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Sdo apresentados dois instrumentos para investigacdo sobre assisténcia de enfermagem
psiquidtrica. Um refere-se as atitudes do pessoal de enfermagem no cuidado ao paciente e
o outro descreve um teste que objetiva conhecer como esse pessoal percebe as fungdes
que executa.

Os instrumentos descritos neste trabalho foram elaborades, a partir da ne-
cessidade sentida, pela autora, quando em suas atividades em hospitais psiquia-
tricos, ao relacionar-se com os atendentes, observou através das conversas informais
sobre as fungbes que realizavam, que estas divergiam das que preconizava na ins-
tituigdo. Assim, esses instrumentos visam o estudo das fungbes desempenhadas
pelo pessoal de enfermagem e da sua percepgio sobre o trabalho que realiza.

1. RELACAO DE ATITUDES

Esta é usada para observagdo do pessoal de enfermagem, tanto na execugdo
de atividades de enfermagem, dlurante o periodo de servigo, como no seu relacio-
namento com pacientes. Consta de 64 atitudes possiveis de serem tomadas duran-
te o desempenho das atividades didrias, em relagdo aos pacientes. Essas atitudes
foram divididas em &reas e classificadas como custodiais ou terapéuticas, segundo
critérios bem definidos.

1.1 Técnica de observagao

Toma-se a semana como uma amostra de tempo, considerando-se 5 dias
lteis, sendo excluidos sabados e domingos. Se, na institui¢do, o sabado for consi-
derado como os outros dias, sem redugdo de pessoal, por folgas, pode-se contar
seis dias na semana. Para um estudio das atitudes, nesses dois dias, observa-se
o pessoal em cinco sabados e domingos, consecutivos (ARNSTEIN, 1954).

Os passos para a observagdo processam-sc¢ na seguinte ordem:

A — Determina-se um hordrio para a observagao, seja 8 horas, 12 horas,
16 horas, ou qualquer outro horario. Exemplo: das 7 as 22 horas.

* Professor Titular de Enfermagem Psiquiitrica junto ao Departamento de Enfermagem Psiquidtrica
e Ciéncias Humanas da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto — USP.
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B — Verifica-se o niimero de pessoas a serem observadas e faz-se uma rela-
cdo com os nomes dessas pessoas, antecedidos por um numero.

C — Elabora-se a folha de observagao (ANEXO I). Esta consta de cinco
colunas, onde se acham discriminados:

a) o numero de ordem das atitudes descritas;
b) a area a qual pertence a atitude descrita;
¢) a desecrigdo das atitudes:

d) a classificagdo das atitudes;

e) o pessoal a ser observado. Essa coluna é sub-dividida em outras colunas
de acordo com o nimero de pessoas a serem observadas.

D — Determina-se o niimero de pessoas para cada observador e faz-se uma
escala de revesamento. De modo geral, um observador para cinco pessoas, é
bastante viavel.

E — O observador permanece na drea de atividades do pessoal obsecrvado,
participando dos afazeres e observando, ao mesmo tempo.

F — Observa durante um periodo de duus horas, depois retira-sec da area,
por 15 minutos, para fazer os registros nas listas.

G — Os observadores devem memorizar as atitudes descritas na lista, por
isso é preferivel ter observador que conhega enfermagem psiquiatrica e esteja
acostumado com o campo. E importante o treino dos observadores, antes do ini-
cio da coleta dos dados.

H — Um coordenador (provavelmente o autor da pesquisa) supervisiona o
registro dos dados e discute com os observadores as duvidas trazidas. Deve per-
manecer no campo, onde o trabalho se realiza..

1.2 Critérios de inclusao nas dreas

A divisdo em areas baseou-se, sobreltudo, no relacionamento atendente-pa-
ciente ', embora saiba-se que essas divisdes sdo mais didaticas que funcionais pois
na pratica, a rigor, elas sao interdependentes. Foram discriminadas quatro areas:

de necessidades basicas (NB); psico-sociais (PS); ambiente (A) e faltas (F).

A drea de Necessidades Bdsicas (NB) inclui as atitudes referentes ao cuidado
pessoal do paciente, a sua higiene e a assisténcia ao paciente, no refeitério, durante
o periodo de refeigao.

Foram consideradas periencentes a area Psicossocial (PS) as atitudes que
envolvem apoio, incentivo e explicagdes aos pacientes, relacionamento com pacien-
tes e familia, individualizacdo do paciente, admissao e alta.

