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Este estudo descritivo objetivou identificar, por meio da andlise retrospectiva de registro, a natureza das intervengdes de
enfermagem e estabelecer a correspondéncia entre estas e os problemas levantados. A populag¢do abrangeu 184 prontudrios de
pacientes atendidos na primeira consulta de enfermagem no Ambulatorio de Quimioterapia de Adultos do Hospital Sdo Paulo,
no periodo de janeiro a junho de 1997, selecionando-se uma amostra aleatoria de 37 prontudrios, sendo 19 de pacientes do sexo
masculino e 18 do feminino. Os principais resultados mostraram o predominio das intervengées centradas no atendimento das
necessidades psicobioldgicas, sendo que das psicossociais, as intervengdes educativas foram as mais freqiientes. A correspondéncia
entre problemas identificados e intervengdes propostas, foi mais evidente no atendimento das necessidades psicobiologicas.

UNITERMOS: assisténcia ambulatorial, quimioterapia, enfermagem oncoldgica, avalia¢do de processos, cuidados de saiide

INTRODUCAO

O Hospital Sao Paulo da Universidade Federal
de Sao Paulo, faz parte da rede de servigos de saude do
Nucleo Regional de Satide 5 da Secretaria de Estado da
Saude de Sao Paulo, sendo um centro de referéncia de
nivel terciario para a populagdo residente na area
abrangida por esse Nucleo.

Esta institui¢do constitui também, um dos centros
de referéncia do Municipio de S@o Paulo para o
tratamento de cancer. Nesse servigo tem sido registrado
um aumento crescente do numero de atendimentos,
ambulatorial e de internag@o, de pacientes com neoplasias
malignas, dos quais cerca de 70% em estagios avangados
da doenca e que, em 1997, representou a segunda causa
de obito nesse hospital.

O incremento dessa demanda pode ser explicado
pela transi¢cdo demografico-epidemioldgica observada em
nosso pais que produziu o envelhecimento da populagéo,
e alterou significativamente o perfil de morbi-mortalidade
da populagdo brasileira.

No que se refere as neoplasias malignas no Brasil,
aindustrializagdo, a urbaniza¢do, a exposigdo freqiiente
a uma gama de produtos potencialmente cancerigenos e
a expectativa maior de vida contribuem para que o cancer
venha assumindo uma importdncia relativa cada vez
maior entre as causas de morte. De 1930 para 1989, as
neoplasias aumentaram como causa dos obitos ocorridos
(3% a 12%, respectivamente), representando atualmente
a segunda causa de morte por doenga no pais (BRASIL,
1996).

A estimativa de mortalidade para 1998 prevé a
ocorréncia de 107.950 6bitos por cancer, sendo 58.070
(53,8%) no sexo masculino e 49.880 (46,2%) no sexo
feminino. Os tumores responsaveis pelas mais altas taxas
de incidéncia e mortalidade no pais sdao: pulmao,
estdbmago e prostata para o sexo masculino e mama,
cérvico-uterino e estdmago para o sexo feminino. Foi
estimado, também, que ocorrerdo 269.000 casos novos
de cancer, sendo 140.705 (52,3%) em mulheres e 128.295
(47,7%) em homens. Dos casos novos em mulheres,
32.695 (12,1%) corresponderdo ao cancer de mama e,
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21.725 (8,0%) ao cancer de colo uterino. Nos homens ¢é
previsto que ocorrerdo 15.040 (20,7%) casos novos de
cancer de pulmao e 14.665 (20,2%) casos de cancer de
prostata (BRASIL, 1998).

Este quadro também se reproduz no Estado de
Sdo Paulo, sendo que a maior diferenca é em relagdo ao
cancer de colo uterino que ocupa o 5° lugar (FONSECA,
1995).

A magnitude dos dados acima apresentados,
torna relevante a necessidade da atuagdo do Nucleo de
Enfermagem em Oncologia (NEO) do Departamento de
Enfermagem da UNIFESP/EPM, na participacdo dos
esforcos para o atendimento efetivo e de melhor qualidade
prestado a clientela portadora de cancer atendida no HSP.

Dentre os varios projetos desenvolvidos pelo
NEO destaca-se o centrado na melhoria do atendimento
ambulatorial aos pacientes submetidos a quimioterapia
antineoplasica. Para tanto, membros deste Nucleo e
alunos de graduagdo em enfermagem desenvolveram
estudos, um dos quais, voltado para a elaboragdo de um
instrumento de coleta de dados para avaliagdo diagndstica
dos problemas de enfermagem apresentados por esses
pacientes (GUTIERREZ et al., 1995).

