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RESUMO

Objetivo: refletir criticamente acerca dos componentes conceituais da Teoria da Maré na aplicacdo do processo de cuidar em
salide mental. Método: anadlise critica fundamentada no Modelo de Avaliacdo de Teorias, focada na clareza e consisténcia
dos componentes teéricos da Teoria da Maré. Resultados: constatou-se a clareza da teoria por meio da demonstracdo dos
componentes funcionais, pressupostos, conceitos e proposicoes. A consisténcia ocorre pela possibilidade de aplicacao
comprovada em diversos paises com diferentes populacoes. Conclusdao: ha um vasto campo de possibilidades de pesquisa e
aplicacao na consulta de enfermagem brasileira, em busca de utilidade e respaldo no cuidado de enfermagem.

Descritores: Enfermagem; Teoria de Enfermagem; Sadide Mental; Modelos de Enfermagem; Avaliacao.

ABSTRACT

Obijective: To critically reflect on the conceptual components of the Tidal Model in the application of the mental healthcare
process. Method: Critical analysis based on the Models of Theory Analysis, focused on the clarity and consistency of the
theoretical components of the Tidal Model. Results: The clarity of the theory was verified through the demonstration of the
following components: functional, presuppositions, concepts and propositions. The consistency is due to the possibility of
proven application in several countries with different populations. Conclusion: There is a vast field of research and possibilities
of application in the Brazilian nursing consultation, in search of usefulness and support in nursing care.

Descriptors: Nursing; Nursing Theory; Mental health; Models of Nursing; Evaluation.

RESUMEN

Obijetivo: reflexionar criticamente acerca de los componentes conceptuales de la Teoria de la Marea en aplicacién del proceso
de cuidados en salud mental. Método: analisis critico fundamentado en el Modelo de Evaluacién de Teorias, enfocado en la
claridad y consistencia de los componentes teéricos de la Teoria de la Marea. Resultados: se constato la claridad de la teoria
por medio de la demostracién de componentes funcionales, presupuestos, conceptos y proposiciones. La consistencia ocurre
por la posibilidad de aplicacion comprobada en diversos paises con diferentes poblaciones. Conclusion: hay un amplio campo
de posibilidades de investigacion y aplicacion en la consulta de enfermeria brasilena, en busqueda de utilidad y respaldo en el
cuidado de enfermeria.

Descriptores: Enfermeria; Teoria de Enfermeria; Salud Mental; Modelos de Enfermeria; Evaluacion.
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INTRODUCAO

O processo de enfermagem é executado por meio de agoes
sistematizadas, com vistas a obter resultados positivos, e trans-
corre mediante a efetivacao de um plano terapéutico, respaldado
cientificamente com acoes embasadas nas teorias de enfermagem.

As teorias de enfermagem articulam o trabalho das enfer-
meiras e suas fungoes no cuidado, oferecendo visdo acerca
dos fundamentos filosoficos de enfermagem. Ademais, apre-
sentam descri¢bes de como ajudar os pacientes a obter con-
forto, como concluir o tratamento com o minimo de dano
possivel e como alcangar o mais alto nivel de satide. De modo
geral, os individuos tém necessidades, e a assisténcia de en-
fermagem deve percebé-las e intervir em conjunto com eles™.

Como observado, a avaliagdo de uma teoria constitui com-
ponente essencial tanto para a pratica de enfermagem quanto
para o desenvolvimento de conhecimento, pois elege a teoria
mais apropriada para ser usada como ferramenta de pesquisa,
ensino, administracdo e consulta. Além disso, identifica teorias
efetivas para explorar aspectos especificos da pratica, ou guiar a
pesquisa; compara e contrasta diferentes explicagdes do mesmo
fendbmeno; melhora o potencial de construgao de mudangas e
desenvolve ainda mais a teoria. Também identifica, epistemolo-
gicamente, abordagens de uma disciplina por meio da atencao
ao contexto sociocultural da teoria e do teorista™.

Assim, a pertinéncia ou ndo de uma teoria de enfermagem
na pratica assistencial deve ser analisada. Existem diversos
modelos de andlise de teorias e, neste ensaio, destaca-se o
Modelo de Avaliagdo de Teorias de Meleis.

