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A prética de enfermagem brasileira tem sido analisada em vérios momentos e
em diferentes segmentos pelos seus servicos e ensinamentos. A aplicacdo do modelo
conceituai da Teoria das Necessidades Humanas Basica de HORTA (1974) surgiu
da necessidade de um grupo de enfermeiros do Programa de Assisténcia Integral a
Saude da Crianga PAISC-DF da Fundagdo Hospitalar do Distrito Federal durante
um treinamento em servico, por ocasido em que fundamentaramse as discussies
nos conceitos, principios epropdsitos da referida teoria. A proposta, de um instrumento
para a consulta de enfermagem no PAISC-DF, elaborada durante as etapas do
treinamento trouxe aos autores a certeza da superacdo dos objetivos propostos no
gue tange a sua atuacdo em realidades diferenciadas, contribuicdes individuais e
pelos depoimentos apresentados nos diferentes momentos. A reflex8o para elaboracdo
de uma proposta utilizando-se a teoria de Horta. deixou claro a contribuicdo da mesma
para uma préatica profissional mais definida e do compromisso politico e éico na
busca da melhoria da qualidade de vida do ser humano e das interrelacdes existentes
entre os principios, conceitos e propésitos daquela teoria.

Unitermos: Enfermagem, Salde, Necessidades Humanas.

A pratica da enfermagem brasileira tem

_ Crianca em Centros de Saude; uma abordagem
passado por constantes questionamentos em

pedagégica inovadora que contribua para uma

diferentes niveis, tanto por quem usufrui, como
por quem presta os cuidados; tendo em vista
as respostas esperadas por ambos na busca de
melhor qualidade de vida dos cidad&os.

O Nucleo Normativo de Enfermagem, o
Nucleo Normativo de Salde da Comunidade
da Fundac&o Hospitalar do Distrito Federal e o
Departamento de Enfermagem da Fundacao
Universidade de Brasilia, buscando refletir mais
sobre estes questionamentos fizeram uma
proposta de treinamento, para enfermeiros
ligados as regionais de saude, com o propésito
de analisar reflexivamente a utilizagdo de uma
metodologia de atendimento de enfermagem no
programa de Assisténcia Integral a Saude da

reflexdo mais critica do conteddo tedrico a ser
ministrado.

A aplicagdo do marco conceituai das
Necessidades Humanas Basicas de Horta
(1974) surgiu de uma necessidade do grupo de
estudos para comprovacdo de que uma teoria
pode atender adiferentes finalidades, bem como
fonte de orientacdo para uma analise dialética
entre o ensino-servigo na vivéncia de uma
pratica; fundamentando-se em reflexdes de
conceitos, principios e propositos que as
mesmas apresentam.

A teoriadas Necessidades Humanas Basicas
de Horta (1976) apresentou uma proposta para
a enfermagem com a colocacdo de aspectos
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filoséficos, proposicdes, conceitos, definigbes e
principios que vem de longo tempo sendo
estudado por varios intelectuais brasileiros da
enfermagem com relacdo & sua contribuicdo
para uma praticaprofissional cientifica. Meleis
(1985) colocou em comprovacgdo propostas
prescritivas para testar as intervencdes da
enfermagem e atingir os objetivos desejados.
Castro apud Pagliuca (1992) buscou esclarecer
mais aspectos relacionados a importancia da
fundamentacdo de uma teoria:

"... um principio é uma premissa chave ou
uma suposicdo basica que é essencial para
expor ou explicar uma teoria".

Para Horta (1974), sdo os seguintes 0s seus
principios: "enfermagem respeita e mantém a
unicidade, autenticidade e individualidade do
ser humano; a enfermagem é prestada ao ser
humano e ndo a sua doenca ou desequilibrio;
todo cuidado de enfermagem é preventivo,
curativo e de reabilitagdo; a enfermagem
reconhece o ser humano como membro de uma
familia e de uma comunidade; a enfermagem
reconhece o ser humano como elemento
participante ativo no seu auto-cuidado”.