O instrumento derivado desse trabalho tem sido
utilizado na consulta de enfermagem prestada aos
pacientes atendidos no Ambulatério de Quimioterapia
de Adultos do HSP.

Esta atividade, determinada na legislag¢do
brasileira sobre o exercicio profissional de enfermagem
como privativa do enfermeiro, foi implantada nessa
unidade em janeiro de 1997, com vistas a sistematizar o
processo assistencial de enfermagem, possibilitando,
ainda, melhor preparo de alunos de enfermagem, bem
como a realizacao de pesquisas sobre a qualidade dos
cuidados prestados. Esta sistematizagdo faz parte da
filosofia da Diretoria de Enfermagem do hospital e esta
sendo implantada, também, nas unidades de internagao
objetivando alcangar o patamar desejavel para a
assisténcia de enfermagem.

Visando melhorar a implementagdo desta
atividade, FONSECA et al. (1997) realizaram uma
pesquisa que mostrou a necessidade de reformular a
consulta de enfermagem, tendo em vista a identificagdo
dos problemas do paciente na sua integralidade, bem
como a explicitagdo dos diagnodsticos e intervencgdes de
enfermagem, de modo a possibilitar a avaliacdo do
alcance dos resultados das a¢des implementadas.

A constatacdo dessa situagdao motivou as autoras
a dar continuidade as pesquisas avaliativas a fim de
conhecer melhor quais as intervengdes especificas de
enfermagem implementadas pelas enfermeiras do
Ambulatério supracitado com vistas a prevenir, aliviar
ou resolver os problemas por elas identificados.

Para orientar o desenvolvimento deste estudo, no
referente a avaliacdo da qualidade, foi adotada a
abordagem de Processo proposta por DONABEDIAN
(1993) enfocando primordialmente a coeréncia existente

entre problemas levantados e intervengdes prescritas ao
paciente em tratamento quimioterapico.

Para a identificacdo das necessidades destes
pacientes, utilizou-se o modelo tedrico de HORTA (1979)
e, para analisar as interveng0es prescritas, a Classificag@o
de Intervencdo de Enfermagem (Mc CLOSKEY &
BULECHEK, 1996).

Assim sendo, os objetivos estabelecidos para este
estudo foram:

- Identificar a natureza das intervengdes de enfermagem;
e,

- Analisar a correspondéncia existente entre estas e os
problemas levantados.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo,
realizado no Ambulatorio de Quimioterapia de Adultos
do Hospital Sdo Paulo, hospital de ensino de porte extra
(614 leitos ativos) que presta assisténcia de nivel terciario.

A populagao de estudo abrangeu 184 prontuarios
de pacientes submetidos a quimioterapia antineoplasica,
no periodo de janeiro a junho de 1997 e que foram
atendidos na consulta de enfermagem pela primeira vez,
dos quais foi selecionada uma amostra aleatoria
sistematica de 37 prontuarios (20,1%), sendo 19 de
pacientes do sexo masculino e 18 do sexo feminino.

Para estabelecer o numero amostral considerou-
se que 20% seria suficiente, uma vez que no processo de
auditoria de prontudrios de pacientes hospitalizados é
estabelecido um padrio internacional de 10% (PEREIRA
& TAKAHASHI, 1991).

Para a coleta de dados foi utilizado um
instrumento contendo itens relativos a: sexo, escolaridade,
idade, diagndstico médico, problemas e intervengdes de
enfermagem, que tem sido fonte de informagdes para as
pesquisas que vem sendo realizadas nesse Ambulatorio.
Neste estudo foram selecionados os dados referentes a
problemas e intervengdes de enfermagem conforme
apontados na Figura 1.

Os problemas identificados foram categorizados
conforme proposta de HORTA (1979) em: problemas
relacionados as necessidades humanas basicas de ordem
psicobioldgica, psicossocial e psicoespiritual. As
intervengdes prescritas foram agrupadas de acordo com
a Nursing Interventions Classification - NIC (Mc
CLOSKEY & BULECHEK, 1996), uma vez que o
referencial de Horta utilizado para classificar os
problemas identificados, ndo contém os subsidios
necessarios ao proposito deste estudo.

