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O PROCESSO DE ENFERMAGEM NO TRATAMENTO DASALTERACOES DO
PAPANICOLAOU A LUZ DE DUAS TEORIAS CONVERGENTES: UM EXERCICIO DIDA-
TICO
[The nursing process on the treatment of abnormal papanicolaou’s test results in the light of two
convergent theories: a didactic exercise]

[El proceso del cuidado en el tratamiento de las alteraciones del papanicolau a la luz de dos
teorias convergentes: un ejercicio didactico]

RESUMO: Relato de um exercicio académico realizado du-
rante a disciplina, Vivéncias na Prética Profissional de En-
fermagem, do curso de mestrado da Universidade Fede-
ral do Parand, durante o segundo semestre de 2004, em um
hospital de ensino em Curitiba. O objetivo desta experién-
cia foi implementar o processo de enfermagem na assistén-
cia as mulheres que receberam o resultado do preventivo
do cancer de colo de Utero com alteragGes e se submeteram
ao tratamento. Como referencial tedrico, utilizei a teoria
das representagdes sociais, para fundamentar o conhecimen-
to do ser humano e a teoria de Imogene King para o proces-
so de enfermagem. Aliando-se uma teoria proveniente da
Psicologia Social a uma de enfermagem compativel com
este referencial, constatou-se uma convergéncia possivel
entre ambas principalmente nos aspectos que envolvem a
interacdo humana com seus valores, crencas e que sdo ma-
nifestos por meio da comunicagao.

PALAVRAS CHAVE: Processos de enfermagem; Teoria
de enfermagem; Enfermagem, Psicologia; Neoplasias
uterinas.

1 INTRODUCAO

Segundo o Ministério da Salide @ apenas 30% das
mulheres se submetem ao exame preventivo do cancer do
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colo do Utero pelo menos trés vezes na vida, o que resulta
um diagndstico ja na fase avancada em 70% dos casos e
grande parte dos exames citopatoldgicos correspondem as
mulheres com menos de 35 anos de idade sendo o pico de
incidéncia da doenca entre 40 e 60 anos de idade e somente
uma pequena porcentagem ocorre abaixo dos 30 anos.

O diagnostico das lesbes pré-cancerigenas ou
Neoplasias Intra-epiteliais Cervicais, NIC I, 11 e I1l, cancer
in situ e invasor, conforme a nomenclatura internacional
do Sistema Bethesda (1988 e 1991) é feito a partir dos exa-
mes preventivos do cancer do colo do Utero, e indicam, de
acordo com esta classificacdo, a gravidade da alteragéo ou
a proximidade com o cancer. Esta forma de detec¢éo pre-
coce das lesBes precursoras ou NIC, bem como o tratamen-
to das mesmas, permitem que a possibilidade da doenca
seja afastada @,

A partir da descoberta de uma leséo no colo do Utero
ou mesmo do cancer em sua forma mais avancada, a mulher
requer agdes de cuidados de enfermagem direcionadas paraa
sua totalidade e isso implica em conhecer a sua subjetivida-
de, nas representagdes que envolvem a sua experiéncia fren-
te a possibilidade ou mesmo diante do enfrentamento desta
forma de adoecimento, considerando seu carater
estigmatizante, ou seja, fonte de representacdes @. Deste
modo, o cancer € tido como uma doenga que suscita meta-
foras sendo visto, como uma sentenca de morte, uma forma
de condenacéo que aterroriza as pessoas que se véem dian-
te desta perspectiva®.

E importante ressaltar que quando olhamos esta
mulher, na sua totalidade, estamos tentando compreende-
la na sua singularidade, e isto implica em compreender a
bagagem cultural e o conhecimento adquirido durante sua
existéncia, e que Ihe confere a sua identidade. Desta ma-
neira, a compreensao sobre o tratamento, bem como, o co-
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nhecimento a respeito da doenga apresenta-se de modo
peculiar, e a manifestacdo deste entendimento nem sempre
esta aparente no seu discurso, motivo pelo qual, se faz ne-
cessario buscar o reconhecimento das representacées que
ela possa ter sobre o céncer.

