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INTRODUCAO

O climatério € entendido como um fenbmeno natural que acomete as
mulheres na faixa etaria dos 35 aos 65 anos; esse periodo ocorre em virtude do
hipoestrogensimo progressivo. Para algumas mulheres esse periodo pode ser
encarado de forma silenciosa; outras de forma exacerbada. Assim, essas
experiéncias e mudancas podem influenciar as mulheres a apresentarem um
conceito errbneo sobre o seu corpo, com repercussdes negativas para a saude e
gualidade de vida. (BRASIL, 2008)

Portanto, identificar essas necessidades permitird a equipe de enfermagem
desenvolver acdes simples, no intuito de promover a saude e prevenir agravos,
reduzindo assim a morbidade das mulheres nesse periodo. Um dos meios para
alcancar esse objetivo é a identificacdo dos diagndsticos de enfermagem, tendo um
modelo tedrico que fundamente a pratica de enfermagem; destacando que, a saude
da mulher e as condicbes de saude sdo areas de interesse pelo Conselho
Internacional de Enfermeiras (CIE) para a construcdo de um subconjunto
terminoldgico por meio da Classificacao Internacional para a Pratica de Enfermagem
(CIPE®). (ICNP, 2001)

Sendo assim, esse estudo tem por objetivo mapear os diagndsticos de
enfermagem a mulheres que vivenciam o climatério, a partir dos termos identificados
na CIPE®.

METODO:
Estudo exploratdrio descritivo. Optou-se pela revisdo de literatura integrativa

de estudos cientificos publicados no periodo de 2006 a 2013. Na primeira fase
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desse estudo definiu-se como a questdo norteadora: quais 0S
diagnésticos/resultados de enfermagem possiveis de serem encontrados nas
mulheres que vivenciam a sintomatologia climatérica segundo as necessidades
humanas basicas de Horta? A pesquisa foi realizada entre os meses de janeiro a
marco de 2013. No levantamento bibliografico utilizou-se livro-texto na tematica em
estudo e artigos indexados na base de dados: Literatura Latino Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online
(SciELO). Foram selecionados os textos a partir dos seguintes descritores: “saude
da mulher”, “climatério” e “menopausa”.

Foram encontrados um total de 262 artigos, sendo observado que desses 190
eram comuns nas duas bases de dados. A partir dos descritores, foram
estabelecidos os critérios de incluséo e exclusdo do material consultado. Os critérios
de inclusdo foram os artigos completos em portugués, que incluisse o tema de
assisténcia de enfermagem e a abordagem clinica as mulheres climatéricas. Ao final
do levantamento bibliografico nas bases de dados, foram selecionados 72 artigos
para leitura e andlise do texto completo. Tomou-se como referencia no artigo para
andlise, a apresentacdo dos resultados e a discussdo dos dados em sua forma
descritiva. Logo apoés a identificacdo dos termos foram realizadas a leitura critica
observando se os fenbmenos ou problemas de enfermagem eram condizentes com
a tematica em estudo e o que € evidenciado na pratica assistencial de enfermagem
dos pesquisadores.

Em seguida, conduziu-se a elaboracdo e construcdo do diagnéstico de
enfermagem, tendo como base os critérios do CIE, que estdo de acordo com o
modelo para diagnéstico de enfermagem da ISO 18.10410. Para a construcao das
afirmativas de diagnosticos foi utilizado obrigatoriamente um termo do eixo foco e
um termo do eixo julgamento. Vale ressaltar que podem ser incluidos outros termos
adicionais dos eixos: cliente, localizacdo, meios e tempo, ndo podendo ser acrescido
0 eixo da acdo. Apos a construcdo dos diagndsticos foram apresentados segundo as
necessidades humanas basicas, respeitando as prioridades e 0s seus respectivos

niveis de atencao.
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RESULTADOS

A partir da combinacéo de termos do eixo Foco e do eixo Julgamento, foram

encontradas 95 afirmativas de diagndésticos/resultados de enfermagem, levando-se

em conta as Necessidades Humanas Basicas de Horta (2011) como forma de

representar os fendmenos existentes na area de atuagdo em Saude da Mulher por

parte do enfermeiro na assisténcia a mulher no climatério.

Necessidades
Humanas Basicas
por Horta (2011)

Diagnésticos de Enfermagem segundo a CIPE®

Necessidades Psicobioldgicas

Oxigenacao Dispneia, Padrao Respiratorio Adequado, Padréo Respiratorio Prejudicado.

Hidratacéo Edema Desequilibrio de liquidos e eletrolitos, Risco de desidratagéo,
Volume de liquidos aumentado, Volume de liquidos diminuido.

Nutricdo Adesdo ao regime dietético, Capacidade para preparar alimentos
saudaveis, Capacidade prejudicada para preparar alimentos saudaveis,
Estado nutricional alterado, Ingestdo de liquidos inadequada, Obesidade,
Peso corporal excessivo, Sobrepeso.

Eliminacao Constipacdo, Corrimento vaginal, Eliminacdo urinaria alterada, Enurese,

Flatuléncia, Incontinéncia urindria de esforco, Nausea, Risco de

constipacao, Transpiracdo excessiva.

Sono e repouso

Insdnia, Sono e repouso prejudicados, Padrdo de sono perturbado,
Privacdo de sono.

Atividade Fisica, | Atividade fisica prejudicada, Fadiga, Intoleréncia a atividade fisica, Adeséo
Mecanica corporal, | ao regime de atividades fisicas, Falta de adesdo ao regime de atividades
Motilidade e | fisicas.

Locomocao.