1 A referéncia é em relacdo ao atendente porque essa lista fol elaborada a partir da observacéo de
pessoal de enfermagem deste nivel. Poderd ser adaptada para pessoal de outros niveis.
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Na drea Ambiente (A) foram colocadas as atitudes que indicam uma ma-
nipulac¢ao do ambiente, seja de objetos, seja de pessoas, como contatos com equipe,
registros, portas trancadas ou abertas, ete..

A drea de Faltas (F) engloba aquelas atitudes consideradas negativas ou
auséncia de atitude, quando esta se faz necessaria.

1.3 Critérios para classificacao, segundo o tipo de atitude

As atitudes, de acordo com seu tipo, podem ser custodiais ou terapéuticas.
Esses termos foram usados, primitivamente, para identificar situagées, nos hospi-
tais que levassem o paciente a uma atitude de submissao, apatia e dependéncia a
instituigdo (custodial) ou, a utilizar os aspectos sadios de sua personalidade para
vencer os sintomas ou defesas patoldgicas (terapéutica). Esses conceitos surgiram
com o desenvolvimento da psiquiatria social e maior aceitagio das teorias psico-
dinamicas; sdo usados por muitos autores (BLAYA, 1960; JONES, 1968; ALE-
XANDER & SELESNICK, 1968; GOFFMAN, 1974) e, por analogia, usimo-los
para classificar as atitudes observadas no pessoal de enfermagem, as quais podem

conduzir o paciente a assumir comportamentos semelhantes aqueles determinados
pela situagdo, no hospital.

Assim, foram consideradas custodiais aquelas atitudes que indicam restriges
a liberdade do paciente em tomar decisGes, ter iniciativas e assumir responsabi-
lidades. Também sdo consideradas custodiais as atitudes que demonstram o uso
de privilégios para alguns. Exemplos: vigiar os pacientes no refeitério; permitir
que o paciente tome banho apenas nos dias previstos, segundo a rotina do hos-

pital; ndo permitir que o paciente tenha leito fixo, durante o periodo de interna-
¢do e outras.

As atitudes terapéuticas sdo aquelas tomadas no sentido de estimular o pa-
ciente a ser responsavel, tornando-o co-terapeuta em relagdo a seu préprio trata-
mento; apoiam e incentivam o paciente para tomar decisGes e ter iniciativas. Em
outra linguagem, sdo aquelas atitudes do pessoal de enfermagem ? que se dirigem
ao atendimento das reais necessidades do paciente, porquanto, esle deve retornar
a sociedade. Exemplos: estimula o paciente a cuidar-se de sua higiene mesmo
nos dias ndo previstos para o banho; ajuda os pacientes durante a refeicio; evita
a reclusdo do paciente; conhecer o paciente e chama-o pelo nome e outras.

Na relagao de atitudes, as terapéuticas e as custodiais aparecem em oposigao.
Sempre que surge uma atitude custodial, a terapéutica a acompanha logo a seguir
e vice-versa. Todas as atitudes da area Falta (F) foram classificadas como cus-
todiais.

2 E de todos os demais elementos da equipe terapéutica.
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MODELO DE LISTA DE ATITUDES DO PESSOAL DE ENFERMAGEM

Neste modelo encontram-se trés colunas: atitude, drea c tipo. A primeira
descreve uma atitude; na segunda estdao as siglas correspondentes as areas mnas
quais foram classificadas cada atitude; na terceira encontra-se a sigla que deter-
mina o tipo da atitude. Essas siglas sdo as seguintes:

NB = Necessidades basicas

PS = Psicossociais

A
F
C
T

= Ambiente
= Falta
= Custodial

= Terapéutica

ATITUDES

AREA TIPO

1 —

Estimula o paciente a cuidar-se de si préprio ¢ a manter-se
limpo e arrumado, mas segue a rotina do hospital, relativa
aos dias previstos para o banho.

D4 banho no paciente ou manda-o para o banho e troca de
roupa, apenas nos dias previstos.

Respeita os dias preVIStos para o banho, mas cuida e ajuda o
paciente, em relagdo a sua higiene, em qualquer dia, quan-
do necessirio ou quando ele pede.

Estimula e ajuda o paciente a cuidar de si préprio ¢ a tomar
banho todos os dias.

Avisa o paciente para ir ao refeitério e fica vigiando.