Precedendo a realizacdo desta investigacgao,
encaminhou-se o Projeto de Pesquisa ao Comité de Etica
em Pesquisa desse hospital, obtendo-se a aprovacao do
mesmo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Tendo em vista elucidar o agrupamento efetuado,
apresenta-se na Figura 1 os dados constantes no impresso

da consulta de enfermagem prestada a um paciente em

tratamento quimioterapico, conforme o registro realizado

pela enfermeira.

- Mio se relaciona sexualmente
coth o marido

- Beparou roupas e utensilios por
acreditar gue a doenga é
cortagiosa

Paciente Problemas identificados Informacies complementares Intervencies prescritas
M. I - Bonoléncia Paciente do sexo feminine, 45 | Orientar quanto:
- Fadiga atos, 1% grauincompleto, com | - tratamento
- Tristeza diagndstico médico de Neo de | - efeitos colaterais da
- Anziedade thatha, recebendo o esguetma guithioterapia
-Dimitmaiglo da auto estitma guithioterdpicao: - doetigando ser transmissivel
-Héuzea - Llethotrexate 67mg) - possibilidade de
- Alopéeia - Fluorouracil 100mg} EV* relacionamento semial com o
- Tontura - Ciclofosfamida 100mg} matido

*1 aplicagdo a cada 2% dias

- evitar exposigio ao sol

Figura 1 - Simula dos dados extraidos do registro de uma consulta de enfermagem efetuada em ambulatério

de Quimioterapia de Adultos. Sao Paulo, 1997

A seguir, expde-se o agrupamento das
intervengdes de enfermagem, segundo a sua natureza e
tipo de acdo realizada.

Tabela 1 - Natureza e tipo de intervencoes
identificados na consulta de enfermagem em
Ambulatério de Quimioterapia de Adultos. Sao Paulo,

1997

Hatureza Tipo vl
Fisiologica
- Cuidados que diosuporte - Suporte nutricional 32

- Facilitagio do auto-cwdado 07
-Ilonitoragdo das eliminagdes 04
- Promogio do conforto fisico 02

ao funcionamento fiswco

Suhb Total 45
Comportamental

- Cuidaddos gue ddo - Educagio do paciente 35
suporte a0 funclonamento - Assisténcia para o 05
peicossocial e facilitam as  enfrentarnento

rndangas no estilo de wida

Suhb Total 40
Familiar

- Cuida:lnsfciue dinsuporte - Cuidado na gestagio e parto 02
4 urddade farniliar

Suhb Total 02
Sktemade Saide

- Cuidados que diosuporte - Intermediagdo  com

an g0 efetteo do sisterna  profissionals do sistema de 03
de prestagio de servigos 4 sadde

saide

Suhb Total 03
TOTAL o

Pelos dados da Tabela 1, pode-se constatar que
as intervencdes de natureza fisiologica e comportamental
constituiram a base das prescrigdes de enfermagem (45 ¢
40 respectivamente).

O predominio de prescrigdes direcionadas ao
suporte nutricional ¢ educacdo do paciente, justifica-se
pela necessidade de orientar o paciente e familiares a
controlar ou minorar os efeitos adversos decorrentes do
tratamento quimioterapico, entre os quais destacam-se
as nauseas, vomitos, mal estar e anorexia (GATTAES,
1996).

Cabe ressaltar que a prescricao de intervengoes
de natureza comportamental aponta para o avango na
direcdo de um atendimento mais abrangente do paciente,
rompendo assim, um tipo de acdo fortemente centrada
nos aspectos fisiopatologicos.

Quanto as ag¢des de intermediagdo das
enfermeiras com profissionais do sistema de saude, tem
se destacado aquelas relacionadas a assegurar a oferta de
medicamentos especificos e coadjuvantes requeridos ao
tratamento do paciente com cancer. Esta situagdo decorre,
por um lado, da precariedade de recursos financeiros
repassados ao Sistema Unico de Satde e por outro, pelo
afastamento de pacientes do mercado de trabalho
reduzindo seu poder aquisitivo e de compra de
medicamentos.