A escolha da clientela de enfermeiros para
este estudo, prendeu-se a necessidade sentida
e vivenciada de uma reflexdo sobre a prética
profissional que eles vém desenvolvendo;
também de contribuigbes tedrica-prética na
definicdo de papéis com o0s usuarios dos
servicos. Acredita-se poder demonstrar a partir
desta experiéncia em um novo modo de assistir,
uma expansado de papéis como profissional.

OBJETIVOS

1°) Analisar reflexivamente a utilizagdo de
uma metodologia de atendimento de
Enfermagem, no Programa de Assisténcia In-
tegral & Saude da Crianca, nos Centros de
Saude, na Fundacdo Hospitalar do Distrito
Federal;

2°) Aplicar a Teoria de Necessidades
segundo a classificagdo de niveis propostos por
Horta (1979), paraaelaboracdo do instrumento
de coleta a ser utilizado na metodologia de
assisténcia de Enfermagem, adequando a
realidade do Distrito Federal.

3°) Descrever a experiéncia dos envolvidos
no estudo com relagdo a importéncia do uso
desta teoria no planejamento de uma pratica
profissional.

METODOLOGIA

O universo deste estudo é composto por
enfermeiros ligados ao Programa de Assisténcia
Integral a Saude da Crianca da Fundacgé&o
Hospitalar do Distrito Federal, na cidade de
Brasilia-DF, selecionados a partir do interesse
individual e disponibilidade do servico para
freqUentar as diferentes etapas, realizadas no
periodo de agosto de 1992 a agosto de 1993.

QUADRO |

Cronograma de étividades proposto para o
concurso de capacitacéo de enfermeiros da FHDF
Brasilia-DF, 1993.

ETAPAS FASES DUR. TEMATICAS

I Concentragdo| 40 hs | Organizacéao do
PAISC-DF consulta de

Enfermagem: aspectos
legais, conceituais, meto-
dolégicos. Conceitos de
risco. Teoria das Neces-
sidades Humanas Bésicas de
Horta (1974).

1l Disper sdo 40 hs | Estudo de caso a partir da
discusséo tedrica e
elaboracdo de plano de
cuidados para problemas
priorizados.

i Concentragdo| 10 hs | Teoria das Necessidades
Humanas Bésicas de Horta
(1974). Elaboragdo de um
instrumento - Historico de
Enfermagem - a partir da
teoria estudada, buscando
adequa-la a cada regional.
(ANEXOI1).

v Disper sdo 40 hs | construggo de um modelo,
Unico, para aplicagdo da
consulta de enfermagem do
PAISC-DF.

Selecdo e aplicagdo dos
instrumentos em um ndmero
de clientes para testagem e
validacdo do modelo
proposto.

\' Concentragdo| 10 hs o N
Seminério de apresentagdo

dos Resultados. Avaliagdo
da Experiéncia. Andlise e
discussdo dos resultados.
Recomendagbes e enca-
minhamentos.
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O plangjamento para o desenvolvimento
deste estudo constou de etapas de concentracdo
para discussdo da fundamentacdo tedrica,
sendo trés encontros e dois momentos de
dispersdo junto a prética nos centros de saude.
(Quadro 1)

Os participantes contavam com a
supervisao dos docentes no treinamento, desde
aprimeiraaté a Ultima etapa. Na segunda etapa,
0S supervisores deslocaram-se juntos com 0s
participantes até os centros de salude paraaul as
préaticasrelativas ao examefisicodo cliente, com
0 objetivo de estimular e incentivar os
profissionais a se envolverem no processo.

A coleta de dados deste estudo efetuou-se
a partir de um questionario aplicado, aos
participantes, constantes de questdes
relacionadas a:

1°) importancia dos momentos de
concentragdo para a elaboragdo dos
instrumentos;

2°) aplicagéo das Necessidades Humanas
Bésicas de Horta;

3°) aspectos facilitadores;
4°) aspectos dificultadores;

5°) expectativa dos participantes do curso
com relacdo a aplicabilidade na vida
profissional.

O questionéario elaborado pelos autores
deste estudo, (anexo 1) foi aplicado em sala de
aula no ultimo momento do curso, ou seja na
V Etapa, apds uma breve exposicdo do seu
contelido e dos objetivos das questdes.