Avisa o paciente para ir ao refeitério, ajuda aquele que nao
consegue comer sozinho ou apresenta dificuldade, mas ndo
oferece facilidades como o uso de talheres completos, per-
mitir que o paciente se alimente devagar.

Avisa o paciente para ir ao refeitrio, estimula-o, ajuda-o a
tomar a refei¢@o e, se possivel, proporciona facilidades como
o uso de garfo e copo, permite ao paciente que se alimente
devagar e a possibilidade de obter alimento diferente (nao
tranca a porta do refeitorio; as portas permanecem abertas,
permitindo livre eirculaggo).

Permite atraso do paciente as refeigdes ou escolha de horario
para alimentagao.
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ATITUDES AREA TIPO

9 — Leva refeigiio para o paciente que nio sai da cama e deixa-o

sozinho. NB C
10 — Peva refeicdo para o paciente que ndo sai da cama e fica

Junto. NB T
11 — Explica ao paciente a necessidade do tratamento. PS T
12 — D4 atengdo e apoio ao paciente quando ele se queixa. PS T
13 — Incentiva o paciente a participar de atividades programa-

das, quando existem (reunides, jogos, festas, recreacdo, ocu-

pagdes ete.). PS T
14 — Proporciona oportunidades a todos os pacientes (ou a mui-

tos) de executar atividades (ocupacionais, recreacionais,

reunides), mesmo que o hospital ndo tenha um programa

estabelecido para isso. PS T
15 — Possibilita a alguns pacientes a execugdo de atividades ocu-

pacionais e recreacionais. PS C
16 — Evita a reclusdo para o paciente. PS T
17 — Relaciona-se com alguns pacicntes ou com aqueles que estio

perturbando por se encontrarcm agressivos, ou agitados, ou

chorando, ou falando muito, etc.. PS C
18 — Relaciona-se com todos os pacientes seja individualmente,

seja em pequenos grupos; s6 ou em companhia de outros

atendentes. PS T
19 — Executa uma atividade junto com o paciente. PS T
20 — Estimula o relacionamento dos pacienles cntre si. PS T
21 — Sabe o nome de todos os pacientes e chama-os pelo nome. PS T
22 — Permite ao paciente que se isole um pouco (privacidade)

quando percebe que ele necessita. Exemplo: apés a visita da

familia. PS T
23 — Dé responsabilidade a alguns pacientes e deixa-os executar

seu servigo. PS T
24 — Facilita a comunicagdo do pacicnte com a familia e desta

com o paciente, seja através de carta, de telefone, ou man-

tendo a privacidade do grupo familiar, durante a visita. PS T
25 — Permite e facilita ao paciente estar a sés com a familia, du-

rante a visita, fora dos dias estipulados. PS T
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ATITUDES AREA TIPO

26 — Conversa com a familia, estimulando-a a visitar o paciente

com freqiiéncia. PS T
27 — Facilita ao paciente eslar a sés com a familia, nos dias de

visita. PS T
28 — Facilita a comunica¢io do paciente com o exterior através

de revistas, jornais, etc.. PS T
29 — Sai para passeios com pacienie, fora da area do hospital. PS T
30 — Recebe o paciente na admissiio, executa as atividades de ro-

tina, mostra ao paciente as dependéncias do hospital, apre-
senta-o a outros pacientes e orienta-o sobre o regulamento

do hospital. PS T
31 — Recebe o paciente na admissdo, executa as atividades de ro-

tina, apresenta-o a um paciente mais antigo para que o

oriente quanto ao regulamento do hospital. PS T
32 — Recebe o paciente na admissdo, executa as atividades de ro-

tina e coloca-o na enfermaria ou no patio. PS C
33 — Recebe o paciente, conversa um pouco sobre ele mesmo (pa-

ciente), o hospital e coloca-o no patio. PS C
34 — Avisa o paciente que esti de alla mas devera esperar a fa-

milia chegar; esta espera podera ser por muito tempo, se-

manas, meses ou anos. PS C
35 — Orienta o paciente a usar varios recursos do hospital faci-

litando sua adaptacdo (uso de banheiro e chuveiro, conheci-
mento das rotinas, dos horarios e das dependéncias do hos-

pital). A T
36 — Permite ao paciente ficar com alguns objetos pessoais e fa-

cilita o acesso a eles. A T
37 — Permite ao paciente escolher seu leito, se houver vagas su-

ficientes para isso; permite ao paciente que permaneca todo

tempo no leito de sua escolha. A T
38 — Troca o paciente de leito, com freqiiéncia e nao permile que

os pacientes conservem o mesmo leito durante o periodo de

internacdo. A C
39 — Coloca os pacientes, apés o eletrochoque, cada um em sua

cama. A T
40 — Coloca os pacientes, apés o eletrochoque, todos juntos, na

mesma enfermaria ou no mesmo quarto. A C
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ATITUDES AREA TIPO