Buscando responder a questdo bésica que
conduziu este estudo, ou seja, se o conhecimento dos
problemas dos pacientes estaria norteando as intervengdes
de enfermagem, procedeu-se ao relacionamento destes
conforme apresentado nas Tabelas 2 e 3.
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Tabela 2 — Correspondéncia entre problemas identificados e intervencdes prescritas na area psicobiolégica, na
consulta de enfermagem em Ambulatério de Quimioterapia de Adultos. Sao Paulo, 1997

MNecessidades* Prohlemas* Interve neies Tipo de acio
Psicohiolagicas
- Hutrigdo/hidratagio  Mausea 26 Buporte Nutricional Aumento daingesta hidrica 13
Anorexia 05  (aconselhamento mutricional) Fracionar a dieta 12
ATia 01 Aumento da ingesta alitmentar 03
Desidratagio 01 Prepato de alimentos 01
Alimentacio e hidratagio 01
Sub Total 3 32
- Crrgenagio Sotioléncia 12 Promoclo do conforto fisico
Fragueza‘cansago 05 (Controle do ambiente) Fepousoapds QT 0z
Dizpnéia 0z
Tortura 0z
Sub Total x 02
- Eliminagio Intestinal Diarréia 10 Buporte Nutricional Diieta obstipante 02
Ohstipagdo 03 (aconselhamento nutricional) Dieta laxativa pf disbético 01
Sub Total 13 03
- Eliminacio wrindria  Distria 04  Farcilitacio do autocuidado
Incotingncia 01  (euwidados perineal e na Higiene corporal e uso adegquado 01
Hematiria 01  ineontindncia utindria) de fralda
Sub Total 1] o
-Integridade cutdneol Colostomia 01 DMlondtoraco da eliminacio  Ouentada quarto aos coidados 01
fncosa definitiva (cuidado cotn a ostomia) coth a colostotrda
Sub Total 1] o
TOTAL 75 30

* Foram identificados problemas, sem registro de intervengdes, referentes as necessidades de: integridade fisica (22), regulagéo
neurologica (6), percepgao dolorosa (4), exercicio e atividade fisica (2), sono e repouso (1) e regulag@o hidrossalina (1)

Pelos dados da Tabela 2 pode-se verificar que
foram identificados 75 problemas relacionados as
necessidades psicobioldgicas para os quais foram
prescritas 39 intervengdes de enfermagem, predominando
as agdes direcionadas ao aconselhamento nutricional (32).

Analisando o contetido das prescrigdes,
observou-se que o registro das agdes apresenta-se de
modo genérico, uma vez que ndo constam informagdes
sobre quem, o qué, onde, quando, como e com que
freqliéncia deverao ser realizadas as atividades especificas
para prevencdo, alivio ou solugéo dos problemas
identificados.

Outro aspecto observado foi a ndo explicitacdo
dos resultados esperados a partir das acgoes
implementadas. A falta de parametros para a mensuragdo
dos resultados alcangados, compromete a avaliacdo da

efetividade das interven¢des realizadas. Pode-se inferir
que esta situagdo decorra de comportamentos ja
incorporados na pratica de enfermagem e da falta de agdes
de educacdo continuada. No entanto, a formalizacdo da
consulta de enfermagem ha dois anos e a disponibilidade
de bibliografia basica em lingua portuguesa sobre
cuidados de enfermagem em quimioterapia (BONASSA,
1992; AHANA & KUNISHI, 1992; FUNDACAO
ONCOCENTRO, s.d.), ndo foram suficientes para operar
as mudangas necessarias no processo assistencial de
enfermagem. Acredita-se que mudangas dessa ordem,
requerem intervencdes nos ambitos técnico, politico e
organizacional.

Chamou atengdo ainda, a auséncia de registros
de intervengdes para 36 problemas identificados na area
psicobioldgica, pois, supostamente, esta ¢ uma das areas
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de maior dominio dos profissionais de enfermagem.
Segundo as enfermeiras do setor, muitas das agdes
implementadas ndo sdo registradas por fazerem parte do
repertorio habitual das orientagdes por elas ministradas
durante a consulta de enfermagem. Também foi referido
que algumas questdes de ambito pessoal do paciente,
ficam restritas a0 momento da interagdo enfermeira/
paciente, sem registro posterior das orientacdes dadas,
quer por entenderem que esse ¢ o desejo do paciente,
quer por solicitagdo explicita do mesmo. Sabe-se que o
cuidado do paciente ¢ permeado de situagdes que
envolvem aspectos éticos e as enfermeiras devem ter a

sensibilidade e o conhecimento necessarios para lidar com
essas questoes.

No entanto, acredita-se que a forca do habito de
cuidar de forma assistematica gera lacunas ou mesmo
imperfei¢des em todo o processo assistencial, inclusive
na documentagao e registro da assisténcia, o que dificulta
a realizagdo de estudos avaliativos.