A andlise dosdados foi predominantemente
qualitativa embora sejam apresentados, em
alguns momentos, quantitativamente.
Descrevem reflexivamente o contetdo dos
depoimentos dos alunos acrescidos de
comentérios dos autores na vivéncia deste
estudo.

Os dados estdo apresentados em quatro
tépicos: 1°) Importancia dos encontros tedricos
(concentragdo); 2°) Importancia das vivéncia
(disperséo); 3°) Contribui¢céo de umateoriapara
constru¢cdo de um instrumento metodol 6gico;
4°) Avaliagdo da experiéncia vivenciada.

RESULTADOS
Participaram do estudo trinta enfermeiros

ligados ao Programa de Assisténcia Integral a
Salude da Crianga da Fundacgdo Hospitalar do

Distrito Federal.

Participaram da coleta vinte enfermeiros,
entre 0s nao participantes os motivos
apresentados foram: 2 (dois) estavam em férias
na ultima etapa do curso; 4 (quatro) nao
dispuseram de tempo paraparticipar dareuniéo
de avaliacéo (ultimafase); 3 (trés) encontravam-
se ausentes de Brasilia, e 1 (um) enviou todo o
material do estudo de caso, ndo comparecendo
devido a um imprevisto.

Os dados serdo apresentados utilizando-se
a denominacdo "ENF" para o participante
acrescidos de um numero para caracterizagdo
da participagdo. (Ex.: ENF-1)

Os dados estdo apresentados a partir dos
depoimentos dos participantes, enfatizando
principalmente os aspectos relativos aos itens
gue os autores se propuseram avaliar, e estéo
transcritos como respondidos no questionario
de coleta dos dados.

Importancia dos Momentos de Discussao
Tedrica (Concentracao)

Com relagdo a importancia dos momentos
de discussdo tedrica (concentracéo),
oportunizados ao grupo participante para a
elaboracdo de uma proposta metodolodgica de
assistir em enfermagem os depoimentos
enfatizaram:

ENF 1 - "Fazer com que a enfermagem
cresga através de mais leituras, mais estudos
cientificos da érea".

ENF 2 -
realidades,... "

"Adequacdo das diferentes
ENF 3 - "Foi muito importante pelas
discuss@es de diferentes realidades ".

ENF 4 - "...
maior conhecimento tedrico, ...

senti necessidade de buscar

ENF 5 - "Reativacdo de uma discusséo
tedrica que ndo estava sendo colocada em
pratica. Momentos de aprendizagem
interprofissional. Incentivo aos profissionais
para melhorarem a assisténcia".

ENF 6 - "A discussdo para elaboracdo de
uma proposta foi muito importante, pois, ndo
recebemos nada "totalmente" pronto, foi
construido ".

ENF 7 - "Pela convivéncia e troca de
experiéncias inter-regionais. Houve um
crescimento cientifico do grupo”.
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ENFs 8/19 - "Troca de experiéncias;
ampliou visdo de uma proposta; e incentivou
os profissionais a continuar nalutapelo espaco
profissional".

ENFs 9/17 - "Encontro de diferentes
realidades, discutindo suas dificuldades e
problemas... ".

ENF 10- "... avivénciainterprofissional da
area com 0s mesmos objetivost*.

ENF 11 -"... necessic_iades de umar_eflexéo
maior sobre nossos papéis em uma equipe...".

ENFs 12/18 - "... pela participacdo na
elaboracdo de uma proposta de forma
participativa... "

ENF 13 - "... como momentos de
atualizacao, recordagdo..."

ENF 14 - "... como ponto de unidade de
conhecimento; inter-relagdo dos profissionais
(positivo); amadurencimento profissional;
facilitador de atividades criativas na
enfermagem”.

ENF 15 "Despertar a consciéncia
profissional do enfermeiro, revendo
principalmente as questdes prético-teoricas,
éticas e de equipe multidisciplinar".

ENF 16 - "... construir uma proposta néo
preocupada em quantitativo unicamente, mas
também no individuo".