41 — Proporciona oportunidade de encontros entre médico e pa-

ciente e estimula-os para isso. A T
42 — Avisa o médico sempre que o paciente manifesta vontade

de encontrar-se com ele. A T
43 — Procura conhecer a histéria do paciente, lendo o prontuario,

a fim de se orientar. A T
44 — Procura conhecer a histéria do paciente, lendo o prontuario,

sem utilizd-lo para se orientar em relagdo ao paciente (por

curiosidade). A C
45 — Nao da cuidados, nem estimula o paciente quanto a sua

higiene F C
46 — Nao proporciona encontros entre médico e paciente a nio

ser que o médico pega para ver o paciente ou estc apresenta

sérios problemas (fisicos e psiquicos). F C
47 — Nio da atencdo as queixas do paciente sobre os tratamentos

ou responde mal quando ele se queixa. F C
48 — Reccbe o paciente na admissdo e coloca-o no pateo, quarto

forte ou enfermaria sem conversar com ele, e retira seus ob-

jetos pessoais. F C
49 — Nao permite ao paciente ficar com seus objetos pessoais ou

ter acesso aos mesmos. F C
50 — Naio se preocupa com o fato de o paciente utilizar leitos di-

ferentes cada noite. F C
51 — Nao deixa o paciente ficar sempre no mesmo Icito. . F C
52 — Utiliza o cigarro ou faz alguma coisa para o paciente, para

obter favores. F C
53 — Utiliza os tratamentos e as anotagdes de enfermagem como

castigo. F C
54 — Usa a reclusdo por iniciativa propria e, muitas vezes, usa-a

como castigo. F C
55 — Permanece no patio ou corredores relacionando-se com ou-

iro atendente sem permitir que os pacientes participem da
conversa, ou que se ocupem de outros afazeres como ler re-

vista, fazer croché, estudar. F C
56 — D& apelido aos pacientes ou chama-os por apelido pejora-
tivo. F C
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ATITUDES AREA TIPO

57 — Facilita ao paciente estar com a familia nos dias de visita,

sem dar oportunidade de estarem a sos. F C
58 — Nao atende aos pedidos do pacienie para se comunicar com

a familia. F C
59 — Assisle a televisio, ouve radio e lé revistas sem a presenga

dos pacientes ou ndo permanece na area junto com os pa-

cientes. F C
60 — Agride o paciente na frente dos outros, seja verbalmente, se-

ja fisicamente. F C
61 — Estimula a agressao enire os pacientes, ridiculariza os com-

portamentos inadequados. F C
62 — Mente ao paciente ou promete-lhe coisas que ndo podera

cumprir. F C
63 — Nao entra no patio fechado ou s6 entra quando ha uma si-

tuacao especifica que exige sua presenca. F C
64 — Nao 1é prontudrio do paciente, quando ele se queixa. F C
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2. TESTE DE PERCEPCAO DE FUNCOES

Consta de uma relagao de 40 tarefas, selecionadas e distribuidas em dez
areas de atividades de enfermagem.

Essas areas foram selecionadas de acordo com as fungdes do pessoal de
enfermagem e incluem atividades com o paciente e para o paciente. Por isso,
as atividades descritas referem-se tanto ao paciente quanto ao hospital, enfo-
cado como a casa que o hospeda 3.

Assim, as dreas discriminadas relacionam-se: as necessidades bdsicas (NB);
a comunicacdo (C); a organizagio (0); aos cuidados técnicos de enfermagem
(CT); aos cuidados nas terapias somdticas (TS); a atuagdo aos aspetcos psico-
logicos (AP); as atividades de controle (CO) e as atividades domésticas (D).