No que tange a correspondéncia entre problemas
identificados e prescri¢des de enfermagem, ainda que
genéricas e incompletas, pode-se dizer que houve certa
adequagao entre ambos, salvo as referentes aos problemas
relativos as necessidades de oxigenacdo e eliminagdo
urinaria.

Tabela 3 - Correspondéncia entre problemas identificados e intervengdes prescritas na area psicossocial, na
consulta de enfermagem em Ambulatério de Quimioterapia de Adultos. Sao Paulo, 1997

MNecessidades Prohlemas Interve ncies Tipo de aciio
Psicossociais
- Aprendizagem descotthece o tratamento 07 Educago do paciente(educacio  Orentado gquanto &
(educacdod saide) desconhecea doenga 01 em saide, ensino sobre o efeitos colaterais da QT 12
tem medo de contagiarto 01 processo da doenga e plano  doenga e o tratamento 04
tmatido terapEutico) QT 09
doetiga [
inportdncia do autocuidado 01
Sub Total mw s
- Auto-estitma e perda da mama 02 Assisténciapara oenfrentamento  Procurar grupos de auto- 01
auto-ithagem wergonha dos anigos 01  (estitolar o enfrentamenta) ajuda
presencade colostomda 01
Sub Total 12 1]
- Aceitagiof atisiedade, angistia, 12 Assisténciapara o enfrentamento  Oferecer apoio emocionalpara 01
SEgUraIGa tietvosismo (supotte etmocional estimulopara  amenizar a ansiedade
depressio e tristeza 10 o enfrentamenta) Encaminhada  para o 0
tevolta, ndo aceita a 01 psicadgico
doetiga
Sub Total s m
- Beguratiga medo dos efeitos da QT 01 Assisténciapars o enfrentamento  Orientacdo gquatto &
etrocioral tejeicdo pelo marido 01 (suporte paratomada de decisdo)  efeitos da QT 01
perda da mama 01 citurgia e tipo de anestesia 01
medo do futuro 01 possibilidade de continuar
medo indefinido 01 trabalhando, e poupar-se na 01
medo com o resultado 01 medida do possivel
do tratamerto
Sub Total 06 0z
TOTAL 42 41

Os dados apresentados na Tabela 3, demonstram
que as agdes voltadas para a educagdo do paciente foram
as que tiveram maior destaque no conjunto de

interven¢des na area psicossocial (35), bem como
correspondéncia com os problemas identificados nesta
area. Observa-se, no entanto, que estas acdes estdo
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direcionadas ao ensino sobre o processo da doenca e
conseqiientemente, ao plano terapéutico. A énfase dada
a orientagdo sobre os efeitos colaterais da quimioterapia
pode ser explicada pela crenca de que o paciente
informado poderd se beneficiar por meio da utilizagdo
de medidas que venham a atenuar esses efeitos,
principalmente, no que se refere ao desconforto fisico e
emocional.

Quanto aos problemas relacionados as
necessidades de auto-estima, auto-imagem, aceitacdo e
seguranga emocional, as intervengdes de enfermagem
ainda sdo escassas, nao cobrindo, portanto, toda a gama
desses problemas. Esta situagdo ¢ freqiientemente
justificada pela falta de instrumentalizagcdo basica na
graduagdo em Enfermagem, tanto para abordagem do
paciente como para intervir em situagdes onde estes
aspectos estejam presentes.

Se por um lado esta justificativa pode estar
gerando esta lacuna no atendimento, por outro, a falta de
uma equipe multidisciplinar no Ambulatorio de
Quimioterapia de Adultos que possa dar suporte as
dimensdes psicossociais e psicoespirituais envolvidas no
processo de adoecer, torna a situagdo mais dificil.
Considera-se que a presenca de outros profissionais, além
do médico e da enfermeira ¢ indispensavel para propiciar
uma assisténcia integral e de melhor qualidade aos
pacientes com cancer.

CONCLUSOES

Os principais resultados demonstraram que
houve predominio das interveng¢des centradas no
atendimento das necessidades psicobioldgicas, com
destaque para a terapéutica, face ao uso de antineoplasicos
que produzem efeitos colaterais esperados.

Quanto as psicossociais as intervencgodes de
natureza educativa, visando a informacdo do paciente
sobre o processo da doenga e do tratamento e sua
participagdo no auto-cuidado foram as mais freqiientes.

