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RESUMEN

Objetivo: Elaborar un instrumento de consulta de enfermeria de los hipertensos
atendidos en la Estrategia Salud de la Familia, basado en la Teoria de las Necesidades
Basicas de Horta. Método: Investigacion Metodoldgica realizada en unidades de Salud de
la Familia, desarrollada en cinco niveles: identificacion de los indicadores empiricos;
estructuracion del instrumento; desarrollo y validez de afirmativas de diagndsticos /
resultados e intervenciones de enfermeria; Validez del contenido del instrumento; y la
aplicacion del instrumento en el que se verifique su viabilidad y utilizacidon practica.
Resultado: Version final de un instrumento viable para que sea aplicado a los
hipertensos, en el que haya el histérico de enfermeria y el planeamiento de atencion de
enfermeria con la identificacion de diagndstico / resultados e intervenciones de
enfermeria, y un espacio en el que se haga la evaluacion de la atencion dada. Se espera
gue el instrumento proporcione mas calidad a la atencién y que se valore el rol del
enfermero en la institucion, ademas mas eficiencia, autonomia y cientificidad a la
profesion.

Descriptores: Enfermeria; Consulta; Hipertension
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INTRUDUCCION

El sistema de salud brasilefio esta progresando y pasoé por distintos modelos. El modelo
tradicional foca la atencidn a los cuidados a enfermedad y a la técnica de atencién a la
demanda espontanea, lo que resulta en acciones descontinuadas y alejandose de la
atencién integral; pero no es asi el actual modelo , que promueve la recuperacién de la
salud.

La Salud de la Familia se entiende como una estrategia de reorientacion del modelo de
atencién, en la que se implementa grupos de multiprofesionales en unidades basicas de
salud. A estos grupos se da la responsabilidad de atender a un numero definido de
familias, alrededor de tres mil a cuatro mil quinientas personas o de mil familias de una
determinada area ubicada en un espacio geografico delimitado, en las cuales actian en la
promocion de la salud, prevencién y recuperacion de enfermedades y agravados mas
comunes, ademas en la manutencion de la salud de esta comunidad. Los grupos se
forman, como minimo, por un médico de cabecera, un enfermero, un auxiliar de
enfermeria y seis agentes comunitarios de salud. Al ampliarlas, cuentan con odontdlogo,
un auxiliar de consultorio dental y un técnico en higiene dental.

La responsabilidad de la atencién continuada de las familias conlleva a los grupos de
Salud de la familia al reconocimiento de la necesidad en sobrepasar los limites
clasicamente definidos para la atencion basica en el Brasil, especialmente en el entorno
del Sistema Unico de Salud (SUS) . En ello se encuentra el profesional de Enfermeria,
actuante en actividades tales como: educacidn, planificacién, organizacion y evaluacion
de las acciones de salud, consulta de enfermeria y otras (3.

En Brasil, la cita de enfermeria progresa en expansion, si se considera la vision actual, la
respuesta de la enfermeria a su compromiso social, fortalecido y amparado por la ley
7498/86, Articulo 89, inciso I del Decreto n® 94.406/87, refiriéndose al compromiso
social que la enfermeria posee como actividad privativa. La Enfermeria dispone de
subsidios cientificos suficientes en la tarea de educar y aclarar al individuo, la familia y la
comunidad, dando la atencién a la poblacidn, en el que corresponde a la prevencién y el
trato de enfermedades. Tal actividad se necesita inserir en la rutina del enfermero. Ella
es una de las atribuciones de grande relevancia del enfermero de la Salud de la Familia.
La resolucidon es alcanzada por medio de la enfermeria por su atencion ministrada al
usurario , y es en ella que el caracter profesional encuentra cabida y acaba por definir la
capacidad del enfermero; pero, ella todavia no ha sido implementada en instituciones
publicas y privadas ni ha sido entendida y tampoco valorada como una actividad
importante en la prevencion, promocién y rehabilitacion de la salud puablica de la
poblacion(®.

El enfermero que actla en los programas de control de enfermedades crdnicas es de

gran relevancia, por su vision y practica global de las propuestas de abordaje no
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farmacologica y de medicinas, ademas de su participacién en practicamente todos los
momentos del contacto de los pacientes con la unidad de salud. Garantiza la calidad de
la atencion lo que impone mas rapidez a la atencién y asegura mas intensidad de las
acciones para los casos identificados como los de mayor riesgo.