2.1 Preparo do material

A) Primeiramente prepara-se, para cada area, uma lista das possiveis ati-
vidades a serem executadas pelo pessoal de enfermagem. Essas atividades devem
ser indicativas de um certo nimero de tarefas comuns, de forma que a escolha
de qualquer delas tenha igunal valor. Exemplo: observar o paciente durante a
noite; cobrir o paciente, se estiver descoberto; apagar as luzes de enfermaria;
deixar a porta da enfermaria aberta durante a noite — todas referem-se ao bem-
estar do paciente durante a noite.

B) A partir dessa primeira lista, seleciona-se, ao acaso, uma amostra das ta-
refas, por area. Tomando-se o exemplo do item acima, qualquer daquelas ativi-
dades podem ser selecionadas como indicadora de cuidados aos pacientes durante
o sono e fazem parte da area de necessidades basicas.

C) Selecionada a amostra, prepara-se uma folha com a relagao das tarefas,
por area. Estas larefas sao precedidas por um nimero de ordem. Por exemplo:
“Modelo de teste de percepcao de fungdes’ obteve-se um total de 40 tarefas, sendo
4 para cada area.

D) Pronta essa relacio faz-se uma distribuigao aleatéria dessas tarefas, sem
incluir as areas:

d;) cada nimero de ordem é escrito em um papel e colocado em um re-
cipiente fechado;

d;) retira-se do recipiente um mimero, ao acaso, e este correspondera ao
1° da lista, a seguir retira-se outro que correspondera ao 2.° e assim
por diante. A esses novos numeros chamou-se de apresentacdo.
EXEMPLO: na lista com as areas o numero de ordem 1 é: observar
se o paciente dorme durante a noite; o numero 2, providenciar ci-

3 Freqilentemente, usa-se para esta situagdo o vocdbulo contexto. Isto significa que o hospital é o
contexto onde vive o paciente, durante a sua internagdo. E uma linguagem socioldgica.
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garro para os pacientes que fumam; o nimero 3, servir alimentos aos
pacientes na hora da refeigio; o nimero 4, dar banho no paciente
que ndo toma banho sozinho; o nimero 5, colocar flores ou enfeites
nas enfermarias e refeitdrios; o nimero 6, prevenir para que os pa-
cientes nio se machuquem, e assim por diante. O niumero de apre-
sentagao para “observar se o paciente dorme a noite” é o 7; para “pro-
videnciar cigarros para os pacientes que fumam”, o 16; para “servir
alimentos aos pacientes na hora da refei¢do”, o 11; para “colocar flo-
res ou enfeites nas enfermarias e refeitérios”’, o nimero 37, e assim
por diante, até atingir todos os itens da lista.

E) O numero de apresentagdo de cada atividade é escrito ao lado do niime-
ro de ordem, na folha onde se encontram as tarefas distribuidas por area. Esta
pronto o “Modelo do teste de percepgdo de fungdes”.

F) Elabora-se, a seguir a ficha para a aplicagdo do teste. Essa consta de:

f))

f2)
f3)

G)

local para o nome e o cargo que a pessoa pesquisada ocupa na
instituigao;

instrugoes de como responder ao teste;

a lista de atividades em ordem numérica crescente, porém com os nu-
meros de apresentagdo e ndo o de ordem. Exemplo no ANEXO II.

Conforme o objetivo do pesquisador, as instruges da folha pedem

que as respostas sejam em relagdo a preferéncia, a valorizagdo ou a execugdo da

atividade.

g1)

g:)

Assim, no pedido feito na instrugdo 1é-se: “Das atividades de enferma-
gem psiquidtrica relacionadas abaixo, passe um trago embaixo de 10
atividades que vocé ache mais importante, neste hospital;

O pedido mais importante pode ser substituido por “que wvocé mais
gosta de executar” ou “que vocé mais executa” *,

Se o pesquisador se interessa por obter resposta sobre essas trés opgoes, ele
devera preparar fichas de teste, cada uma com sua instrugdo prépria.

2.2 Aplicagdo do teste

A)

A aplicagdo € coletiva. Todo pessoal é colocado em uma sala e lhes

¢ explicado no que consiste o teste.

B)

E distribuida a folha de atividades com a indicagio mais importante

e o grupo tem 15 minutos para assinalar as tarefas.