Neste sentido, este artigo, tem como objetivo apre-
sentar o resultado de uma experiéncia didatica que se deu
por meio da implementacdo do processo de enfermagem
no Servigo de Ginecologia e Reprodu¢do Humana do hos-
pital de ensino, quando utilizei para a compreenséo do ser
humano e para o desenho do processo de enfermagem duas
teorias consideradas neste estudo compativeis para esse
propdsito e que serdo vistas a seguir.

2 REFERENCIAL TEORICO

A busca por um referencial que pudesse sustentar a
préatica profissional, levou-me a duas vertentes: A Teoria
das Representacdes Sociais, de Moscovici® e a Teoria de
Consecucdo de Metas de Imogene King ® e que sdo apre-
sentadas respectivamente de forma sucinta a seguir.

Para a compreensdo do ser humano neste estudo,
optei pela Teoria das Representagdes Sociais (RS) que tem
sua origem na Psicologia Social e comecou a ser desenvol-
vida por seu principal autor, Serge Moscovici em 1960. A
teoria explica que por meio das representagdes sociais as
pessoas procuram compreender o que parece estranho a sua
apreensdo transformando o estranho em algo familiar, o que
pode ser um acontecimento, uma doenga, um comporta-
mento de alguém e a partir da compreensdo alcancgada, ten-
tam comunicé-la. Deste modo, por meio da comunicacéo
as pessoas conseguem alcancar certo grau de consenso e
adquirem um repertorio comum de interpretacGes e expli-
cagdes regras e procedimentos que podem ser aplicadas &
vida cotidiana do mesmo modo que as expressdes linglis-
ticas séo acessiveis a todos ©.

Nesta perspectiva, entende-se que o objeto de estu-
do das representagdes sociais se situa na sociedade atual, e
tem um campo bastante abrangente apontado por S& -39,
“na pesquisa sobre comunidade; nas questdes de salde, em
geral e especificas a Aids; relagdes com 0s processos
cognitivos e a linguagem; estudos empiricos envolvendo a
cultura; a politica e os movimentos sociais; a ciéncia e a
comunicacdo de massa”, e entre outros, “0s processos de
exclusdo social (género, velhice, meninos de rua)”.

No estudo das representacdes sociais, encontrar um
conceito Unico e abrangente que as contemple ndo é tarefa
simples, mas em sua obra Moscovici considera-as como
uma rede de idéias, metéforas e imagens, mais ou menos
interligadas livremente e que circulam, pertencendo a to-
dos, por isso sdo sociais ©.

Para que estas circulem obedecem ao mecanismo
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da ancoragem, ou liga¢do do que é desconhecido ao
referencial que j& possuimos na vida, ou seja, coisas estra-
nhas deixam de ser ameagadoras quando fazemos uma as-
sociacdo com o que é conhecido para nos e deste modo as
coisas sdo classificadas e reconhecidas. Segundo Moscovici,
“nos apresentamos uma resisténcia, um distanciamento,
guando ndo somos capazes de avaliar algo, de descrevé-lo
a nés mesmos ou a outras pessoas” b,

Além do estudo das representacGes sociais na pers-
pectiva da psicologia social, estas sdo reconhecidas nas ci-
éncias sociais, cujo foco de interesse € o estudo da socieda-
de, meio em que as rela¢es humanas acontecem e por meio
destas surgem grupos e também séo criadas instituicbes de
acordo com as suas necessidades. Segundo Minayo ® as
representacdes sdo definidas como categorias de pensamen-
to, de acdo e de sentimento que expressam a realidade, ex-
plicam-na, justificando-a ou questionando-a.

Deste modo, 0s sujeitos se expressam, por meio das
palavras, sentimentos e condutas, que se institucionalizam
e por isso, devem ser analisadas, a partir da compreensao
das estruturas e dos comportamentos sociais, sendo possi-
vel perceber a identidade dos grupos por meio das repre-
sentacOes que utilizam, com seus modos de vestir, expres-
sOes, critérios de inclusdo e excluséo.