La Hipertension Arterial (HA) es un gran elemento de riesgo para el desarrollo de
enfermedades cardiovasculares, determina unos 30% de las muertes por enfermedades
arteriales coronarianos. Treinta y cinco (35%) de la poblacion brasilefia con mas de 40
afos padecen de Hipertension arterial. Lo que se encuentra mas comun en la raza negra
que en la blanca y mas en los hombres que en las mujeres. Tras los 55 afios, hay
igualdad entre hombres y mujeres. Estudio del MS ensefia una caida de 20,5% en las
muertes por enfermedades cardiovasculares en el periodo entre 1090 y 2006. Se
observo la reduccion en la poblacion de los 20 a los 74 afios y en las regiones Sur vy
Sureste, mientras en la regién Noreste presenté aumento. ¥

El Ministerio de la Sanidad (MS) implementd un programa estratégico de ordenacién de
la atencion a la Hipertension Arterial y el Diabetes Mellitus — el HIPERDIA, con la meta
de instrumentalizar e incentivar a los profesionales envueltos en la atencidn basica , para
gue se promuevan medidas colectivas de prevencién primaria, con énfasis a los factores
de riesgo cardiovascular y diabéticos; deteccion, control y vinculacidon de hipertensos y
diabéticos en la atencion basica; reconocimiento de las situaciones en las que el enfermo
necesite atencion en grado mas complejo; identificacion de las complicaciones de la
hipertensién arterial y del diabetes mellitus , promoviendo la rehabilitacion psicoldgicas,
fisicas y social de los que las padecen ®.

Por la experiencia vivida como enfermera por 10 ainos en el Grupo de Salud de la Familia
(ESF), fue posible detectar algunos problemas en la cita de enfermeria a los hipertensos,
tales como: no identificar algunas necesidades, la falta de evaluacidon conjunta de las
respuestas del cliente a un problema identificado, toma de decisiones de manera aislada,
ausencia de un guién que posibilitara una manera de cuidar de forma ordenada,
planificada e , ademas, que atendiera a las necesidades bio-psico-socio-espirituales
afectadas en el cliente hipertenso. A sabiendas del problema, se reconoce la necesidad a
que se inicie el proceso de implementacion de la SAE en las USFs del municipio de
Cabedelo a partir de la construccién de un instrumento para consulta de enfermeria que
logre atender a las necesidades de los hipertensos asistidos.

Teniendo en cuenta la elevada prevalencia y graves repercusiones que la hipertension
arterial puede causar, se vuelve imprescindible la realizaciones de investigaciones para
que , los conocimientos generados, sean aplicados en la atencion de enfermeria,
mejorando la calidad de vida de los hipertensos (®. La practica de enfermeria cuando
mas alla de los diagndsticos es capaz de auxiliar a la definicion y al perfeccionamiento
de la profesion, ademas de conducir mejor la atencidn de los individuos. )
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La buasqueda por un modelo que mejor atienda a las necesidades de los hipertensos es la
meta de este presente estudio, como en construir y validar un instrumento para la

consulta de enfermeria a los hipertensos atendidos en Unidades Salud de la Familia.

METODO

Estudio del tipo metodoldgico, que consiste en una pesquisa que se refiere a las
investigaciones de los métodos de obtencidn, ordenacion y analisis de datos, basandose
en la elaboracién, validez y evaluacidon de los instrumentos y técnicas de investigacion
con el reto de construir un instrumento en el que se confie, que sea preciso y facil uso
para que se pueda aplicarlo por otros investigadores .

La realizacién de esta investigacion encontré cabida de apreciaciéon del Comité de Etica
en Pesquisa del Hospital Universitario Lauro Wanderley, de la UFPB - Campus I en su
etapa previa, en acuerdo a los aspectos éticos preconizados por la Resolucion n® 196/96
del Conselho Nacional de Saude ¢ , bajo el n°® 097/2010. También se observé la
Resolucion 311/2007 del Conselho Federal de Enfermagem.

Para que se llevara a cabo este estudio considerd cinco niveles: 1) Identificacion de los
indicadores empiricos, 2) Estructuracion del instrumento, 3) Desarrollo y validez de las
afirmativas de diagnostico/ resultados e intervenciones de enfermeria, 4) Validez del
contenido, 5) La manera de utilizacion del instrumento de consulta de enfermeria.

La identificacion de los indicadores empiricos, aqui los entendemos como las
manifestaciones, observadas o mensuradas, de las necesidades humanas basicas
afectadas en el cliente hipertenso, se realizd basadndose en el significado de las
necesidades humanas basicas identificadas en la literatura de enfermeria, de donde se
retiré todas las manifestaciones de esas necesidades al estar o no afectadas en los
hipertensos. Se realizd, también, un analisis de los 53 prontuarios de los hipertensos en
atencidn para que se identificaran las manifestaciones de las necesidades. A partir de la
identificacion de estas manifestaciones se especificd el cuantitativo de indicadores
empiricos por necesidades.