OBJETIVO

Refletir criticamente acerca dos componentes teéricos da
Tidal Model (ou Teoria da Maré), de Phil Barker, na aplicacao
do processo de cuidar em satide mental.

METODO

Trata-se de uma andlise critica acerca da Teoria da Maré,
com base no Modelo de Avaliagao de Teorias proposto por
Meleis, o qual pode ser utilizado no todo ou em parte, sendo
constituido por cinco segmentos: descricao, analise, critica,
teste e apoio da teoria™.

Como este estudo se propds a tecer uma analise critica da
Teoria da Maré, enfatizou-se a terceira etapa do método de
avaliacdo, nos critérios de relacao entre estrutura e fungao,
sendo debatidas as unidades de andlise clareza e consisténcia.

Teoria da Maré: andlise pautada na perspectiva de Meleis

Tais componentes devem estar claros e objetivos para que a
proposta seja considerada uma teoria de enfermagem.

Este estudo elegeu os critérios de relacao entre estrutura e
funcdo. Esta relacao estd comprometida com o desenvolvimen-
to de uma avaliacdo critica, julgando a relagao entre diferentes
componentes de uma teoria, tais como componentes funcionais,
pressupostos, conceitos e proposicoes. Abordaram-se os critérios
de andlise critica da clareza, consisténcia e utilidade da teoria®.

Escolheu-se a Teoria da Maré para ser analisada por possuir
a base conceitual em satide mental, linha de pesquisa com
a qual as pesquisadoras tém proximidade. Trata-se de uma
teoria trabalhada eficazmente no dmbito internacional, com
diversos projetos executados com sucesso, mas ainda sem tra-
ducao para o portugués”. Deste modo, a andlise critica da Te-
oria da Maré fundamenta a possibilidade de pesquisas, ensino
e praticas baseadas nessa teoria no Brasil.

Realizado no periodo de agosto a dezembro de 2015, o estudo
foi construido no Programa de Pés-Graduacao Cuidados Clinicos
em Enfermagem e Saude, nivel doutorado, durante a disciplina
de Andlise Critica do Cuidado Clinico em Enfermagem e Satde
como método de avaliagdo dos conhecimentos nela adquiridos.

Andlise critica da Teoria da Maré

Para a andlise critica de uma teoria, devem-se considerar a
relacdo entre a estrutura e a funcdo, o diagrama da teoria, o
circulo de contagio, a utilidade e os componentes externos'”.

Como mencionado, a relagao entre estrutura e funcao esta
comprometida com o desenvolvimento de uma avaliagdo cri-
tica: cabe-lhe julgar a relacdo entre diferentes componentes
de uma teoria, como componentes funcionais, pressupostos,
conceitos e proposicoes. Critérios severos devem ser levados
em conta, como clareza, consisténcia, simplicidade/comple-
xidade e tautologia/teologia™.

Clareza é a demonstracdo de pressupostos, conceitos e
proposicoes, além dos componentes funcionais. Para se ter
clareza sobre os conceitos, sdo necessarias definigoes teori-
cas e operacionais, as quais ddo consisténcia a toda a teoria,
estando presentes de forma parcimoniosa e coerente com 0s
pressupostos e as proposicoes da teoria™".

Com vistas ao melhor entendimento da clareza, foram descri-
tos em quadros os componentes funcionais, 0s pressupostos, 0s
conceitos e as proposicoes da Teoria da Maré, que embasam a
andlise funcional do Modelo de Avaliacido de Teorias de Meleis.

O foco sdao os componentes funcionais, que estdo assim
definidos: cliente, enfermagem, salde, interacao enfermeiro-
-paciente, ambiente, problemas de enfermagem e cuidados
de enfermagem.

