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INTRODUCAO

No contexto atual da infecgcdo pelo HIV, sao percebidos fatores favorecedores da
mudanca nas caracteristicas epidemiologicas que tem acontecido, como 0 acometimento
heterossexual e de faixas etarias mais avancadas, caracterizando a feminizacdo e o
envelhecimento da epidemia®.

A vulnerabilidade ao HIV/Aids, em mulheres idosas, esta determinada pela exposi¢cédo aos
fatores supracitados, como a ndo demonstracdo, por parte dessa populacdo especifica, de
preocupacdo com a susceptibilidade & infeccdo pelo HIV®, que pode ser justificada pela
concepcao errdnea de que apenas 0s grupos de risco estdo susceptiveis ao HIV/Aids®. Outros
fatores como a dificuldade em negociar o uso do preservativo com parceiro estavel, a percepcao
de infeccdo relacionada a comportamentos de risco, as relacdes sexuais extraconjugais®,
aspectos socioecondmicos e culturais, baixa escolaridade e conhecimento em saude incipiente
colocam mulheres vulneraveis a infeccéo pelo HIV®.

O panorama descrito sugere uma realidade que merece atencdo de profissionais de
saude. O numero de casos de infeccdo pelo HIV/Aids na populacdo idosa tem conferido um
carater de cronicidade a epidemia, bem como uma tendéncia de feminizag@o, em especial entre
mulheres idosas.

Considerando o papel que tem o enfermeiro diante da implementagédo de cuidados
baseados em politicas publicas e na assisténcia ao usuario, seja para prevenir ou promover
saude, ele necessita contar com sistemas de classificacdo da prética profissional.

Na Enfermagem, conta-se com alguns sistemas de classificacdo desenvolvidos e
relacionados com as fases do processo de enfermagem que possibilitam a documentacédo de
acordo com suas as etapas, ou seja, diagnosticos, intervencdes e resultados de enfermagem.
Dentre os mais conhecidos e utilizados, encontra-se a Classificacdo Internacional para a Prética
de Enfermagem (CIPE®).

Entende-se a necessidade do planejamento da assisténcia de enfermagem, com base em
uma assisténcia sistematizada e especifica, como forma de enfrentamento dos fatores de
vulnerabilidade da mulher idosa ao HIV/Aids, justificando o desenvolvimento deste estudo.

Em estudo anterior foram construidos enunciados diagnosticos/resultados de
enfermagem, distribuidos entre as modalidades de vulnerabilidade individual, social e
programatica de vulnerabilidade® a partir do banco de termos para mulher idosa com
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HIV/Aids®, tomando por base o Modelo de Sete Eixos da CIPE® 2011, as diretrizes do CIE e o
quadro conceitual de vulnerabilidade”.

A elaboracédo de definicdes operacionais para enunciados diagnésticos de enfermagem,
classificados na vulnerabilidade individual, para mulheres idosas é relevante tendo em vista a
necessidade de enfermeiros, enquanto profissionais da saude, compreenderem 0s conceitos
especificos de sua atuacao.

Assim, este estudo teve como objetivo elaborar definicbes operacionais de enunciados
diagndsticos de enfermagem para mulheres idosas no contexto de vulnerabilidade individual ao
HIV/aids, construidos em estudo anterior.

24 A 2% OF STRYERD I 2015

METODOLOGIA

Estudo de natureza exploratéria descritiva que para atendimento do objetivo proposto foi
desenvolvido da seguinte forma: Elaboracdo de um instrumento com 28 enunciados diagnosticos
de enfermagem que foram classificados na vulnerabilidade individual, de acordo com o quadro
conceitual de vulnerabilidades, para elaboracao de definicbes operacionais.

Entende-se definicdo operacional como um procedimento que atribui um significado
comunicavel a um conceito atraveés da especificagdo de como o conceito € aplicado dentro de
um conjunto especifico de circunstancias. Uma definicdo operacional € uma descricdo precisa
de determinado fenbmeno com indicadores empiricos para mensura-lo. Uma definicdo
operacional tem que ser especifica, concreta, mensuravel e Util para as pessoas envolvidas.

As definicbes operacionais dos diagnosticos de enfermagem foram desenvolvidas,
utilizando-se etapas apresentadas por Waltz et al ®: 1) revisdo da literatura; 2) mapeamento do
significado do conceito; 3) afirmacao da definicdo operacional.