C)

Recolhe-se essa folha e sdo distribuidas aquelas com indicagio de mais

gosta e, novamente, o grupo conta com 15 minutos para a resposta,

4 Com as indicagbes mais importante, mais gosta ¢ mais executa, o pesquisador objetiva obter dados
solzre o valor que o pessoal atribul &s tarefas, &s suas preferéncias na execuciio das mesmas e se
estdo executando aquelas que acham mais importantes e/ou aquelas que mais apreciam.
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D) Recolhe-se essa folha e distribui-se a ultima, com a referéncia mais
executa e, também, com 15 minutos para a resposta.

E) A cada folha distribuida lé-se as instru¢des para o grupo.

Esse mesmo material pode ser aplicado em outros profissionais como o ad-
ministrador, diretor da institui¢do, médico, etc., perguntando-se quais as ativi-
dades, na sua opindo, sdo as mais importantes de serem executadas pelo pessoal
de enfermagem 5.

3. TABULACAO DOS DADOS

A tabula¢do dos dados obtidos com esses instrumentos é muito simples. Faz-
se. principalmente, uma tabela mestra com os dados obtidos, envolvendo todas as
varidveis. Essa tabela mestra refere-se a cada um dos instrumentos separadamen-
te: uma para a observagao das atitudes e uma para o teste de percepgao de fungdes.

A partir da tabela mestra, sio elaboradas outras tabelas menores e especi-
ficas, bem como graficos, conforme a necessidade do trabalho que esti sendo
escrito.

Se se trabalha com popula¢do total a modalidude de estatistica usada é a
porcentagem; se se trabalha com amostras da populagio recorrer-se-d a outros
métodos estatisticos.

Se, no teste de percep¢io de fungdes, se deseja uma comparagao, pela in-
troducdo de um elemento de mudanca, entido podem-se usar testes de correlagao.
Por exemplo: aplicou-se o teste nos atendenies de um hospital psiquiatrico, de-
pois fez-se treinamento em enfermagem psiquidtrica e, a seguir, aplicou-se o teste
novamente. Nesse caso, foi usado o teste de correlagdo de Spearman para se ve-
rificar se havia associagdo nas respostas dbs atendentes, tanto no que se refere as
suas trés formas (mais importante, mais gosta e mais execute), quanto as percep-
coes antes e apos o treinamento.

5 Quando esse material fol preparado visou-se, apenas, o atendente de enfermagem, por ser o tinico
elemento existente nas unidades em estudo. Por isso, essas atividades podem e devem ser refor-
muladas segundo o pessoal que se investiga. As atividades aqui apresentadas servem simplesmente
de modelo.
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MODELO DE TESTE DE PERCEPCAO DE FUNCOES

N.°c de Apresen- Area das atividades com as respectivas tarefas
Ordem tagdo
Necessidades Basicas (NB)
1 1 Observar se o paciente dorme duranie a noite.
2 16 Providenciar cigarros para os pacientes que fumam.
3 11 Servir alimentos aos pacientes na hora da refeigao.
4 34 Dar banho no paciente que néo toma banho sozinho.
Ambiente (A)
5 37 Colocar flores ou enfeites nas enfermarias e refeitérios.
6 8 Prevenir para que os pacientes nio se machuquem.
7 2 Dar comodidade aos pacientes para que assistam televisio.
8 35 Apresentar o paciente recém-admitido aos demais.
Comunicacao (C)
9 12 Comunicar as ocorréncias da enfermaria.
10 5 Anotar os comportamentos dos pacientes.
11 23 Tomar parte em rcunides da equipe de tratamento.
12 32 Informar o médico sobre o estado do paciente.
Organizagdo (0)
13 27 Eslerilizar o material da unidade ou enfermaria.
14 3 Atender pedidos e chamados da administragao.
15 13 Organizar e conservar arrumado o armério de medica-
mentos.
16 20 Transcrever as ordens médicas especiais em livro proprio.
Cuidados técnicos de enfermagem (CT)
17 15 Fazer sondagem vesical no paciente.
18 22 Verificar os sinais vitais do paciente antes do tratamento.
19 25 Colher material para exame de urina e de fezes.
20 31 Fazer curativo no paciente.
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N.o de Apresen- Area das atividades com as respectivas tarefas
Ordem tacéo

Cutidados nas terapias somaticas (TS)

21 17 Ajudar na aplicacao de eletrochoque.

22 19 Observar nos pacientes os efeitos produzidos pelos medi-
camentos.

23 26 Preparar e ministrar a medicacdo.