Quadro 1 —Componentes funcionais da Teoria da Maré (Tidal Model)

Foco Identificar o que precisa ser feito para ajudar a pessoa a enderecar, resolver, superar ou se adaptar aos problemas da
vida associados com o que poderia ser chamado de sua “doenca mental” ou “perturbacdo psiquiatrica”?.
Cliente O ser humano é representado pelo plano fisico, emocional, intelectual, social e espiritual. A recuperagao é

possivel, sendo a mudanca inevitavel, pois nada é duradouro na perspectiva de que o individuo sempre estara
mudando. O individuo sempre sabe o que é melhor para ele. Tem os recursos necessarios para sua recuperagao,
sendo quem guia o cuidado. Ele é representado em trés dimensdes: o mundo, o eu e os outros. Os desejos da
pessoa humana permanecem no centro do processo de cuidar®.

Continua
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Quadro 1 (cont.)

Teoria da Maré: andlise pautada na perspectiva de Meleis

Enfermagem A enfermagem tem como objetivo ajudar o acesso de pessoas e avaliar suas experiéncias particulares, em um
esforco para torna-los novamente escritores da histéria de sua vida, e para comecar a cura da aflicido do passado e
presente como forma de abrir caminhos para promover o desenvolvimento humano®.

Saude E o resultado da autonomia da pessoa, ocorrido por meio de sua capacidade de se adaptar a cada mudanca
promovida pelo ambiente de cura, mesmo quando existem danos. Também é quando as pessoas mantém suas
atividades didrias regulares, estando conscientes de si e de como lidam com isso, compreendendo que dor, doenca
e morte sdo partes fundamentais da vida. Assim, o enfermeiro deve conhecer os aspectos pessoais e sociais do
individuo, além de saber como este define sadide e doenca®.

Interagcao O Tidal Model presume que o processo de cuidar é melhor caracterizado como “cuidar com”, que incorpora tanto

enfermeiro- a necessidade de “cuidado sobre” quanto a de “cuidado para” a pessoa. A natureza colaborativa do “cuidar com”

paciente produz mudangas quer para o profissional, quer para a pessoa®.

Ambiente E o contexto no qual as pessoas vivem o seu oceano de experiéncias e os enfermeiros criam um espaco para o

crescimento e desenvolvimento. Deve-se considerar a relacao pessoa-ambiente, que deve ser entendida como
um todo e ndo apenas como cada uma de suas partes. E o lugar em que a enfermeira motiva o sujeito a ver que o
ambiente é seguro, mediante uma relacdo dinamica®.

Problemas de

Os acontecimentos da vida que motivam a pessoa a entrar em contato com o0s servigos, os quais sao vistos como

enfermagem oportunidades. Estes eventos sdo os sinais naturais de que “algo precisa ser feito”. Se responder apropriadamente,
isso pode ser visto como oportunidade para mudanga, a chance de tomar um novo rumo na vida. Esses eventos
criticos sao semelhantes a conferir o mapa ou redefinir a bassola: respostas necessarias para os altos e baixos da
jornada da vida®.

Cuidados de O objetivo inicial é identificar “o que precisa ser feito” e todos os cuidados seguem concentrados em formas

enfermagem de envolver a pessoa (e, eventualmente, outros) no encontro desta necessidade. Centrando-se sobre o que é

absolutamente necessario, o plano de cuidados torna-se mais simples e mais elegante®.

Outro componente de uma teoria sdo 0s pressupostos, 0s
quais ndo estdo sujeitos a teste pela prépria teoria. Em vez
disso, motivam um conjunto de proposi¢gdes que sao testa-
das e formam a base que determina a visdo do teorista. Em
teorias de enfermagem, pressupostos sao constituidos a partir
da enfermagem, do comportamento humano, da vida, morte,
satide e doenca™.

Mais um componente de uma teoria sdo os conceitos, 0s
quais sao avaliados ao longo da dimensao abstrato-concreta.

Quadro 2 — Pressupostos

O grau de generalizagdao do conceito determina seu nivel
abstrato-concreto. Quanto maior a generalizagao do conceito,
mais se transcende o tempo e a geografia, e maior é o nivel de
abstracao. Conceitos também podem ser classificados ao lon-
go da dimensao variavel/ndo varidvel. Conceitos nio varidveis
em enfermagem sdo: sexo, origem étnica, religido e status ma-
trimonial. Exemplos de conceitos varidveis (varidveis gerais)
sao: orientagao sexual, nivel de bem-estar, grau de identifica-
¢ao cultural, nivel de estado de doencga™.