Nos atendimentos realizados durante esta experién-
cia, foi possivel perceber nos discursos das pacientes, as
ancoragens, quando procuravam formular explicaces para
as causas do seu adoecimento, essas pareciam trazer algum
alivio, como se “um chéo fosse colocado sob os seus pés”.

A partir desta breve colocacéo a respeito das repre-
sentacdes, nos enfoques da Psicologia Social e Ciéncias
Sociais, é necessario trazer igualmente um pouco da teoria
de Consecu¢do de Metas de King © por meio de alguns
conceitos e do desenho do processo de enfermagem para
este exercicio. Os conceitos dao significado para as per-
cepcdes sensoriais, e deste modo, representam a realidade
de alguém e permitem generalizar uma idéia. Sendo assim,
a formulagdo dos conceitos é a manifestacdo de como de-
terminada coisa é conhecida, embora ndo se afirme ou ne-
gue nada sobre ela; ainda, podem ser a descri¢do da nature-
za de algo a partir do conhecimento da sua esséncia e a sua
funcdo esta na organizacdo das idéias abstratas armazena-
das na memodria de alguém©,

Assim, os conceitos fazem parte da Estrutura
Conceitual da teoria acima citada a qual é composta por
trés sistemas considerados abertos: o pessoal, o interpessoal
e o social e em cada um h& um grupo de conceitos relevan-
tes. O sistema pessoal parte da estrutura do individuo e é
composto por: percepcao, o self ou o “eu”, crescimento e
desenvolvimento, imagem corporal, espaco e tempo ©.

A interacdo com outras pessoas ou grupos forma o
sistema interpessoal e 0s conceitos para esse sistema séo:
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interacdo, comunicacgdo, transacao, papel e estresse; o sis-
tema social é formado por familias, grupos religiosos, sis-
temas de trabalho e outros e os conceitos sdo de organiza-
¢do, autoridade, poder, status e tomada de decis6es; ha ain-
da a definicdo de seres humanos; salde; ambiente, socie-
dade e enfermagem ©. Destes, os que foram considerados
relevantes para este estudo, serdo descritos mais adiante.

3 O CAMINHO PERCORRIDO

A disciplina Vivéncias na Pratica Assistencial tem
por objetivos verificar o processo de construcdo e recons-
trugdo do conhecimento no curar/cuidar e ensinar; mostrar
como cada segmento delimita a sua compreensdo “ser uma
sociedade saudavel”; dos” mecanismos de enfrentamento”
e das” mudancas inseridas nas praticas” e discutir satde e
0s demais conceitos inerentes ao tema destacando as ques-
tbes historicas, epistemoldgicas, sociolégicas e bioldgicas.

Com base nesses objetivos e por meio dos conted-
dos propostos como o ensinar/cuidar a luz de teorias edu-
cacionais visa proporcionar ao aluno de mestrado subsidi-
0s para que este, implemente uma prética no seu espaco
profissional, embasada em modelos e metodologias aplica-
das a pratica profissional de enfermagem para o desenvol-
vimento da pratica assistencial. Partindo deste entendimento
a teoria que serviria como suporte para a pratica poderia
ser uma teoria de enfermagem ou outro referencial, depen-
dendo do interesse e concepces do aluno.

A vivéncia aqui relatada aconteceu a partir dos au-
tores acima mencionados 0s quais serviram como suportes
tedricos para uma reaproximagao com a realidade conheci-
da, porem langando um novo olhar sobre ela, o que permi-
tiu reconhecé-la a partir do embasamento das teorias e des-
te modo buscar os conceitos que pudessem melhor descrevé-
la. Assim, os conceitos escolhidos foram: Seres Humanos,
Comunicacéo e Enfermagem.