En el segundo nivel, se realizd inicialmente una busqueda literaria, teniendo como base
datos articulos de periddicos publicados en enero de 2005 hasta septiembre de 2009 , los
cuales se pueden encontrar por medio de busqueda electronica en el sitio de la Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), en base datos SciELO (Scientific Eletronic Library Online). Se
utilizé los descriptores de consulta de : enfermeria, hipertension y salud familia. De los
82 articulos encontrados se excluyd los repetidos y los que no se presentaban en
portugués. Tras echar vistazo en estos articulos, solamente 11 presentaban el concepto
de consulta de enfermeria. De entre uno de estos se encontraba la tematica sobre la
construccion de un instrumento sobre la consulta de enfermeria al que padecia
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hanseniasis, pero no se logré encontrar ningln articulo respecto a la consulta de
enfermeria a los hipertensos. Por lo tanto, se construyd un instrumento en el que se
utilizan los indicadores encontrados en la literatura pertinente a los clientes hipertensos y
en los prontuarios en sus dimensiones psicobioldgicas, psicosociales y psicoespirituales.
Antes que se estructurara el instrumento de consulta de enfermeria a los enfermeros
asistenciales que actlan en la Estrategia Salud de la Familia del municipio de Cabedelo-
PB, se solicitd a que participaran de los estudios a fin de que identificaran, de entre los
indicadores empiricos ya identificados en la literatura y en los prontuarios, si se
encontraban acordes o no que el indicador constara en el instrumento y si formaria parte
de la necesidad adecuada. Para esto, se puso disponible un instrumento, el cual se
distribuyd a 18 enfermeros y todos los rellenados y devueltos.

Tras la evaluaciéon de los enfermeros de las USFs de Cabedelo sobre los indicadores
empiricos identificados en la literatura y en los 53 prontuarios a partir de cada necesidad
del hipertenso, se posibilit6 que se realizara la frecuencia para cada item del
instrumento. En este nivel, el reto fue verificar los indicadores que se considerd
significativos, es decir, los que mantuvieron el porcentaje de >50% vy los incluyeron en
la primera version del instrumento de consulta de enfermeria. Después de la
identificacion de dichos indicadores considerados significativos para la consulta de
enfermeria a los hipertensos atendidos en las USFs se obtuvo la primera version del
instrumento.

El tercer nivel de la investigacion se desarrollé con el fin de construir y validar las
afirmativas de diagnoésticos / resultados e intervenciones de enfermeria. Inicialmente se
maped todos los indicadores con los términos de la CIPE® version 1.0, para que fuera
posible usar las directrices de la Consejeria Internacional de Enfermeros (CIE), en la
construccién de las afirmativas de diagndstico / resultados e intervenciones de
enfermeria, organizadas y distribuidas en las necesidades humanas basicas de Horta.

En el cuarto nivel se hizo la validez del contenido y la apariencia del instrumento, la cual
corresponde al momento en que los enfermeros de las USFs del municipio de Cabedelo,
poblaciéon de este momento de investigacién, y los invitamos a que evaluaran el
instrumento, proponiendo sugerencias en cuanto al contenido y la forma de presentacion.
En este nivel, participaron 18 enfermeros, los cuales participaron también en el nivel de
identificacion de los indicadores empiricos. El instrumento para la validez del contenido
se compuso de 24 items, todos bajo aprobacién. Solamente en el item que se refiere a la
necesidad de nutricidn que tuvo una sugerencia a que se afiadiera la variable sobrepeso.
El quinto nivel de la investigacion denominada de operacional del instrumento, se hizo
una aplicacion clinica con los hipertensos con la que se pudo verificar la adecuacion del

instrumento en la practica. Los aspectos éticos preconizados en la Resolucién n® 196/96,
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del Conselho Nacional de Saude , estuvieron respetados y logradas las firmas del

término de consentimiento libre y aclarados por el hipertenso o por su tutor.

RESULTADOS

El instrumento de consulta de enfermeria para los hipertensos, objetivo del presente
estudio, se construyd basandose en la revision de la literatura del significado de todas las
necesidades citadas por Horta y la identificacion de las necesidades en los prontuarios de
los hipertensos, de los cuales se retird todos los sefiales y sintomas de esas necesidades,
que podrian afectar a los hipertensos. Tras la aprobacién del Comité de Etica del HULW,
se agregaron esos indicadores en el instrumento y entregues a un grupo de 18
enfermeros de las USFs del municipio de Cabedelo- PB, para la verificacion de los
indicadores empiricos con mayor asistencia en los hipertensos, mientras la consulta de
enfermeria en las USFs.