Enfermagem

E interativa, desenvolvida, uma atividade humana mais preocupada com o futuro desenvolvimento da pessoa
do que com as origens ou causas do seu sofrimento presente®.

Comportamento
humano
individuo em discussao®.

A experiéncia de sofrimento mental, associada com doenga mental ou transtorno psiquiatrico, € representada
por disttrbios de comportamento em publico, ou relatos de eventos privados conhecidos apenas para o

Vida

verificadas na experiéncia humana®.

Conforme sugere a metafora das marés, a jornada percorrida pelas pessoas perdura por toda sua vida. Isso é
semelhante a uma viagem ao mar. Quando os individuos falam sobre suas fases de desenvolvimento pessoal,
ou os estagios pelos quais tém de passar na vida, isso € semelhante a velejar de um porto para outro, ou de
um continente para outro. A natureza da jornada da vida — grande ou pequena — determina as mudangas

Morte

A exploracgao cuidadosa da histéria de suicidio esta dentro do aspecto “desenvolvimento de cuidado” do Tidal
Model. A responsabilidade é possibilitar um didlogo com o suicida; aquele que pode comecar a abordar as
insegurancas emocionais profundas que o tornam um provavel suicida. Esse didlogo é o meio para o resgate
emocional que forma a base interpessoal para a implementacao do plano de seguranca. Em caso de desejo

de morte, a responsabilidade do profissional ¢ ajudar a pessoa a sentir-se emocionalmente mais segura,
oferecendo-se para falar sobre o que é importante na sua vida®.

Satde

O foco principal é sobre se envolver com o mundo real da experiéncia. Esta abordagem ¢é caracteristica do foco
da enfermagem na experiéncia e relacionamento com a satde e a doenca, ao invés de satide e doenca per se®.

Doenca

A experiéncia de transtorno psiquiatrico é traduzida em uma variedade de disttrbios vividos a cada dia; a
pratica de enfermagem terapéutica estd localizada exclusivamente dentro do contexto da vida cotidiana®.

Rev Bras Enferm [Internet]. 2018;71(2):488-94. 490
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Teoria da Maré: andlise pautada na perspectiva de Meleis

Existem inGmeras vantagens em se ter varidveis gerais.  previsibilidade na estrutura e fungao dos sistemas bioldgicos.
Varidveis gerais propiciam classificacdo mais precisa e per-  Entretanto, a orientacao sexual — uma variavel geral — pode
mitem serem as variagdes mais congruentes com o que  nos ajudar a ser mais precisos na descricao dos clientes e pre-
ocorre na realidade. Classificar um paciente em homem ou  ver seus padrdes de reabilitacao”. Como conceitos da Teoria
mulher traz alguma significancia de dados e um certo grau de  da Maré, constam os expostos a seguir.

Quadro 3 — Conceitos da Teoria da Maré

Enfermeiro

O profissional, muitas vezes, age mais como um salva-vidas, que, ao perceber que a pessoa esta se afogando,
organiza um resgate. No entanto, o salva-vidas ndo a restringe ou domina. Invariavelmente, o salva-vidas, “junto
com” os movimentos de contorcao da pessoa que se afoga, os diminui gradualmente para baixo até ajuda-la

a nadar ou flutuar ao lado do salvador na viagem para a praia. E ele quem a auxilia a construir um plano de
seguranca pessoal. E necessério avaliar e, se preciso, rever esse plano com frequéncia®.

Paciente/pessoa

As pessoas sdo definidas, sobretudo, pela sua experiéncia. Consequentemente, o foco principal envolve o
desenvolvimento de condicoes necessarias para identificar e analisar em profundidade a experiéncia do
paciente. Por meio desse processo, obtém-se a apreciacao das necessidades humanas do individuo e o que
precisa ser feito para identifica-las®.