A revisao da literatura incluiu consulta a livros-texto e dicionarios da area da Enfermagem
e da Saude. Para o mapeamento do significado do conceito, listaram-se todos os tragos
semanticos identificados como potencialmente relevantes. Finalmente, foi elaborada a definicédo
operacional que representa 0 conceito na literatura e na realidade da pratica profissional no
contexto da atuacao do enfermeiro com mulheres idosas com HIV/Aids.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Conforme se objetivou, foram elaboradas 28 definicbes operacionais de enunciados
diagndsticos de enfermagem para mulheres idosas no contexto de vulnerabilidade individual®”
ao HIV/Aids construidos em estudo anterior. Considera-se que as definicdes para os resultados
de enfermagem consistem na positivacdo das definicdes dos diagnésticos propostos.

A Tabela 1 expde as definicdes operacionais elaboradas para os enunciados diagndsticos
do contexto de vulnerabilidade individual.

ENUNCIADOS DEFINI(;AO OPERACIONAL
DIAGNOSTICOS
DE ENFERMAGEM

3Uso de alcool Exagero no consumo de bebidas alcodlicas. Caracterizado
sugestivos de embriaguez ou abstinéncia, e/ou relato de uso pg
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familiares.

Aprendizagem
prejudicada

Auséncia ou ineficacia na aquisicdo de conhecimento ou competéncias por meio de
estudo sistematico, instrugéo, préatica, treino ou experiéncia. Caracterizada por falta de
alcance de resultados positivos sem influéncia na mudanca de comportamento.

Autocuidado
deficitario
(especificar)

Dificuldade na execucdo de atividades pelo paciente, sendo entdo realizadas pelos
profissionais de saude. Caracterizada pela auséncia da capacidade de manter-se
operacional, lidar com as necessidades bésicas e intimas, e a realizagdo de atividades da
vida diaria, incluindo cuidados consigo mesmo, familia ou amigos.

Autoestima baixa

Autoimagem negativa. Caracterizada por opinido negativa de si préprio, além de uma
visdo desfavoravel do seu mérito, capacidade e auséncia confianga em si, gerando
verbalizacdo pessimista de sua autoaceitacdo e autolimitacao.

Autonomia ausente

Auséncia do direito do cliente de ser independente ou autodirecionado, especialmente em
tomada de decisdes. Caracterizado pela impossibilidade ou dificuldade do individuo
decidir sobre o que lhe convém ou nao.

Comportamento
sexual prejudicado

Processo ineficaz na realizacdo de condutas sexuais intencionais. Caracterizado por
dificuldade para realizar atividade sexual.

Conhecimento em
salide ausente

Auséncia de conhecimento sobre problemas de salde comuns, praticas saudaveis,
servicos de salde disponiveis, sinais e sintomas de doenga. Caracterizada por
incapacidade de reconhecer e traduzir informacfes de saude, bem como de executa-las.

Conhecimento
sobre
comportamento
sexual prejudicado

Auséncia de conhecimento sobre condutas sexuais intencionais. Caracterizado por
incapacidade de reconhecer e traduzir informacdes de comportamento sexual, bem como
de executa-las.

Emocéo negativa

Processo psicoldgico desencadeado por uma situacdo perturbante ou desagradavel.
Caracterizada por manifestagcBes neurovegetativas que sdo expressas por sentimentos
negativos, desagradaveis e/ou dolorosos, como tristeza e édio.

Crenca  espiritual
prejudicada

Conviccao prejudicada de principios transcendentes a natureza biolégica e psicossocial
do ser humano. Caracterizada pela auséncia de retencdo ou de abandono de acdes
conflitantes com principios espirituais.

Efeito colateral da | Complicacdo de natureza previsivel que resulta do uso intencional das preparacdes

medicacgéo farmacéuticas. Caracterizado por observacdo/deteccdo de sintomatologia acompanhante
aquela priméria desejada.

Enfrentamento Dificuldade no controle em desempenhar atitude gerenciadora do estresse, que traga

prejudicado conforto psicolégico. Caracterizada pela expressdo do estresse, desesperanca,
desconforto psicolégico.

Infeccdo cruzada | Possibilidade de novo processo patolégico por invasdo do corpo por microrganismos

potencial patogénicos que originam doencas associadas a infeccdes priméarias. Caracterizada por

sintomatologia clinica como febre e secrecdes purulentas, associadas a infeccdo anterior.