Caracterizando a los participantes del estudio se observa que la mayoria de los
enfermeros de las USFs de Cabedelo- PB, representan 50% con edad entre 31 y 40 afios;
28% con edades entre 41 y 50 afios. En cuanto al sexo, 94,4 son mujeres. Si se trata de
la experiencia de afios en la profesidon de enfermero, 28% con experiencia de 1 hasta 5
afos; 22% afirmaron tenerla entre 6 y 10 afios y entre 11 y 15 afios; 44,4% de los
enfermeros relataron que poseian entre 1 hasta 5 afos de experiencia de salud de
adultos. Respecto a la educacion en enfermeria, 94,4 %

De los enfermeros son expertos, de este total 77,7% poseen especializacion en Salud de
la Familia, los demas en salud Colectiva (16,7%) , solamente 5,6 % poseen la
graduacion ; ningun enfermero relaté master o doctorado. Todos los enfermeros ejercen
actividades de asistencia; pero , solamente uno de estos, ejerce también la docencia.
Tras la evaluacién de los enfermeros de las USFs de Cabedelo sobre los indicadores
empiricos identificados en la literatura y en los prontuarios a partir de cada necesidad del
hipertenso, se pudo realizar la frecuencia para cada item del instrumento. Este nivel tuvo
como objeto el de verificar los indicadores que se consideran significativos, es decir, los
que tuvieron un porcentaje de aceptacion >50% e incluidos en la primera versién del
instrumento de consulta de enfermeria. Se identific6 287 indicadores empiricos, 166
identificados en la literatura y 121 en los prontuarios, de estos 204 obtuvieron frecuencia
>50%.

Se construyd 35 afirmativas de diagndsticos de enfermeria y 99 afirmativas de
intervenciones de enfermeria, al utilizar los indicadores relevantes y los criterios del CIE,
distribuidas para la atencion de los diagnésticos de enfermeria por Necesidades Humanas
Basicas. Al poseer los indicadores empiricos obtenidos en el primer nivel de la
investigacion y con las afirmativas de los diagndsticos e intervenciones desarrolladas, se
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construyé la segunda version del Instrumento de Consulta de Enfermeria a los
Hipertensos atendidos en las USFs, el cual estuvo bajo validacién del contenido y de
apariencia , por los enfermeros de las USFs del municipio de Cabedelo- PB (dibujos 1 y
2).

Dibujo 1 - Instrumento de consulta de Enfermeria a los hipertensos atendidos en las
USFs- Historico de Enfermeria. Jodo Pessoa, 2010

1. Identificacion

Nombre: Edade:
Sex: M [OF Estado civil : Fecha de Nacimiento: / /

Educacion: Religion: Procedencia:
Profesion: Ocupacion:

Direccion:

2. Antecedentes personales y familiares

3. Historia de la enfermedad actual / actual reclamacion

4. éUtiliza medicamentos? ()Si () No éQué?

5. Medidas antropometricas y signos vitales
T_oC FC Ipm R__crpm PA mmHg P Ipm

Estatura cm Peso kg CC__cm IMC

LAS NECESIDADES HUMANAS BASICAS

Regulacion neuroldgica

Nivel de conciencia: Cconsciente [linconsciente orientacion [desorientad [somnoliento
Coordinaciéon de movimientos: [0 si [ no [ pérdida progresiva de la concentracion O dolor de cabeza
[0 Temblores de las extremidades [ Entumecimiento o cambiar cualquier parte del cuerpo OPérdida

temporal de la sensibilidad [0 Disminucion de los reflejos O Parestesia

Oxigenacion

Respiracion: [0 Eupneia [ Bradpneia [ taquipnea [ disnea
Auscultacién: [ estertores creptantes [ ronquido [ sibilancias  tos: 0Si [No productivo: [Si [INo

[ secreciéon [ cianosis  La permeabilidad de las vias respiratorias : [Si  [No

Regulaciéon Vascular

COnormotenso [ hipotensor [hipertensiva
Condiciones de la red vascular periférica: [J deteriorados [0 preservados

Enfermedades cardiovasculares: [JSi [ no que?

Cerebrovascular disease: [JSi [0 no que?

Perfusion periférica: CDconservado [ reduccion Caracteristico del pulso periférico: Olleno filiforme

Obstruccion vascular: OSi [Ono que? Asistencia:[] varicosas [flebitis [edema.
Ubicacion:

Regulacion de la Temperatura

Temperatura de la piel: [Onormotermia [hipotermia [hipertermia [sudoracion
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Nutricién

Los habitos alimenticios:

La presencia de (anorexia [lepigastrico dolor [ardor de estdbmago Denticion: Clcompleto [ incompleto
Prétesis: [0 Si [ no Somatica Tipo: [0 demacrado [ caquéctico [ obesidad [ sobrepeso Abdomen:

O timpanica [ distendido [ dolor El ayuno glucemia capilar ____ mg / dl

Hidratacion y regulacion hidrosalina y electrolitica

[(OHidratada [0 deshidratada [Odebilidad muscular Ocalambres [ sede
Humedad mucosa: [Clen conserva [ddisminucién
Turgencia y elasticidad de la piel: [en conserva [ disminucidn

Las pérdidas de liquidos y electrolitos: [0 Si [0 no Cantidad:

Sustancias de reemplazo de electrolitos: [0 Si [ no éQué?