Importéncia das Vivéncias Préticas
(Dispersao)

Os dados estdo apresentados segundo a
emisséo de opinides dos participantes do curso:

ENF 1 - "Maior integracdo em equipe, ..."
ENF 2 - "Troca de experiéncia’.
ENF 3 - "foi pouca".

ENFs 4/10 - "Melhor conhecimento a
respeito do paciente".

ENFs 5/6 - "Importante, poderia ter sido
melhor "aproveitado"”.

ENFs 7/18 - "Maior incentivo profissional,
gratificante a nivel individual, pessoal/
profissional".

ENFs 8/9 - "Troca de experiéncias,
coordenacgédo de trabalho".

ENFs 11/16/17 - "Maior confiabilidade do
seu trabalho com apopulacéo e pela equipe de
trabalho. Permite observar o ser
biopsicossocial".

ENF 12 - "... para melhorar o
relacionamento profissional-paciente na busca
da solucéo de problemas”.

ENFs 13/19/20 - "reconhecimento do
papel efuncdes do enfermeiro; reconheci mento
e marketing positivo do profissional; e
atendimento cientifico do cliente-familia".

ENF 14 - "... aperfeicoamento na prética
(consulta de enfermagem) ".

ENF 15 - "... quanto asensibilizacdo paraa
"mudanca de habitos...".

Aspectos relativos ao estudo de uma teoria

Com relacéo ao estudo de uma teoria de
enfermagem para a aplicagdo na elaboracéo de
uma proposta metodoldgica de assistir. Nos
dados coletados sdo apresentados os seguintes
aspectos:

Importancia do estudo de uma teoria

Os dados relativos aimportancia do estudo
de umateoria, coOmo marco conceituai para a
elaboracdo de uma proposta metodologica de
assistir em enfermagem, foram analisados
relacionando-os aos aspectos estruturais de
uma teoria, apresentando-os em ordem de
importancia:
a- Com aprioridade n° 01 ficou estabelecido
0 aspecto relativo aos principios de uma
teoria, com percentual de 33% das
opcoes;
b - Com prioridade n® 02 ficou estabelecido
0 aspecto relativo aos propésitos de uma
teoria de enfermagem, com percentual de
24% das opcoes;
c - Com prioridade n® 03 ficou estabelecido o
aspecto relativo aos conceitos e definicdes
de uma teoria, com percentual de 23%
das opcoes; e
d - Com prioridade n° 04 ficou estabelecido
o0 aspecto relativo afilosofiade umateoria
de enfermagem, com percentual de 20°/)
das opgoes.
Todos os aspectos que integralizam uma
teoria foram destacados, em grau maior ou
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menor, como importantes ou prioritarios na
reflexdo para uma pratica mais cientifica. Tal
aspecto levou os autores deste estudo areflexdo
de que os participantes tém e fazem interrelacéo
dos aspectos ligados aos principios-conceitos-
propositos do processo com uma teoria.
Aspectos facilitadores

Nas opinides a seguir estdo apresentados
os aspectos facilitadores para aplicagdo de uma
teoria na elaboracdo de uma proposta de
assistir metodologicamente em enfermagem,

ENFs 1/4 - "Institucionais, Administrativos
e Técnicos'.

ENF 2 - "Grupo, Estudo".
ENF 3 - "Os principios de uma teoria".
ENF 5 - "Institucionais, Técnicos".

ENF 6 - "Participacdo do grupo e afacilidade
do instrutor em fazer suas colocagoes".

ENFs 7/16/19/20 - "Treinamento tedrico
(I etapa), as etapas propostas no treinamento.
Interesse individual”.

ENFs8/17/18 - "Trabalho em grupo, troca
de experiéncias', vontade, postura profissional,
apoio do Nucleo Normativo de Enfermagem,
divulgacédo narede de servicos'.

ENF 9 - "Os propésitos de uma teoria".

ENF 10 - "Trabalho em grupo interregionais
e extra-setoriais’.

ENF 11 - "Metodologia do curso”.

ENF 12 - "A vivéncia de cada profissional,
a integracdo UnB x FHDF; e o interesse do
grupo individual mente",

ENF 13 - "Conhecimento do usuéario do
Servigos'.