Isolamento social

Status de separacdo de um individuo dos demais individuos ou grupos. Caracterizado
pela falta ou diminuicdo de contato social e/ou comunicacgédo, seja por separacao fisica,
barreiras sociais ou mecanismos psicoldgicos.

Medo (especificar)

Emocao negativa diante de um perigo externo real ou imaginario ocasionando grande
inquietacdo. Caracterizado por relato de ansiedade e receio, temor irracional, sentimento
de ameacga ou perigo que pode ser acompanhado por uma resposta fisiologica do tipo

Medo da morte

lutar ou fugir.

Emocdo negativa diante da possibilidade de morte, com associacdo a proximig
ocasionando inquietacdo. Caracterizado por relato de ansiedade e receig
irracional, sentimento de ameacga ou perigo, podendo ser acompanhado de
social e introspeccéo.

de
QCcao ausente

Papel de agir ou evitar ou desviar de acontecer infeccbes e/ou dgg
Caracterizado por relato ou identificagdo de ndo adesdo a medid

Cognicdo prejudicada apresentando dificuldades nos
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tomada de decisdo | o curso de acdo e as consequéncias potenciais de cada acdo. Caracterizada pela
prejudicado ineficiéncia de realizar um julgamento intelectual seletivo quando se é apresentado a
vérias alternativas complexas, geralmente levando a uma indefinigdo de um modo de agir
ou de uma ideia.

Processo Resposta psicolégica prejudicada, onde as sensacfes ndo atingem seu auge.

psicolégico

prejudicado

Processo  sexual | Atividade do sistema reprodutor prejudicada. Caracterizada pala deficiéncia de

prejudicado capacidade para participar numa atividade sexual e no caso do homem, de ejacular.

Regime Regime de medicacBes prescritas interrompido. Caracterizado por interrup¢do na adesao

medicamentoso ao regime terapéutico iniciado.

interrompido

Relacdo de | Relacionamento de analogia ausente. Caracterizado por distanciamento entre paciente e

afinidade com o | cuidador, e auséncia de interacéo entre ambos, podendo estar associado a relutancia em

cuidador ausente se relacionar.

Relacéo de | Relacionamento de analogia ausente. Caracterizado por distanciamento entre paciente e

afinidade com a | familia, e auséncia de interagdo entre ambos, podendo estar associado a relutancia em

familia ausente se relacionar.

Relacdo sexual | Processo ineficaz da atividade sexual entre duas pessoas, com finalidade de excitacéo

prejudicada mitua e orgasmo. Caracterizada pelo relato de abstencdo ou de comprometimento da
atividade sexual.

Resposta ao | Resposta fisica prejudicada. Caracterizada por ndo cessacdo de sintomas, e/ou ndo

tratamento retorno a condicao clinica anterior, original.

prejudicada

Risco de infeccdo E a probabilidade de ocorrer um processo patoldgico por invasdo do corpo por
microorganismos patogénicos, ou invasdo do ambiente ou meio onde circula o agente
infeccioso. Caracterizado por adocédo insuficiente de medidas preventivas, podendo ser
determinado pela reducéo da capacidade imunolégica do individuo, ou pelo ambiente ao
qual ele encontra-se exposto.

Saude prejudicada | Auséncia de estado de completo bem estar fisico, mental, espiritual e social.
Caracterizada por ineficiéncia na capacidade de adapta-se, e de lidar com o ambiente,
bem como de satisfazer as suas necessidades.

Sofrimento Ato ou efeito de sofrer. Caracterizada pela presenca de sentimentos prolongados de
(especificar) grande pena associado a martirio e a necessidade de tolerar condicbes devastadoras,
isto é, sintomas fisicos crénicos como a dor, desconforto ou lesdo, stress psicoldgico
cronico, ma reputacao ou injustica.

Tabela 1 — Definicbes operacionais dos enunciados diagndésticos de enfermagem para mulheres
idosas no contexto de vulnerabilidade individual ao HIV/Aids. Jodo Pessoa, 2015.