Eliminaciones

eliminaciones intestinales: Cendurecidos [acuosas [pastosas [semi-pastosas

(Iflatulencia [0 ndusea [Ivomitos Aspecto:

Diuresis: [Jespontdnea [ICU Oincontinencia Oretenciéon urinaria Odisuria Opoliuria
aspecto de la diuresis: cantidad:

Inmune

Alergias: OSi [0 no que? enfermedad en el sistema inmunolégico: [ISi [ no

calendario de vacunacién: Cdcompleto  Oincompleto vacunas morosos

La percepcion visual , auditiva , olfativa , gustativa , tactil y dolorosa / Comunicacion

Condiciones de la vision: ojos [ simétrico [ asimétrico Aspectos de la conjuntiva

disminucion de la agudeza visual [ lentes / gafas  discapacidad visual: (OSi [ no

Condicién de la audiciéon: Onormal O reducido [ zumbidos  Discapacidad auditiva : O0Si O no

uso de dispositivo : [OSi [ no Paladar: O presente [ ausente halitosis [ISi [ no

sensibilidad al dolor: OO0 comportamiento no verbal del dolor [ la expresion facial de dolor [ informe verbal

del dolor [ dolor en la estimulacién tactil local y la frecuencia del dolor :

comunicacion verbal : 00 normal [ dafiada  porque: [0 Uso de lenguaje no verbal

La integridad fisica y cutanea mucosa

Condiciones de la piel: Ocicatriz Omoretones [hematoma  [Clesiones Ubicacion

Color de piel: Cdnormocorada Clhipocorada Chipercorada Olictericia Clpalida Cseca Cciandtica

Condiciones de la mucosa: [Dhimedo Oseco Clgrietas otras lesioness:

Sueiio y reposo

Usa drogas sedantes : [Isi [no que
Caracteristicas del suefio: CINormal Osuefio interrumpido Csofioliento Cldespertar varias veces durante la

noche [Clduerme durante el dia Los cambios en los patrones de suefio : Llambiental Clpersona

Cuidado del cuerpo

La higiene corporal : [satisfactorio [Clpobres Presencia de olores : (si [Ino

Frecuencia de bafio: Higiene bucal : Osatisfactorio Clpobres

Necesita ayuda para hacer que la atencion : Osi  Cno

Actividad fisica / mecanica del corpo/ motilidad

Ejercicio regular : Osi COno  Tipo : frecuencia semanal: limitacion fisica: Osi
Ono  tipo: fuerza muscular: Ohipertonia Chipotonia Clnecesita ayuda para moverse : Osi [no
dolor en el movimiento : [si CDno Deambula: Csi CO0no necesita ayuda para deambular: Osi COno

uso de: COmuletas [Obaston Osilla de ruedas Cdencamado [parapléjico [Dausencia de los miembros. que
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Sexualidad / regulacion hormonal / amor y aceptaciéon / atencidn / sociable / autoestima /
seguridad emocional

Practica sexual: Osi OOno  libido alterada : Osi COno Impotencia : Osi Cno
Uso de anticonceptivos: Csi CIno Menopausia: si [Ono  diabetes mellitus: Osi CIno
sentimientos y comportamientos: Cfelicidad Cconfianza afrontamiento CIse valoriza [estabilidad

emocional Oansiedad llanto Cdepresiéon Cdmiedo Claprehensién Cagitado Clpresencia de la familia / visitas

Educacion / aprendizaje de la Salud / terapéutico / libertad

Conocimiento sobre la hipertensién: Osi CIno participa en régimen terapéutico: Osi [Ino

uso de medicacion antihypertensive: (si [ODno  uso de tranquilizantes y antidepresivos : [si CIno

Tabaquismo : Osi COno alcohol : Osi CO0no  hora drogas : Csi COno  realiza exdmenes preventivos: [Ipecho

Ccitologia Clpréstata  punto recibe actions educativas de promocion de la salud (escuela, familia,
comunidad , iglesia y el sistema de salud) Consejos para el plan de atencidn

Recreacion y Ocio / creatividad / autorrealizacion

Participa en actividades de grupo : Osi [dno desarrolla artesania o que utiliza la creatividad

paseos : [si COno  visita la familia y amigos : Csi CIno

La seguridad fisica / ambiente / Abrigo

Casa propia: Osi Ono recoleccion de basura: Osi CDno agua tratada: Osi Clno ambiente libre de peligro

Oiluminacién adecuada cuantas personas viven en la casa

La religiosidad / espiritualidad

Religion [necesidad de jefe espiritual o actividades religiosas

El desorden en el sistema de creencias : [si [Odno choque religioso : si COno

6. Impresiones de la enfermera / eventos o observaciones

Enfermera Coren Fecha / /

Para que un instrumento de medicidon o, si especificamos mas, como el caso de este
presente estudio, un instrumento de consulta de enfermeria se vuelva Util, se necesita
que tenga la caracteristica de que sea valido al medir el fendmeno que el se propone
medir (10,11,12,13)'