ENF 14 - "Troca de experiéncia; pesquisa
bibliograficas; metodologia do treinamento; e
préticas vivenciadas".

ENF 15 - "Expectativas de melhorar a
assisténcia, compreensédo das chefias locais".

Aspectos dificultadores
Os aspectos dificultadores relativos a

aplicacdo de uma teoria para construgcdo de
uma proposta metodoldgica de assistir em
enfermagem estdo apresentados pelos
enfermeiros participantes do curso e segundo
a mesma sequéncia:

ENFs 1/3 - "Inexisténcia de uma equipe
voltada para as ac6es de educacao continuada’.

ENFs 2/8 - "Aspectos filosoficos".

ENF 4 - "Implantacdo de uma proposta sem
supervisao".

ENF 5 - "Falta de experiéncia de algumas
pessoas do grupo”.

ENFs6/12 - "Muitos itens para discussao,
realidades diferentes, a falta de experiéncia da
maioria do grupo para elaboracdo de uma
proposta’.

ENFs 7/9 "Falta de organizacdo;
Linguagem néo conhecida de todos".

ENF 10 - "Falta de tempo".

ENFs 11/17/19 - "Resisténcia a mudanca
no local de trabalho. Falta de preparo no que
tange ao estudo do exame fisico".

ENFs 13/20 - "Tempo insuficiente,
diversificagdo do conteudos; necessidades
individuais a serem trabalhadas com maior
acompanhamento e insuficiente organizacéo
dos servicos".

ENF 14 - "Demandaalta nos servicos; tempo
insuficiente para o atendimento com aplicacéo
de uma proposta metodoldgica de assisténcia
de enfermagem”.

ENFs 15/16 - "Falta de habito do
enfermeiro; problemas administrativos; tempo;
maior aprofundamento tedricos de conteldos
especificos’.

Elaboracdo de um instrumento

Com relagéo avivéncia deste treinamento e
sua contribuicdo para a elaboracdo de um
instrumento de coleta de dados a ser aplicado
durante o estudo da metodologia de assistir em
enfermagem no Programa de Assisténcia Inte-
gral a Saude da Crianca, os dados estéo
apresentados na TABELA 1.
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TABELA 1

Aspectos relevantes, segundo opinido do
enfermeiro, e itens questionados relativos a
importancia da elaboragdo de um
instrumento para aplicacdo da metodologia
de assistir em enfermagem no PAISC,
Brasilia-DF, 1993.

ASPECTOS RELACIONADOS

Opinido dos enfermeiros Sggde S?Qr?t%

ENFs 1/4/7/13/16 X )
- Trabalho Integrado X -
- Objetivos especificos comuns - X
- Assisténcia integral X

ENFs 2/3/7/19/9/12
- Trabalho integrado X -
- Ter continuidade X -
- Enfoque de integralidade

ENFs 5/8/17/14
- Enfoque sistemético, organizado X -
- Satisfacéo do usuério - X
- Satisfagdo de suas necessidades basicas

(do usuério) ! X

ENFs 6/20/16
- Destaca o papel do prof. enfermeiro X X
- Valorizacdo profissional " X

ENFs 9/11/16
- Conhecimento do cliente como um todo " X

ENFs 10/11/18

- Atualizagdo da equipe e dos profissionais
da érea X X

- Participagéo ativa do usuario " X

ENF 12
- Transmite confianca ao usuério X X

ENF 14
- Utilizagdo de grupos experimentais para
comparagdo de resultados " X

ENF 15

- Conscientizac&o dos profissionais para
trabalho em equipe X -

- Capacitacdo dos enfermeiros X -

- Consc. do usuério do auto-cuidado X

Avaliacdo da Experiéncia Vivenciada
Com relagdo a avaliacdo desta experiéncia
de estudo, para melhor compreensdo, as

resultados estdo apresentados seguindo a

sequéncia: validade - avaliacdo geral -
comentérios ou sugestdes para melhoria.