Relacdo O cuidador e o paciente em cuidado estao envolvidos na criacdo de uma versao altamente especifica da narrativa

enfermeiro- de vida. Isso incluird a identificagdo que a pessoa acredita ser necessaria, nesse momento, em termos de apoio; e

paciente mantém a promessa do que “precisa acontecer” para atender a essa necessidade. Conforme se acredita que, como
resultado, o simples ato de falar sobre a experiéncia pode mudar “quem” e “o que” n6s somos®.

Vida E uma jornada realizada em um oceano de experiéncia. Todo o desenvolvimento humano, incluindo a

experiéncia da doenga e da saude, envolve descobertas feitas em uma viagem através desse oceano de
experiéncia®.

Doenca mental

Em pontos criticos na jornada de vida da pessoa, podem-se experimentar tempestades ou mesmo pirataria
(crise). Em outras ocasioes, o navio pode comecar a submergir e ela pode enfrentar a perspectiva de afogamento
ou naufragio (desagregacao). Pessoas que sofrem de crises de vida estao (metaforicamente) em agua e risco de
profundo afogamento, ou podem se sentir como se tivessem sido jogadas para as rochas®.

Problemas de
enfermagem

O paciente afetado por uma forma grave e incapacitante de doenca mental experimenta o que o leigo denomina
de “colapso mental”. Na metafora, tais pessoas experimentam um naufragio psiquico e, se o tipo apropriado de
resgate e recuperagao nao chegar em breve, comecard a se sentir como um ndaufrago psiquitrico®.

Histéria de vida

Em um nivel pessoal, a histéria é o teatro de experiéncia dentro do qual a reflexdo e a discussao evoluem para
uma forma permanente de edigao do texto. O processo de cuidar comeca e termina aqui, porquanto todas as
pessoas expressam a necessidade de desenvolver (criar) um relato coerente do que aconteceu, e atualmente
esta lhes acontecendo, a luz da sua experiéncia individual. Essa histéria é mais significativa quando enquadrada
no vernaculo do paciente, ilustrada pela linguagem metaférica extraida de sua histéria e do ambiente social e
cultural de sua vida cotidiana®.

Cuidados de
enfermagem

Usam a experiéncia de viagem da pessoa e seus significados associados para tragar o “préximo passo” a

ser tomado na jornada de vida. O material de avaliagdo do ntcleo é inteiramente escrito em sua prépria

voz. O objetivo do cuidador é ajudar as pessoas a fazer escolhas que irdo orienta-las com base em seus
problemas atuais de vida, para poderem comecar a tragar um curso para “casa” em seu oceano de experiéncia.
Enfatizam mais as virtudes de dar “as condi¢oes que serdao necessdrias para a promog¢ao do crescimento e
desenvolvimento, do que instituir cuidado”®.

Inclusao social

Ressalta o efeito de autorizacdo da familia e amigos em capacitar o individuo para tomar conta de sua vida,
agarrando (metaforicamente) o leme de sua experiéncia e comecando a tracar o rumo para casa. Nesse sentido,
esses achados emergentes sugerem que a reveréncia para o contador de histérias é a mais antiga e mais
duradoura forma de empoderamento®.

Reabilitagao/
recuperagao

A pessoa pode precisar ser guiada a um reftigio seguro para realizar reparos, ou para se recuperar do trauma
(reabilitacdo). O navio somente é novo uma vez, mas, se a pessoa recuperou as pecas necessarias do seu navio,
ele pode zarpar de novo, com objetivo de coloca-la de volta no curso da vida (recuperagao)®.

Quadro 4 - Proposigoes da Teoria da Maré

Valorizar a voz

A historia do sujeito é o comeco e final de todo o encontro de ajuda. Essa historia abrange nio apenas a cota de
sofrimento, mas também a esperanca para a sua resolugao. Esta é a voz da experiéncia. Deve-se guarda-la bem;
¢é a voz que comeca a ajudar a pessoa a se refazer®.

Respeitar a lingua

A pessoa desenvolve uma forma tnica de expressar a histéria de vida, de representar para outros aquilo que
apenas ela sabe. A linguagem da histéria, com sua graméatica incomum e metaforas pessoais, é a forma ideal
para iluminar o caminho®.