En esta investigacidn, optamos por la validacién de contenido y de apariencia, pues es el
modo mas indicado de que se verifique si los items (contenido) del instrumento reflejan
la realidad que se quiere medir, ademas de ser el método Ultimamente mas utilizado
para validar instrumentos direccionados hacia areas especificas (19,

El presente instrumento para la validez de contenido se compuso de 24 items vy todos
bajo aprobacién. Solamente el item respecto a las necesidades de nutricion obtuvo
sugerencias para que se afadiera la variable sobrepeso. De entre los 24 items bajo
analisis por las enfermeras, se aprobaron 20 por 100% de la poblacion: Manera de
presentacion; identificaciéon; antecedentes personales y familiares; historia de la
enfermedad actual / queja actual; uso de medicamentos; datos antropométricos y
senales vitales; necesidad de regulacién neuroldgica; oxigenacion; regulacion vascular;
térmica; necesidad de hidratacion y regulacién hidrosalina e hidrolitica, suefio y reposo;
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cuidado corporal; actividad fisica, mecanica corporal y movilidad; sexualidad, regulacién
hormonal, amor y aceptacion, atencién, gregaria, autoestima, seguridad emocional;
Educacion para salud, aprendizaje, terapéutica; libertad; entretenimiento, creatividad y
autorrealizacién; Seguridad fisica, medioambiente y hogar; necesidades psicoespirituales
y los apuntes suplementares de la enfermera. Cuatro items presentaron un porcentaje
mas grande que 80%, eliminaciones; necesidades de nutricion, precepcidén visual,

auditiva, gustativa, tactil, dolorosa e integridad fisica y cutaneo mucosa.

Dibujo 2 - Instrumento de Consulta de Enfermeria a los Hipertensos atendidos en las
USFs - Planificacion de la atencién de enfermeria. Jodo Pessoa, 2010

Diagnéstico / resultados Intervenciones de enfermeria Evolucion
de enfermeria

Necesidad de oxigenacion

[0 La disnea (evaluar las vias respiratorias

otros . . .
(auscultar los sonidos respiratorios , observando la

presencia de ruido adventicios

OGuia la posicién de semi - Fowler con el fin de aliviar la
disnea

CJEstimular medidas para reducir el nivel de ansiedad

O Tos Cevaluar y registrar aparicion de secreciones excretados
otros . ;o .
COFomentar la ingesta de liquidos cuando sea posible
CEstimular la tos productiva

[JRealizar nebulizacion con suero fisioldgico

Necesidad de la regulacion vascular

CIPresidn arterial anormal Olverificar el uso diario de la medicacion

otros , . . : e
[OGuia los pacientes de la importancia de la monitorizacion de

la presidn arterial en visitas mensuales

[JRevise la presion arterial, la frecuencia cardiaca y el pulso
periférico

[(IEstablecer estéandar de niveles tensor ( horarios, comprobar
la posicién y condicion)

[OGuia estrategias para el cambio de los factores
precipitantes

0 El aumento del gasto Olverificar la frecuencia cardiaca después de un esfuerzo
cardiaco fisico
otros

OGuia para reducir el esfuerzo fisico

[(dOrientacién sobre la reduccién del volumen de liquido

[d Disminucidn de la [OGuia descansos frecuentes para maximizar la perfusién
perfusion periférica periférica
/ otros

OlEvaluar el color y la textura de la temperatura de la piel

[(dOrientar la elevacién de las extremidades inferiores para
aumentar el suministro de sangre

CIEnviar el sujeto a consulta médica
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Need for thermal regulation

CHipertermia Olverificar la temperatura del cuerpo cuando sea necesario
otros . - N
OAdministre antipiréticos como la prescripcion

ODirigir el mantenimiento de un lugar aireado y quite el
exceso de ropa y ropa de cama

COHipotermia COComprobar la temperatura del cuerpo cuando sea necesario

otros .
OOrientar el uso de mantas y otros recursos en caso de

hipotermia

(identificar sefiales como piel fria , edema y congestion

pulmonar
Necesidad de la nutricién
CINutricion deteriorada [Jaconsejar a los pacientes sobre la importancia de la dieta
Otros diaria ( dieta baja en sodio y calorias) para el control de la

presién arterial

COFomentar la adherencia a la dieta

CJAlentar los habitos alimenticios

[OObesidad Cguiar al paciente a masticar bien la comida

otros .
[JAsesorar sobre los riesgos de salud causados por el

sobrepeso

CPese al paciente cada 30 dias

CIEnviar el sujeto a un dietista

Necesidad de hidratacién / regulaciéon hidrica y electrolitica

CJEdema Cguiar los pacientes y sus familiares a mantener miembros
otros de alto cuando indicado

ClExaminar las condiciones de pulso periférico con la

circunferencia de la extremidad afectada (medida de la
circunferencia de las extremidades)

OGuia de la disminucion el consumo de agua
OVerificar condiciones de la piel y la perfusion

CAsesorar en el cuidado de la piel (hidratacion,
traumatismo)

