscar uma relacéo
interpessoal, na qual tem importancia ndo s6 os conhecimentos do enfermeiro
relativos & doenca, como também aspectos humanisticos, éticos e sociais. Desta
forma, percebe-se o ser cuidado e a doenca é considerada como expressao dos
condicionantes sociais, culturais, econémicos e proprios de cada ser, como €

possivel perceber na fala do académico.

Relatar a experiéncia do exame fisico para o cliente ir4 fornecer subsidios
para o profissional de saude motivara praticas de cuidado que proporcionam a
aproximac&o e o conhecimento entre quem cuida e quem e cuidado. (SALOMAO,
2010).

Metodologia

Este estudo trata-se de uma pesquisa de carater de Revisdo de

Literatura, para Silva (2001) a revisdo de literatura resultara do processo de
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levantamento e analise do que j& foi publicado sobre o tema e o problema de
pesquisa escolhidos. Permitira um mapeamento de quem ja escreveu e 0 que ja foi
escrito sobre o tema e/ou problema da pesquisa. Lakatos e Marconi (1991)
complementam que a revisdo de literatura devera elucidar o tema, proporcionar
melhor definicdo do problema de pesquisa e contribuir na analise e discussdo dos

resultados da pesquisa.

Para a elaboragédo deste estudo foi utilizado, como base principal um
levantamento das pesquisas publicadas no periodo de 1988 a 2011 nas revistas
indexadas nas bases de dados da Biblioteca Virtual da Saude (BVS). Foram usados
como descritores os termos: enfermagem, processo, historico, exame fisico. Para
selecdo dos artigos foram utilizados critérios de inclusdo como os artigos serem
nacionais, publicados em portugués, no periodo de janeiro de 1988 dezembro de
2011. Com essas caracteristicas foram encontrados 10 artigos 0os quais contemplam

0sS objetivos propostos pelo estudo.

Resultados e Discussdes

Ao efetuar a consulta de enfermagem o enfermeiro deve ter conhecimento da
pratica realizada, assim como estar em constante treinamento para uma consulta
segura e adequada porgue se constitui em importante ferramenta de educacdo em
saude, propiciando um espaco de interacdo entre o profissional e usuario. Essa
interagcdo promove o desenvolvimento de processos de subjetivacdo e para o
enfermeiro entende estes processos € necessario compreender os modos de estar e
agir no mundo de cada sujeito assistindo e que essa compreensao seja alcancada
pela transposicéo da superficialidade no atendimento. Para tanto devemos utilizar os
instrumentos basicos de enfermagem entendidos como observagdo, comunicacgao,
planejamento, avaliacdo, trabalho em equipe, método cientifico, aplicacdo de
principios cientificos, destreza manual e criatividade, avaliacdo e utilizacdo dos
recursos da comunidade. Assim, o exame fisico é um instrumento para coleta dos
dados dos pacientes, os profissionais que efetuam devem usar as técnicas como
palpacdo, percussdo, ausculta e inspecao, além da entrevista de enfermagem; o

local para anamnese deve mostrar conforto e privacidade ao paciente.
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Consideracgdes Finais

Acredita-se quanto mais a enfermagem conhecer o cliente, melhor sera a
qualidade da assisténcia de enfermagem prestada. Assim o exame fisico é
imprescindivel para que se realize diagndsticos e as intervencdes de enfermagem
adequados aos dados coletados, e a avaliacdo das respostas do cliente a

terapéutica implementada sera mais segura e confiavel.

Conclui-se que o exame fisico € de extrema relevancia na avaliacdo do
paciente e no esclarecimento do diagnostico de enfermagem, promovendo subsidios
para um planejamento da assisténcia de acordo com as necessidades e
anormalidades encontradas. O exame fisico deve juntar dados objetivos sobre o
paciente. O paciente deve ser examinado pela Enfermagem de forma completa e

objetiva.
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