Na Teoria das Representac¢@es Sociais, 0s seres hu-
manos S0 pessoas que por sua natureza sdo sociais, pois,
recebem os valores e crencas do grupo ao qual fazem parte,
seja a familia ou instituicdo onde estejam inseridos, © e
King os descreve como sociais, conscientes, racionais,
perceptivos, controladores, intencionais, voltados para a
acéo e tempo ©,

Portando, reconheci os seres humanos que partici-
param desta vivencia como sociais e que traziam consigo
valores e crencas recebidas ao longo da vida, do meio em
gue viveram e das suas experiéncias com a saide e a doen-
¢a, eram capazes de receber orientagdes de enfermagem
para o cuidado e realiza-lo na medida das suas condi¢des
ou limitagGes no momento, desta forma foram estimulados
a participar do tratamento.

A comunicacdo é um conceito central da RS, é por

meio dela que as representagdes se materializam e se pro-
pagam no meio social. Na compreensédo de King® a comu-
nicacdo é o elemento que somado a percepg¢do promove a
interacdo entre as pessoas. Considerando ambas as possi-
bilidades em compreender a comunicagdo, neste estudo a
reconheci como 0 meio necessario para que a interagao entre
0s seres humanos acontecesse e deste modo as representa-
¢Bes pudessem ser conhecidas. Finalmente o conceito de
enfermagem que definido por King ® é um processo de
acdo, reacdo e interacdo, pelo qual enfermeira e cliente par-
tilham informagdes sobre suas percep¢des na situacéo de
enfermagem.

ATeoria das Representagdes Sociais ndo apresenta
um conceito de enfermagem, pois se deriva de outra area
do conhecimento. A partir da compreensdo da realidade
possivel naquele momento a luz das teorias j& apresenta-
das, se deu a implementac¢&o do processo de enfermagem o
qual sustentou o desenvolvimento da pratica de modo sis-
tematizado e orientado para os resultados desejados. Par-
tindo do exposto, busquei em King © as bases para a
implementacdo do processo de enfermagem com as seguin-
tes fases propostas: Primeiro encontro, levantamento de
dados, diagnéstico, prescrigdo de enfermagem ou planeja-
mento, implementac&o e avaliacdo.

No primeiro encontro, se deu a aproximagao inici-
al, pois este € 0 momento em que a enfermeira e paciente se
encontram pela primeira vez. Para King ©® é o momento da
Avaliacdo. Nesta etapa sdo conhecidas as necessidades
emergentes da paciente, como as dividas em relagdo a
hospitalizacdo e rotinas. De acordo com a habilidade do
enfermeiro, este podera reconhecer as representacées
trazidas em outros internamentos, bem como aquelas que
foram adquiridas pela influéncia de outras pessoas a esse
respeito, em relagcdo ao adoecimento, a cirurgia e a
hospitalizagdo. Com base nestas afirmacdes foi o momento
de interacdo no qual procurei conhecer e dissipar possiveis
duavidas e deste modo facilitar a chegada da paciente na
unidade de internagéo.

O diagnostico de enfermagem foi definido com base
nas informagdes obtidas na avaliacdo inicial ou primeiro
encontro. Entende-se diagnostico como uma agao que “iden-
tifica os distdrbios, problemas ou preocupacdes em rela-
¢a0 aos quais os pacientes buscam ajuda” ©. Este foi o mo-
mento de estabelecer metas mutuamente, ou seja, com a
participagdo da paciente. Os clientes tém o direito de rece-
ber informacdes sobre os cuidados de sua salde e partici-
par das decisdes que influenciam sua satde @9 e as infor-
mac0es trazidas pela paciente, precisam ser consideradas
“para que a enfermeira possa fazer o diagnéstico de enfer-
magem como resultado do matuo partilhar com o cliente,
durante a avaliacao” ©.

Considerando o diagnostico de enfermagem, as
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acBes foram planejadas de modo compartilhado, buscando
a participacao das pacientes na medida das suas possibili-
dades®. A implementacédo ocorre nas atividades que visam
a satisfacdo de metas. Sendo assim foi 0 momento em que
se colocaram em pratica as agdes construidas a partir do
diagnostico de enfermagem.