ClCalambres Clfomentar el consumo de alimentos ricos en potasio

otros . -
OlAsesorar sobre las medidas para aliviar el malestar

Necesidad de eliminacion

[ONauseas [CIEstablecer la estrategia de control de los factores
precipitantes (control de la urea )

CGuia el paciente a buscar ambiente ventilado

Ovoémitos LObservar los signos de deshidratacion

Otros JOReducir o eliminar los factores personales y ambientales (

malos olores )

OGuia de reemplazo de liquidos oréis con liquidos frios en

Clestrefimiento ausencia de vomitos

Otros COJAdministrar antieméticos como la prescripcion

COrientar y fomentar la ingesta de liquidos y la dieta alta en

fibra
(Diarrea OIdentificar los factores que pueden contribuir al
Otros estrefiimiento

CJOAdministrar la medicacion prescrita
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[OGuia para la realizacion de la capacitacion del intestino
(tiempo de eliminacidn intestinal )

[CIConsejo sobre el ejercicio fisico
Cevaluar la frecuencia y las caracteristicas de las heces

COFomentar la ingesta de liquidos

[0 Retencidn urinaria OInvestigar la presencia de dolor al orinar
Otros _— !
COCompruebe las caracteristicas de la orina
COSometer a consulta médica

CJAdministrar diurético prescrito

Necesidad de la regulacion inmune

CEsquema de vacunacién OGuia de actualizacion de calendario de inmunizacion del

incompleto paciente
Otros

Necesidad de la percepcion visual, olfativa , tactil , auditiva , gustativa , sensible y dolorosa y la
comunicacién

CODolor Cguiar la aplicacion de compresas frias

otros L .
CJEvaluar el dolor como la ubicacién , la frecuencia y la

duracién

[OFomentar medidas de alivio para ayudar a aliviar el dolor

Oevaluar la eficacia del tratamiento del dolor a través de una
levantamiento continua de la experiencia del dolor

OAdministrar analgésicos como la prescripcion

Necesidad de la integridad fisica y mucocutanea

Ointegridad cuténea [Realizar aderezo diariamente o cuando sea necesario

perjudicada/ ClEvaluar la region afectada sobre el tipo y la aparicion de la

Omucosa oral deteriorada | lesién , la tincién , la descarga y el olor

Otros o . . . .
CJEnsefie paciente / familia con os cuidados con las lesiones
OGuia de higiene oral
ClConsulte el paciente al dentista
Necesidad de dormir y descansar
CODormir y descansar CJEvaluar la calidad del suefio nocturno
erjudicados L . . .
gtrgs CFomentar la aplicacién de actividades recreativas y de ocio
durante el dia para relajarse
OGuia para evitar las bebidas estimulantes (café , refrescos
de cola , guarana)
OPlan del horarios de medicamentos diuréticos para prevenir
interrupciones del suefio
Necesidad de cuidado del cuerpo
OAutocuidado OEducar a las familias sobre los cuidados necesarios para el
para perjudicado bienestar del paciente
otros

[OMedios de ensefianza de higiene oral y corporal para el
paciente

CComunicarse con sus familiares y cuidadores sobre la ropa
facil de llevar

OMantener los suministros de higiene proximos
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Necesidad d

e la actividad fisica, la mecanica del cuerpo y de la motilidad

CJActividad fisica alterada
CJAlteraciéon de la motilidad

OIntolerancia a la

actividad fisica
Otros

OActividades de planificacidn en el nivel de tolerancia del
paciente

CJEvaluar nivel de esfuerzo y los efectos hemodinamicos

(cambios en la presion arterial , la respiracion ) durante la
actividad

CJAnime el paciente a participar en el grupo de actividad
fisica conociendo las limitaciones

[CJRemitir el paciente para la consulta con el fisioterapia

Necesidad de amor y aceptacion , atencién, gregaria , la autoestima, la seguridad emocional

OAnsiedad
CDepresion
OMiedo
OAislamiento social

CJAlteracion de la
interaccién social

CJAutoestima cambid
Otros

COJAyudar al paciente a identificar las situaciones que
precipitan la ansiedad

COFomentar la verbalizacion de los sentimientos y el miedo

[CJEstablecer una relacion terapéutica basada en la confianza
y el respeto

CFomentar la comunicacidn con el paciente
OIdentificar cuando se cambia el nivel de ansiedad

OEscuchar activamente permitiendo a los pacientes a
expresar sus sentimientos

[IPida al paciente que defina qué tipo de actividades
promueven el confort y animan a realizarlas

COApoyar el paciente y / o familiares con respecto a la
conducta de afrontamiento del comportamiento ansioso

Necesidad de aprendizaje , terapéutica, libertad

CONo adherencia al
régimen de tratamiento

[(Jdéficit del conocimiento
Otros

ClAsesorar los pacientes sobre la importancia de la
adherencia a su régimen de tratamiento