Validade do instrumento elaborado

Durante o treinamento proposto neste
estudo os participantes elaboraram um modelo
de instrumento para coleta de dados no
momento da consulta de enfermagem, do
Programa de Assisténcia Integral a Saude da
Criana do Distrito Federal, vivenciando uma
experiéncia individual de validac&o e testagem
do modelo proposto, (ANEXO II)

NaTABELA 02 estéo os resultados relativos
a aplicabibidade do instrumento elaborado, na
Fundacao Hospitalar do Distrito Federal.

TABELA 2
Opinido dos enfermeiros sobre a utilizagdo do

instrumento elaborado no PAISC/FHDF, segundo
condicdo, BrasiliaDF, 1993.

CONDICAO APRESENTADA

SIM NAO

Questionamentos aos enfermeiros | ;> o I\ o

O instrumento como esta elaborado podera
ser aplicado em todas as regionais da FHDF?{ 14 60|12 40

Quando questionado o "por que" daresposta
com relagcdo a utilizagdo do mesmo
instrumento, em todas as regionais da
Fundac&o Hospitalar do Distrito Federal, os
enfermeiros justificaram:

a) Para o percentual de SIM,
ENF 2 - "Fazer pequenas adaptacoes,..."

ENF 3 - "Depende darealidade de cada re-
gional".

ENF 5 - "Pela experiéncia propria".

ENF 6 - "... é de f&cil entendimento, e foi
muito bem recebido pelo usuario"”.

ENF 11 - "Depende da sensibilizagdo da
equipe de enfermagem e de uma posic¢éo politica
da FHDF".

ENF 14 - "Por que esta adaptado a qual quer
realidade; deve tornar-se um projeto de servico
e depois reavaliado-em processos”.

ENF 15 - "Necessario apenas adequa-lo em
alguns aspectos..."
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ENF 16 - "A adequacdo serd questionada,
devido o tipo de clientela".

b) Para o percentual de NAO,

ENF 1 - "Oinstrumento dever ser reavaliado
e revisado".

ENF 4 - "Noquetange asua apresentacdo”.

ENF  7-".. naperiferiaademandaégrande,
entdo acredito que haveriadificuldadesiniciais.
A apresentagdo poderia ser melhorada”.

ENF 8 - "Diminuir os questionamentos e
pela faltadeatualizacdo dos profissionais".

ENF 9 - "Devido as realidades serem
diferenciadas, em determinadas regionais a
demanda é muito grande".

ENF 10 - "Deve haver algumaadaptacéo ou
mudancas devido aos locais de trabalho".

ENF 12 - "Poderia ser reavaliado aspectos
relativos a religido do usuério do programa e
do relacionamento social".

Osenfermeiros ENF-13; ENF-17; ENF-18;
ENF-19 e ENF-20 ndo apresentaram
justificativas para emissdo de sua opinido.

Avaliacdo Geral da Experiéncia

'‘Com relacdo a avaliacdo geral, da
experiéncia vivenciada, os resultados estéo
apresentados segundo a opinido dos
enfermeiros participantes do estudo:

ENF 1 - "Experiéncia positiva, induzindo a
cada elemento a uma auto-avaliagdo, um
repensar quando ao seu desempenho
profissional no ambiente de trabalho".

ENF 2 - "Boa. Poderiater-sevivenciado mais
pratica’.

ENFs 3/17/19 - "Foi 6timo".

ENF 4 - "Experiéncia positiva visto que
permitiu um repensar quanto as funcdes

realizadas pelo enfermeiro no seu local de
trabalho”.

ENFs 5/16
contexto geral".

"Foi muito bom, em um

ENFs 6/7 "Foi importante, pois

construimos um modelo de instrumento apartir
da vivéncia de grupo. O instrumento como
metodologia (uma etapa) s6 sera aplicado e
depender do nivel central".

ENF 8 - "Foi o6timo pela troca de
experiéncias e pela atualizacdo de
conhecimento dos participantes".

ENF 9 - "Foi gratificante e voltado para a
importancia do atendimento do generalista”.

ENF 10 - "Bom, poistivemos um momento
de atualizacdo".

ENFs 11/12/14 - "Excelente".
ENFs13/18/20 - "Vdaida".

ENF 15 - "De grande valor no crescimento
profissional do Enfermeiro, tanto no que tange
a pratica quanto da valorizagdo profissional".