Continua
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Quadro 4 (cont.)

Teoria da Maré: andlise pautada na perspectiva de Meleis

Desenvolver
a curiosidade

A pessoa é o escritor da sua histdria de vida, mas isso nao significa que essa historia seja um “livro aberto”. E
preciso desenvolver formas de expressar interesse genuino na histéria como esta escrita, porquanto continua a

genuina ser escrita. Desse modo, serd possivel entender melhor o contador das histérias®.
Tornar-se o Cada individuo é o especialista primordial da sua histéria de vida. Pode-se comecar a aprender alguma coisa da
aprendiz forga dessa histéria, porém, isso s6 acontecera ao se aplicar de modo diligente e respeitoso para a tarefa ao se

tornar o aprendiz®.

Revelar sabedoria
pessoal

A pessoa desenvolveu um armazém poderoso de sabedoria na escrita da histéria de vida. Uma das tarefas-chave
para o profissional é ajudar a revelar essa sabedoria, a qual serd usada para sustentar o individuo e guiar a
jornada de valorizacao e recuperagao®.

Ser transparente

Tanto o paciente quanto o profissional encaram a oportunidade de se tornar uma equipe. Se essa relagao
prosperar, ambos devem estar dispostos a confiar mutuamente. O profissional estd em uma posicao privilegiada
e deve modelar este reforco de confianca. Cabe a ele ser transparente em todos os momentos, ajudando a pessoa
a entender o que esta sendo feito e o porqué®.

um passo além

Utilizar o kit A historia pessoal contém iniumeros exemplos de “o que funcionou” ou “o que pode funcionar” para essa

de ferramentas pessoa. Estes representam as principais ferramentas a serem usadas para desbloquear ou construir a histéria de
disponiveis recuperacao®.

Capacidade de dar | O profissional e a pessoa trabalham em conjunto para construir uma apreciacao do que precisa ser feito “agora”.

O primeiro passo é crucial e revela o poder da mudanca que aponta para o objetivo final da recuperacao®.

Dar o presente do
tempo

Nao ha nada mais valioso do que o tempo que o profissional e o paciente passam juntos. O tempo é a parteira
da mudanca. Nao hd nenhum mérito em perguntar “quanto tempo nés temos?”. Nés temos todo o tempo
necessario. A questao é, certamente, “como podemos usar esse tempo?”“.

Experimentar
mudancga
constante

A mudanga € inevitavel, pois é constante. Essa € a histéria comum a todos. A tarefa profissional é desenvolver a
consciéncia de como essa mudanca esta acontecendo e como esse conhecimento pode ser usado para orientar a
pessoa a se manter fora de perigo ou angustia, voltando para o curso de valorizagao e recuperacao®.

Outro componente de uma teoria sao as proposicoes, isto
é, declaragoes descritivas das propriedades e dimensoes do
conceito ou a descricao da unido de dois ou mais concei-
tos juntos. As proposicoes promovem a teoria com o poder
da descricao, explicacdo ou previsdo. Se a teoria tem mais
pressupostos que proposi¢cdes é uma teoria com poder limi-
tado. Isso indica a existéncia certo grau de condicoes para
algumas descrigoes ou previsdes. Ao considerar o relaciona-
mento entre pressupostos e proposicoes na forma de relacao,
ao invés de relacionamento (com o ndmero de proposicoes
sendo maior que o niimero de pressupostos), isso permitird
um poder maior de explanagao'”. A seguir detalham-se as pro-
posicoes da Teoria da Maré.

Alguns questionamentos devem ser observados para ajudar
a determinar o conceito de clareza, tais como: os conceitos sao
operacionalmente definidos? Eles aparentam ter contetdo e va-
lidade de construcao? A clareza proposicional é manifestada em
uma coerente e légica presenca de proposicoes e sistematicas
ligagbes entre os conceitos da teoria. Ademais, os critérios de
clareza variam com uma gama de altas e baixas clarezas.