OiInvolucrar a los pacientes y las familias en un grupo de la
comprensidn de orientacion de la escuela

ClAsesorar los pacientes sobre la importancia del control de
la presion arterial para prevenir posibles complicaciones

OEvaluar la funcién cognitiva y la comprensién de las
instrucciones dadas

Necesida

d de la recreacion y el ocio , creatividad , autorrealizacion

CActividades recreativas

desactivados
Otros

CJAnime el paciente a participar en las actividades de ocio
que ofrece bienestar

COFomentar la participacion en grupos de apoyo

Necesidad de religiosidad / espiritualidad

IEl sufrimiento espiritual
Otros

Evaluar la importancia de la espiritualidad en la vida del
paciente y hacer frente a la enfermedad

En este nivel de utilizacion del instrumento, la poblacion estuvo constituida por 18
enfermeros de 36 hipertensos de las USFs. Se obtuvo los datos tras la autorizacién de
dichos segmentos. Para la validacion de la utilizacion del instrumento de CE, se solicit6 a
los enfermeros su participacion en el estudio para la aplicaciéon del instrumento en
clientes hipertensos. Después la anuencia, se inicié las orientaciones verbales sobre
como cumplimentar el instrumento, ademas poniendo en relieve la importancia de las
observaciones de los siguientes aspectos: Tiempo de lograr los datos, forma de
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presentacion del instrumento, contenido, dificultades encontradas al cumplimentarlo,
ademas el registro de las sugerencias mientras lo aplicaba. Tras todo aclarado, se
empezé las orientaciones sobre la seleccién de los clientes hipertensos teniendo en
cuenta los criterios por antelacién definidos: ser catastrado, poseer diagndstico de HAS
segln los criterios clinicos propuestos por la V DBHA, edad igual o superior a 18 anos,
seguir el periodo establecido para lograr los datos (agosto de 2010).

Con todo el rigor, logramos los datos en el periodo establecido y los instrumentos
recogidos y analizados a partir de las variables investigadas. De esta manera, se obtuvo
el resultado a continuacion: en cuanto al tiempo de cumplimentar, los enfermeros
relataron un tiempo minimo de diez y maximo de treinta minutos, con un promedio de 20
minutos; relacionado a la manera de presentacion del instrumento, no se relaté ninguna
sugerencia para cambiarlo, es decir aprobado 100% por los enfermeros; en el tercer item
de la evaluacion , a lo que se refiere a dudas o dificultades encontradas al
cumplimentarlo, 10% de los enfermeros lo consideran muy largo; e en cuanto a la
evaluacion, no hubo ninguna observacion. Se registré una anuencia de 100% de la
poblacidn.

Después la evaluacion de todos los items del instrumento de consulta de enfermeria,
relativos a la manera de presentacién y de contenido, al chequeo de cémo utilizarlo y
validarlo, se logré presentar la version final del instrumento de consulta de enfermeria a
los hipertensos acompanados en las USFs del municipio de Cabedelo. Tal instrumento
contempla los niveles del proceso de enfermeria. Se dividio en dos etapas. La primera
un historico de enfermeria, formado de manera sistematica con el fin de determinar las
necesidades afectadas del hipertenso, basandolo en la literatura que le fuera importante
a su formacion. En la segunda , que se denomina de planificaciéon de la atencion de
enfermeria, se buscd presentar un instrumento con contenido de diagndsticos /
resultados e intervenciones de enfermeria y ensefia los indicadores presentes en el
historico, estos divididos por necesidades, buscando atender a las especificidades de los

hipertensos, con espacio para la evoluciéon del paciente.

CONCLUSION

Este estudio logr6 comprender que la atencion del enfermero necesita ser centrado e
direccionado en el proceso de enfermeria, poniendo en practica todas las etapas, como el
histérico del paciente, diagndsticos de enfermeria, planificacion, implementacién e
validez de la atencidon. Es imprescindible que el enfermero utilice un guidén Unico de
consulta priorizando el paciente hipertenso, recoger todos los datos para que pueda
mantener la excelencia de la atencién a la gravedad de la enfermedad de hipertension.
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La hipertension arterial se constituye importante problema de salud publica y exige
medidas de combate al fin de contener su progresién, en el intento de disminuir el alto
indice de morbimortalidad.

A partir de los resultados del estudio es posible afirmar que el cumplimento del
instrumento presentado, si se realiza con seguridad y conocimiento, trae al enfermero
conocimientos relevantes a la orientacion dada al cliente, a la familia, y al grupo de
enfermeria para la prevencion del riesgo y tratamiento de las necesidades afectadas y en
la minimizacién de las dificultades que ya estén en el hipertenso. Sin embargo, se
reconoce que aunque no haya presentado problemas en su aplicacion practica, ese
instrumento necesita que sea validado clinicamente para que se lo pueda considerar un

instrumento de validez y confiable a la atencidn al hipertenso.
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