ENF 16 - "Muito boa, pois ho meu caso in-
dividual sensibilizou-me e me deixou mais
segura/atualizada".

Comentarios ou SugestBes dos Participantes

Os participantes apresentaram as seguintes
sugestées ou comentarios, relativos a
experiéncia vivenciadas, que estao
apresentadas segundo as opinidesindividuais:

ENFs 1/3 - "Sugerimos que seja dado
continuidade ao mesmo, incluindo aspectos
relativos ao exame fisico do paciente”.

ENF 2 - "Sem comentarios".

ENF 4 - "Realizar treinamentos regionais,
com promocdes de discussobes
interprofissionais, estando assessorado pelo
nivel central da FHDF".

ENF 5 - "Repetir este mesmo treinamento
com outros grupos".

ENFs 6/7/9/12/13/15/17/18/19/20
"Nada a registrar".

ENF 8 - "Fazer maiscursos, paraintegragao
dos prof|_SS|ona|s e oportunizar a troca de
experiéncia’.

ENF 10 - "Dar continuidade, para néo
deixar a "mola" "cair".

ENF 11 - "Dar continuidade de acbes que
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favorecam até o momento de implantacdo do
trabalho como atividade permanente".

ENF 16 - "Que se fagcam outros encontros
com o grupo oportunamente para reavaliacdes
de experiéncias vivénciadas".

As respostas semelhantes, mesmo que
individuais, foram agrupadas para melhor
apresentacdo dos resultados.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo dautilizacdo do marco conceituai,
da teoria da Necessidades Humanas Bésicas,
para aplicacdo em um programa da Fundacéao
Hospitalar do Distrito Federal, foi de grande
valia aos participantes pois permitiu uma
avaliacdo critica da pratica do profissional
enfermeiro em um contexto socio-econdmico e
cultural com inameras divergéncias, vivenciado
pela experiéncia individual de cada participante
em seu local de trabalho e pelos depoimentos
apresentados nos diferentes momentos.

Os alunos-enfermeiros do curso que
oportunizou esta experiéncia puderam
identificar as dificuldades e facilidades para a
implantacdo de umametodologia de assisténcia
de enfermagem e também participar da
construcdo de um modelo para a aplicagcéo da
metodologia estudada.

A forma de participacdo, dos alunos-
enfermeiros, superou em todos 0s momentos
do curso a expectativa dos autores e
coordenadores da proposta, uma vez que o
interesse, participagdo e nivel de conhecimento
e envolvimento dos mesmos, no processo de
cuidar, ficou evidenciado como além das metas
esperadas.

O material utilizado, bibliografias relativas
a tematica, ndo superou as expectativas dos
participantes, no momento em que sugerem
continuidade, profundidade e outras
abordagens no desenvolvimento da proposta
para sua execucdo permanente, embora a
coordenacdo e os autores do estudo tenham
oportunizado aos participantes bibliografia
suficiente e atualizada relacionada a temética.

A experiéncia dos participantes foi
conduzida com dedicacdo nos momentos das
avaliacdes em grupo. Os mesmos ficaram
destacados pelo interesse e participacéo.

Concordamos com o0s participantes no
sentido que seja dado continuidade ao estudo
e avivéncia desta experiéncia pelaimportancia

dos mesmos no que tange a organizacdo dos
servicos da salde; a oportunizar uma atitude
profissional mais definidapelo enfermeiro e pela
contribuicéo politica que uma experiéncia deste
nivel pode trazer a classe de enfermagem.

A aplicacdo de uma teoria de enfermagem
para a elaboracdo de uma proposta
metodol6gica de assistirtorna-se cadavez mais
necessaria e relevante. No momento que uma
prética cientificaficacomprovada e respaldada
em principios, definicbes e conceitos emitidos
cria no enfermeiro a necessidade de maior
aprofundamento cientifico para uma pratica
critica constante.

A revisdao recomendada em alguns
momentos, pelos participantes faz parte do
pensamento dos autores pela importancia do
estudo no que tange a:

1) respeito ao usuario;

2) ética profissional;

3) necessidades de organizagdo do servico;

4) realidade e caracteristicas do servigco e
clientela diferenciada:

5) ser um processo cientifico, no uso de uma
metodologia de atendimento pela enfermagem.