A perspectiva psiquidtrica predominante por um longo pe-
riodo é pautada no poder de resolucao, reparacdo ou outra
forma de corrigir os problemas da vida, denominados de “do-
enca mental”. De modo geral, a crenca nos medicamentos
psiquidtricos — muitas vezes usados apenas para aplacar em
vez de curar — permanece. Da mesma forma, a expectativa
segundo a qual alguma magia existe nas varias curas “faladas”
parece mais forte do que nunca. No entanto, embora possa
existir “magica”, nao se pode negar que tradicionalmente as
pessoas tém sido incentivadas a acreditar nessa cura®.

Como evidenciamos, a Teoria da Maré incorporou con-
ceitos sobre o uso terapéutico do “auto”, no desenvolvimen-
to de vérios papéis e nas funcdes requeridas na pratica de
enfermagem de Peplau (1952), Travelbee (1969) e Forchuk et
al. (1998). Também incorporou o valor potencial da interpre-
tacdo dos problemas de saGide mental, como problemas de
viver de Sullivan (1953) e Szasz (1961)®.

A teoria comecou a articular os valores humanos no pro-
cesso de cuidado, ao reconhecer a natureza racional e a
complexidade da experiéncia humana. Esse reconhecimento
ultrapassa a quantificacdo, o que é observavel e cognoscivel,
e tais valores sdo posteriormente considerados pela enfermei-
ra por meio dos elementos inexprimiveis no relacionamento
enfermeira-pessoa.

A complexidade estrutural da enfermagem estd na natureza
social, humana, no didlogo, na interacdo mutua entre o enfer-
meiro e o paciente, que tem lugar em uma mudanca nos proces-
sos de vida e desenvolvimento humano, como modo de enten-
dimento e defini¢do particular da vida, saiide, doenca e morte.

Como um processo reciproco, a relagao enfermeiro-pa-
ciente acontece na comunicagao verbal e ndo verbal, na afeti-
vidade, na empatia com o outro, na interacao que envolve os
contextos dos participantes. Esse processo € percebido e inter-
pretado em um encontro, estando “com” o paciente para de-
senvolver o cuidado e ndo “para” a pratica de enfermagem®.

A Teoria da Maré fundamenta-se no valor inerente de cada
individuo e no seu potencial de mudar, além da capacidade
de autonomia na producéo de satide, com o entendimento de
que as pessoas sao capazes de suprir suas proprias necessida-
des fisicas basicas®.
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Frequentemente o enfermeiro usa seu suporte teérico e de
suas experiéncias de jornada de vida para aumentar a capacidade
de intervencao na resolucao dos problemas da pessoa, com a sen-
sibilidade na compreensao segundo a qual as pessoas diferem em
sua capacidade de lidar com as situacoes vividas. Ele deve permi-
tir que o desenvolvimento de habilidades interpessoais propicie
atencao integral e holistica, enfrentando os problemas mediante a
intimidade como modo de propiciar alivio imediato, garantindo a
escuta ativa e a presenca auténtica do profissional®.

A Teoria da Maré é estruturada com conceitos bem estabele-
cidos e adequados logicamente, com ideias amplas das situacoes
vividas pela pessoa e com processo de aplicagao pratica baseadas
em dados cientificos e teorias de satide mental e psiquiatria®.

Essa teoria prioriza a clareza dos conceitos por meio da
operacionalizacao pratica da linguagem da pessoa, portanto,
essa linguagem nao é modificada para uma linguagem pro-
fissional, incompreensivel. Desse modo, pode contribuir na
orientacao dos objetivos do enfermeiro, no atendimento das
necessidades humanas, conhecendo-as e sabendo que sao da
pessoa, e nao do profissional.

A metéfora da maré interliga e facilita a compreensao das
ideias, das premissas, dos conceitos e relacionamentos como for-
ma de ajudar a todos por meio de uma linguagem cotidiana, no
oceano metaférico das experiéncias. Pode ser aplicada e adap-
tada a diversas culturas e populacdes, pois ndo requer definicao
de faixa etaria ou género, além de poder ser instalada em varios
tipos de servico de atencao ao paciente, desde servicos de aten-
cao primdria até centros especializados e unidades hospitalares.