A correspondéncia entre problemas identificados
e intervengdes propostas foi mais evidente no atendimento
das necessidades psicobioldgicas, havendo, ainda,
auséncia de registro de intervencdes para alguns

problemas identificados, tanto nesta area, quanto na
psicossocial.

Constatou-se também, que no planejamento das
intervengdes de enfermagem, ndo houve formulagdo de
objetivos ou metas a serem alcangadas, que constituam
parametros essenciais para avaliar os resultados da
assisténcia prestada.

CONSIDERACOES FINAIS

A realizagdo deste estudo mostrou a importancia
da continuidade de pesquisas avaliativas sobre as
propostas de mudanga no processo assistencial de
enfermagem que estdo sendo implementadas no
Ambulatorio de Quimioterapia de Adultos do HSP.

Acredita-se que a participacdo das enfermeiras
do setor e de docentes de enfermagem num grupo de
pesquisa relacionado a Oncologia tem-se constituido em
um fator positivo na elaborag@o de projetos que visam a
melhoria da assisténcia e do ensino de enfermagem nessa
area. Os resultados praticos ja estdo se fazendo sentir, na
medida em que um nimero crescente de alunos de
graduagdo procura o NEO para participar das atividades
de iniciagdo cientifica e as trés enfermeiras responsaveis
pelo Ambulatdrio estdo cursando programas de Mestrado.

Outro resultado pratico, decorrente dos estudos
realizados, inclusive deste, foi a elabora¢ao de um Manual
para orientar a execucdo de procedimentos de
atendimento no Ambulatorio de Quimioterapia de
Adultos.

No entanto, diante das lacunas identificadas na
implementagdo da consulta de enfermagem, fica evidente
a necessidade de melhor preparo dos executores desta
atividade e da acdo efetiva de uma equipe interdisciplinar
com vistas a produzir melhoria nos cuidados prestados
ao paciente com cancer.

Ao lado destas medidas ¢ indispensavel também,
a elaboragdo de protocolos especificos sobre os cuidados
de enfermagem a serem prestados ao paciente em
quimioterapia e o aperfeicoamento das anotagdes de
enfermagem no prontuario do paciente, uma vez que estes
registros constituem uma das fontes de dados para a
avaliag@o da qualidade da assisténcia prestada.

NATURE AND CLASSIFICATION OF NURSING INTERVENTIONS IN AN ADULT
CHEMOTHERAPY OUTPATIENT UNIT

The purpose of the present descriptive study was to identify, through a retrospective analysis of records, the nature of
nursing interventions as well as to establish the relationship between the nature of these interventions and the problems found.
The sample was formed by 184 records of patients in their first nursing consultation at the Adult Chemotherapy Outopatiet Unit
of Hospital Sdo Paulo from January to June,1997; 37 records were selected at random: 19 male and 18 female patients. Results
showed the predominance of interventions centered in patients’ psychobiological needs. Educative interventions were more
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frequently performed when related to patients psychosocial needs. The correspondence between the identified problems and
proposed interventions was evidenced when the psychobiological needs were met.

KEY WORDS: outpatient care unit, chemotherapy, oncology nursing, process assessment, health care

NATURALEZA'Y CLASIF ICACION DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA EN UN
AMBULATORIO DE QUIMIOTERAPIA DE ADULTOS

Este estudio retrospectivo tuvo como objetivos identificar la naturaleza de las intervenciones de enfermeria y establecer
la correspondencia entre estas y los problemas de los pacientes. De un total de 184 expedientes clinicos de pacientes atendidos
en la primera consulta de enfermeria en el ambulatorio de Quimioterapia de Adultos del Hospital Sdo Paulo, en el periodo de
enero a junio de 1997, fue seleccionada aleatoriamente una muestra de 37 expedientes clinicos, siendo 19 de pacientes del sexo
masculino y 18 del femenino. Los principales resultados muestran el predominio de las intervenciones dirigidas para la atencion
de necesidades de orden psico-biologica, habiendo, consecuentemente, una mayor correspondencia entre estas y las intervenciones
prescritas. En relacion con las psico-sociales, las intervenciones relacionadas con el aprendizaje del paciente fueron las mds
frecuentes.

TERMINOS CLAVES: atencién ambulatoria, quimioterapia, enfermeria oncolégica, evaluacion de procesos, cuidados en salud
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