Ao possuir uma definicdo que facilite a aplicabilidade do diagnéstico de enfermagem, este
consequentemente sera adotado com maior precisdo de detalhes. E o caso, por exemplo, do
enunciado diagnostico autocuidado deficitario, que tem por definicdo operacional: dificuldade na
execucdo de atividades pelo paciente, sendo entdo realizadas pelos profissionais de saude,
caracterizada pela auséncia da capacidade de manter-se operacional, lidar com as
necessidades basicas e intimas, e a realizacdo de atividades da vida diaria, incluindo cuidados
consigo mesmo, familia ou amigos.

A auséncia de condicao favoravel para o desenvolvimento de a¢cdes de autocuidado pelo
proprio individuo, ou a ineficacia das acdes que sao desenvolvidas o vulnerabilizam com relagcédo
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ao HIV, evidenciando a relagcdo da vulnerabilidade a execucdo ou ndo de atividades
independentemente do auxilio do profissional de satde®.

Outro exemplo facilitador da compreenséo da importancia de se definir operacionalmente
€ o enunciado diagnéstico isolamento social, que tem por definicAo operacional: Status de
separacdo de um individuo dos demais individuos ou grupos, caracterizado pela falta ou
diminuicdo de contato social e/ou comunicacao, seja por separacao fisica, barreiras sociais ou
mecanismos psicoldgicos.

Nesse contexto, estdo inseridas questdes como reproducdo de preconceitos e
esteredtipos pelo préprio individuo, dentro dos servigcos de salude, ou na comunidade em que a
idosa encontra-se inserida®®, podendo ser determinado por concepcéo de idoso assexuado®?,
demonstrando insercdo no panorama individual, com caracteristica de escolha, mas também no
social, através da exclusdo. Isso pode ser visto nas campanhas de prevencdo normalmente
enfocando a populacéo jovem?, e marginalizando os idosos da vida sexual®®.

Tém-se ainda, como enunciado diagnostico frequentemente trabalhado nas questdes de
sexualidade da mulher idosa, o Processo de tomada de decisdo prejudicado, definido por:
Cognicéao prejudicada apresentando dificuldades nos processos mentais para determinar o curso
de acéo e as consequéncias potenciais de cada acdo. Caracterizada pela ineficiéncia de realizar
um julgamento intelectual seletivo quando se é apresentado a varias alternativas complexas,
geralmente levando a uma indefinicdo de um modo de agir ou de uma ideia.

Relacionado ao processo de tomada de decisdo por parte da mulher idosa, encontram-se
fatores determinantes, muitas vezes ligados a questdes de género, como a dificuldade na
negociacéo do preservativo(l); a ligacéo do preservativo ao contexto de anticoncepgao e néo de
prevencédo de DSTs; confianca no parceiro fixo"?; e ainda a relacdo de poder do homem sobre o
sexo feminino®?.

24 A 2% OF STRYERD I 2015

CONCLUSOES

O estudo reiterou a importancia das definicdes operacionais serem construidas, conforme
ideia firmada inicialmente com as leituras sobre a tematica, para que ao ler um enunciado
diagnostico acompanhado de sua respectiva definicdo operacional, este ganhe um sentido
mensuravel.

O conceito que as definicbes imprimem em determinado enunciado tras aplicabilidade
pratica a este, que passa a ser adotado pelo profissional de enfermagem com mais clareza e
veeméncia. Considerando que quando definido operacionalmente o diagndstico € visto dentro
das caracteristicas que os determina, ele toma forma de olhar direcionado aquilo que necessita
de atencao especifica.

A continuidade do estudo se dara por meio da construcao de definicbes operacionais para
os enunciados diagnosticos/resultados das demais modalidades de vulnerabilidade, com
posterior validacdo das definicbes operacionais junto a profissionais assistenciais e
pesquisadores da area, possibilitando a construgdo de um subconjunto terminolégico da CIPE
para mulheres idosas no contexto de vulnerabilidade ao HIV/Aids. As dificuldades encontradas
estdo relacionadas a subjetividade da afirmacdo de uma definicdo operacional, mesmo que
sendo elaborada a partir da literatura pertinente.
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Acredita-se que o enfermeiro necessita tomar, por abordagem sistemética de cuidado,
uma pratica clara e de facil compreenséo. Sendo assim, o detalhamento do conceito e a adocéo
de dados empiricos se fazem primordiais para nortear a tomada de decisdo profissional por
utilizar determinado diagnéstico.

24 A 2% OF STRYERD I 2015
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