24 28 Breparar o pacienle para o tratamenio de eletrochoque.
Atencao aos aspectos sociuis (AS)

25 39 Levar os pacientes para fazerem trabalhos com ceramica,
crocheé, ete.

26 40 Organizar passeios com os pacientes.

27 33 Dar jornais e revistas aos pacicntes.

28 6 Comemorar, aniversario e oulras datas festivas com os pa-
cientes.
Atengdo aos aspectos psicologicos (AP)

29 10 Auxiliar o paciente a comunicar-se com sua familia.

30 38 Ficar ao lado do paciente quando ele ndo consegue dormir.

31 29 Acompanhar o paciente 4 consulta médica.

32 9 Conversar com o paciente quando ele chora.
Controle (CO)

33 14 Vigiar os pacientes durante todo o dia.

34 24 Conduzir e manter os pacientes no patio.

35 21 Controlar para que as portas estejam sempre fechadas.

36 30 Fazer o paciente ficar quieto quando esta agitado.
Servigos Domésticos (D)

37 36 Arrumar os objetos pessoais de cada paciente num local
proprio.

38 18 Manter limpo o posto de enfermagem:.

39 Providenciar roupa limpa para a unidade ou enfermaria.

40 4 Manter a enfermaria limpa e em ordem.
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MINZONI], M. A. Tools and procedures for research in psychiatric nursing. III — Nursing
personnels activities list and perceptions of their functions test. Rev. Esc. Enf. USP,
Sao Paulo, 15(1):79-94, 1981.

Two instruments for investigation about psychiatric intervention are presented. One
is about the attitude of nursing personnel towards the patient and the care he should
receive. The other is described in a study armed at finding how this personnel see the
nursing functions they performs.
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ANEXO 11
MODELO DE FICHA

NOME: i i i CARGO: ... ... ... .. .o

INSTRUCOES: Das 40 atividades de enfermagem psiquiatrica relacionadas abaixo, passe
um traco embaixo das 10 atividades que vocé acha mais importante
neste hospital.

I — Providenciar roupa limpa para a unidade ou enfermaria.

2 — Dar comodidades aos pacientes para que assistam televisdo.
3 — Atender pedidos e chamados da administragdo.

4 — Manter a enfermaria limpa e em ordem.

5 — Anotar os comportamentos do paciente.

6 — Comemorar aniversarios e outras datas com os pacientes.
7 — Observar se o paciente dorme durante a noite.

8 — Prevenir para que o paciente nio se machuque.

9 — Conversar com o paciente quando ele chora.

10 — Auxiliar o paciente a comunicar-se com sua familia.

11 — Servir os alimentos aos pacientes na hora da refeigdo.

12 — Comunicar as ocorréncias da enfermaria ao pessoal de enfermagem.
13 — Organizar e conservar arrumado o armario de medicamentos.
14 — Vigiar os pacientes durante todo o dia.

15 — Fazer sondagem vesical no paciente.

16 — Providenciar cigarros para os pacientes que fumam.

17 — Ajudar na aplicacio de eletrochoque.

18 — Manter limpo o posto de enfermagem.

19 — Observar no paciente os efeitos produzidos pelos medicamentos.
20 — Transcrever as ordens médicas especiais em livro préprio.
21 — Controlar para que as portas estejam sempre fechadas.
22 — Verificar os sinais vitais do paciente antes dos tratamentos.
23 — Tomar parte em reunides da equipe de tratamento.
24 — Conduzir ¢ manter os pacientes no patio.
25 — Colher material para exame de urina e de fezes.
26 — Preparar e ministrar a medicagio.

27 — Esterilizar o material da unidade ou enfermaria.
28 — Preparar o paciente para o tratamento de eletrochoque.
29 — Acompanhar o paciente & consulta médica.
30 — Fazer o paciente ficar quieto quando estd agitado.
31 — Fazer curativo no paciente.
32 — Informar o médico sobre o estado do paciente.

33 — Dar jornais e revistas aos pacientes.
34 — Dar banho no paciente que ndo toma banho sozinho.
35 — Apresentar o paciente recém-admitido aos demais pacientes.

36 — Arrumar os objetos pessoais de cada paciente, num local préprio.
37 — Colocar flores ou enfeites nas enfermarias e refeitérios.

38 — Ficar ao lado do paciente quando ele nao consegue dormir.
39 — Levar os pacientes para fazerem trabalhos com cerimica, croché ,etc..
40 — Organizar passeios com os pacientes.
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