Além disso, a pratica de enfermagem ocorre por via dos
dez compromissos que representam a existéncia ou nao do
embasamento filoséfico da Teoria da Maré. Esses compromis-
sos promoveram coeréncia no cuidado e permitem ligacoes
sistematicas dos conceitos e pressupostos da teoria.

Nao é facil determinar os limites entre a clareza e a consistén-
cia. Tanto o grau da congruéncia quanto o ajuste entre os diferen-
tes componentes da teoria sdo descritos na consisténcia. Assim, o
ajuste entre pressupostos e definicoes conceituais, entre conceitos
definidos e o uso das proposicoes, e mediante conceitos e exem-
plos clinicos, pode ser determinante da consisténcia®.

Os problemas vitais da pessoa e de enfermagem sao baseados
em uma investigagao sistémica que gerou a teoria. Nesse ambito,
a Teoria da Maré vai desde uma perspectiva filosofica até uma
visdo de mundo e de crencas pessoais na producao de cuidados.
Portanto, a teoria ndo é apenas centrada em assistir, mas também
em conhecer, pela observacao clinica, pratica, pesquisa e filosofia.

Como observado, as historias de vida elaboradas com
base nos encontros entre enfermeiro e paciente sdo obtidos
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mediante descricao deste, sendo aquele orientado a manter
o espirito de estimulacdo da pessoa na busca de recursos de
fortalecimento e cura. Esses recursos sao obtidos por meio
de estratégias de mudancas construidas no planejamento da
assisténcia conjuntamente, ressaltando os recursos de cada
pessoa e enfatizando que a mudanga € a Unica constante”.

Introduzida na assisttncia de enfermagem em cuidados
agudos, a Teoria da Maré possibilitou a implementacdo de um
conceito de cuidado continuo, com énfase nas necessidades da
pessoa em trés formas distintas de cuidado: critico, de transicao
e desenvolvimento. O conceito de cuidado continuo abrange
desde o hospital até a comunidade; o foco principal para o cui-
dado é a necessidade da pessoa, ao invés do modo como essa
necessidade surge®.

Reconhecida como importante teoria de enfermagem inter-
medidria, esta teoria é praticada por uma gama de disciplinas
em todo o espectro de cuidados em satide mental, sendo ado-
tada por mais de 100 projetos em paises como Australia, Ca-
nadg, Inglaterra, Irlanda, Japao, Nova Zelandia, Escocia e Pais
de Gales. Inclui pessoas jovens com problemas psiquiatricos
agudos, em reabilitacdo, autistas, com dificuldade de aprendi-
zagem, além de servicos de atendimento aos idosos, por meio
da divisdo de cuidados hospitalares na comunidade®.

Um bem-sucedido exemplo da diversidade de cendérios de
utilizagao da teoria € a do programa de satide mental da Nova
Zelandia, o qual a aplicou nos indios Maori. Desse modo,
evita a impressdo de que os pressupostos sdo caracteristicos
da cultura ocidental psiquiatrica®.

CONSIDERACOES FINAIS

Constatou-se a clareza da teoria por meio da demonstracdo
dos componentes funcionais, pressupostos, conceitos e propo-
sicoes. A operacionalizacgao pratica da linguagem do individuo,
mediante o reconhecimento de sua linguagem, surge como
contribuicdo na orientacao dos objetivos de enfermeiros e favo-
rece o atendimento das necessidades humanas ao identifica-las,
sabendo que sdo da pessoa, e ndo do profissional.

A consisténcia ocorre pela possibilidade de aplicacao em di-
versos contextos, sobretudo pela comprovacao em varios paises
com diferentes populacées, destacando a teoria como um em-
basamento tedrico marcante em todo o campo da satde mental.

Como a teoria ainda ndo tem traducao para o portugués,
apenas dois artigos neste idioma abordam seus conceitos.
Ambos demonstram vasto campo de possibilidades de pes-
quisa e aplicacdo na pratica clinica da enfermagem brasileira
no intuito de respaldar o cuidado.
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