Sexualidade. Manutencdo da atividade sexual, Sexualidade alterada, Relacdo e

interacdo sexual prejudicadas, Risco de sexualidade alterada.

Cuidado corporal.

Autocuidado preservado, autocuidado diminuido.

Integridade fisica e
cutanea mucosa

Glandula mamaria integra, Glandula mamaria alterada, Glandula mamaria
com secre¢do, Pele seca, Prurido vulvar, Mastite, Membrana mucosa
vaginal alterada.

Regulacao térmica

Temperatura corporal aumentada (Hipertemia).

Regulacéo vascular

Débito cardiaco aumentado, Fogachos, Formigamento,
Pressdo sanguinea elevada, Sangramento vaginal inadequado.

Palpitacéo,

Regulacéo hormonal

Risco de complicagBes com o uso de contraceptivo, Risco de complicagfes
com 0 uso de terapia de reposi¢cdo hormonal.

Regulacao neurolégica

Confusdo aguda, Cognigdo prejudicada, Cefaléia, Memoéria prejudicada,
Vertigens, Parestesia.

Regulacéo
imunolégica

Risco de infec¢éo.

Percepcao dos orgaos
dos sentidos: olfativa,
visual, auditiva,

gustativa e dolorosa

Artralgia/Mialgia, Cdlica, Descalcificagdo 6ssea, Dismenorreia, Dispaurenia,
Disuria, Dor Pélvica, Exame preventivo ausente, Exame preventivo
presente, Mastalgia, Resultado do exame preventivo normal, Resultado do
exame preventivo alterado.
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Terapéutica Adesdo ao regime de atividade fisica, Falta de adesdo ao regime de

atividade fisica, Capacidade de gerenciar o regime terapéutico diminuida,
Capacidade de gerenciar o regime terapéutico aumentada.

Necessidades Piscossociais

Seguranca emocional | Angustia, Ansiedade, Depressao, Impoténcia, Inconstancia no equilibrio do
humor, Irritabilidade emocional, Medo, Solidao, Tensao, Tristeza.

Amor, Aceitacdo, | Aceitacdo do estado de saude, Bem - estar prejudicado.
Autorrealizacao.
Comunicacédo Comunicacdo prejudicada, Comunicac¢ao preservada, Introvertida.

Educacdo para a | Comportamento de busca de salde, Falta de conhecimento sobre o
saude/ Aprendizagem | climatério/menopausa, Falta de conhecimento sobre o tratamento
medicamentoso, Conhecimento deficiente sobre o seu estado de salde,
Manutengdo da saude prejudicada.

Gregéria Falta de apoio social, Interacéo social prejudicada, Isolamento social, Falta
de apoio familiar.

Autoestima, Autoestima alterada, Autoimagem alterada, Baixa da autoestima

autoconfianca, situacional, Melancolia, Dificuldade de tomar decisfes.

autorrespeito, atencéo,

autoimagem

Necessidades Psicoespirituais

Religiosidade/espiritua | Aumento do bem - estar espiritual.
lidade

Quadro 01: Distribuicdo das Afirmativas de Diagnosticos de Enfermagem na
assisténcia a mulher climatérica encontradas na literatura a partir da CIPE versao
1.0, segundo as Necessidades Humanas Basicas. 2012.

As 97 afirmativas foram agrupadas com base no modelo conceitual de Horta
distribuidas da seguinte maneira: Das necessidades psicobiolégicas as que
apresentaram maior percentual de diagnoésticos foi eliminacdo (n=9), percepcao
dolorosa (n=9), nutricdo (n=8) nas necessidades psicossociais esteve a seguranca
emocional (n=9), e nas necessidades psicoespirituais: religiosidade/espiritualidade
(n=1).

Percebe-se a predominancia de diagndésticos de enfermagem da necessidade
de eliminacdo, percepcdo dolorosa, seguranca emocional. Eles podem estar
relacionados diretamente a reducao progressiva do horménio estrogénio presente no
corpo feminino desencadeando alteracbes anatdmicas funcionais dos o6rgaos
pélvicos, como cistocele, retocele e enterocele, sendo contributivos para os
problemas urogenital e gastrointestinal. (BRASIL, 2008)

Os fendbmenos ligados a necessidade de percepcdo dolorosa estao

diretamente ligados a problemas de saude, como osteoporose, endometriose,
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incontinéncia urinaria de esforco, infeccéo urinaria, cancer do colo do Utero e mama.
Sendo assim, é fundamental interligar esses problemas com as alteracdes
referentes ao prazer em realizar determinadas atividades, entre elas a realizacdo de
praticas sexuais decorrentes da diminui¢éo da libido.

Durante o climatério, as manifestacbes neuropsiquicas aparecem
frequentemente na perimenopausa, sendo que, ndo sao proprias desse periodo.
Endossa-se em qualquer fase do periodo do ciclo feminino pode ocorrer

associadamente ao estresse e/ou conflitos. (REIS et al., 2011)

CONCLUSAO:

A patrtir das fontes bibliograficas pesquisadas percebe-se que a assisténcia de
enfermagem a mulheres no climatério é algo essencial na perspectiva de ampliar e
qualificar o acesso aos servicos de saude. Dessa forma, observa-se que a
enfermagem deve concentrar uma atengdo mais qualificada e humanizada as
mulheres que vivenciam a sintomatologia climatérica.

Pelo exposto, convém que esse estudo seja validado quanto as afirmativas
encontradas por enfermeiros que concentram como foco de investigacdo a saude da
mulher no climatério, o que favorecera a visibilidade da enfermagem nesse campo

de cuidado.
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