Esta experiéncia tem sua importancia pelo
envolvimento dos participantes no processo nas
diferentes etapas do curso. Este treinamento/
curso como registram os depoimentos,
contribuird para a melhoria do ensino e do
servico de enfermagem.

Frente aos objetivos tracados inicialmente,
0s autores citam:

1°) A aplicacdo da Teoria das Necessidades
Humanas Béasicas de Horta (1976), como marco
conceituai para elaboragcdo de um instrumento
de coleta de dados para uma etapa do processo
de assistir em enfermagem foi viabilizada e
destacada como importante a partir davivéncia
e dos depoimentos dos participantes nas
diferentes etapas do curso/treinamento.

2°) Os principios da teoria proposta, por
Horta (1976), ficaram evidenciados pela
interrelacdo que guardam entre si e pela
contribuicdo nas definicbes e conceitos de
enfermagem aceitos pelos participantes.

Espera-se que esta experiéncia registrada
contribua para uma maior reflexdo do
enfermeiro no sentido de refletir sobre sua
praticaprofissional e seu compromisso politico
e ético de exercé-la na busca da melhoria da
gualidade de vida do ser humano.
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ANEXO |
ESTUDO DA TEORIA DAS NECESSIDADES HUMANAS
BASICAS NO PAISC/DF: Vivenciando uma experiéncia

|. IDENTIFICACAO

1.1 Nome do entrevistado:
1.2 Loca de atuacdo profissional:

Il. QUESTIONARIO

2.1 Qual aimportancia dos momentos de discusséo teérica oportunizados ao grupo participante
para a elaboracdo de um instrumento de coleta para assisténcia de enfermagem?

2.2 Qual a importancia dos momentos de vivéncia pratica oportunizados ao grupo para a
elaboragcdo de um instrumento de coleta de dados para a assisténcia de enfermagem?

2.3 Na elaboracdo do instrumento para uso na metodologia de assisténcia de enfermagem do
PAISC-DF; que aspectos vocé considera importante com relacdo a:

a) Equipe de Saude:
b) Conhecimento do cliente:

2.4 Quais os aspectos que vocé considerou importante na aplicacdo de uma teoria de
enfermagem, em ordem prioritéaria:

() Aspectos filosoficos

( ) Aspectos relativos aos propaésitos

( ) Aspectos relativos aos conceitos

() Aspectos relativos aos principios

() Aspectos relativos as definigbes

2.5 Quais os aspectos facilitadores para construcdo do instrumento?

2.6 Quais os aspectos dificultadores para a construgcdo do instrumento?

2.7 O instrumento elaborado, como esta, poderéa ser aplicado em todas as regionais de saude
daFHDP? ( ) SIM ( ) NAO

-Porque?
2.8 Como vocé avalia a experiéncia deste estudo?

2.9 Faca outros comentarios ou sugestdes quejulgue necessarios.
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Alves, E.D.: Carneiro, D.M.V.; Bacelar, V.; Costa, L.A.T.: The Basic Human Needs and
how to practice it in the health of children.

The practice of Brazilian nursing has been analyzed at various moments and by
the different parties that share its services and teaching. The application of the Theory
of Basic Human Needs (Horta, 1974) was brought out by the need of a group of nurses
on the Program of Integral Assistence to the Heath of Children in the Federal District,
during training in service. On this occasion, the concepts, principles and purposes of
the above theory are mentioned. The proposal of an instrumentfor consulting nursing
at the Program, which was drawn up during the training, made the authors sure of
reaching the proposed objectives, for it allowedfor a critical analysis of the practice of
professional nursing in it's performance in different realittes. This certainty was fur-
ther enhanced by individual contributions and by the opinions which were put for-
ward at various moments. The reflection for the elaboration of a proposal, based on
Horta's theory, made it clear that this theory much contributed to a more defined
professional practice, and that its political-ethical commitment was in the search for
an improvement in the quality of life and in the relations of the principles, concepts
and purposes of the theory.

Key words: Nursing, Services, Teaching.
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