Por Gltimo a Avaliacdo do processo que consistiu
nos momentos de observagdo quanto ao cumprimento das
acBes para alcancar os objetivos estabelecidos a partir do
diagndstico de enfermagem. A participagdo das pacientes
nesta etapa favorece um acompanhamento quanto ao cum-
primento das metas.

Utilizar os conceitos de comunicag8o e enfermagem
no enfoque das teorias descritas serviu igualmente para que
0 processo nao fosse direcionado apenas para uma queixa
principal ou um 6rgdo doente, mas valorizasse a interagdo
humana e solicitasse maior envolvimento da enfermeira
nesta interacdo, com uma postura mais participativa e nao
apenas no sentido unilateral, ou seja, como conhecedora de
tudo e a paciente, resignada, sem ter o seu conhecimento
levado em consideracao.

Deste modo, a implementacéo deste processo de en-
fermagem a luz da Teoria das Representa¢des Sociais mos-
trou o valor da comunicagao e sua importancia para tracar
as acBes da enfermagem, estabelecer prioridades baseadas
na percepcao da paciente, com a participacdo ou colabora-
¢do desta, como na higiene e conforto, quando a paciente
pode manifestar suas representagdes por meio do constran-
gimento e vergonha. As ac¢des de cuidado executadas ape-
nas do ponto de vista do profissional, podem ser realizadas
apenas considerando aspectos externos, como 0 ambiente,
demais pacientes da enfermaria ou o zelo profissional de
acordo com crencas e valores profissionais, tornando o pro-
cedimento impessoal e mecanizado (9,

Na interacdo com as pacientes, que por meio do
internamento buscaram tratamento para as alteracdes do
exame preventivo do cancer de colo de Utero, foi possivel
perceber nas representacdes que as mulheres traziam da
importancia dada ao tratamento e da doenga.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Perceber o ponto de convergéncia entre a Teoria das
Representacdes Sociais e a Teoria de Consecucdo de Me-
tas foi possivel a partir da compreensdo dos conceitos no
enfoque dessas teorias, embora seja um exercicio de dificil
realizacdo devido a natureza e a origem das duas. Desta
maneira foi possivel reconhecer alguma compatibilidade
entre ambas, principalmente na dindmica de interagdo en-
tre os seres humanos em seu meio ambiente, quando parti-
cipam ativamente das situagtes e 0 modo que suas identi-
dades séo afetadas por esta participacéo.
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Esta experiéncia possibilitou o entendimento de que
é preciso reconhecer que, embora as representacdes pare-
¢am muito simples, uma vez que sdo conhecidas a partir do
senso comum, ainda pouco valorizado pela ciéncia e preci-
sam ser bem fundamentadas. Deste modo, para a sua com-
preensdo, € necessario um empenho dos profissionais da
area da salde no estudo da psicologia social, de onde par-
tem as principais idéias sobre as representa¢des sociais, as
quais constituem valiosa fonte tedrica para o estudo do ser
humano.

O exercicio didatico na construcdo deste conheci-
mento mostrou que, utilizar a Teoria das Representacdes
Sociais aliada & estrutura conceitual de King no desenvol-
vimento do processo de enfermagem, € possivel, e que a
busca de uma visdo onde os valores abordados tanto por
Moscovici ©7® como por King ©9, no cotidiano da enfer-
meira, podem influenciar positivamente as pessoas que ha
sua préatica, também buscam valorizar os aspectos aqui apre-
sentados.

ABSTRACT: This article is a report of an academic
exercise performed during the subject Experiences in the
Professional Practice of Nursing, in the master’s degree
course of the Federal University of Parand (UFPR) along
the second semester of 2004, in a teaching hospital in
Curitiba. The objective of this experience was to develop
the nursing process on assisting women who had received
abnormal Papanicolaou (Pap)’s test results and had to go
under treatment. As theoretical background, two theories
were used: the theory of the social representations, to ground
the knowledge of the human being and the theory of Imogene
King for the nursing process. Taking a theory from Social
Psychology and a compatible nursing theory with this
background, it was evidenced a possible convergence
between them mainly on aspects that involve human
interaction with their values and beliefs expressed by means
of communication.

KEYWORDS: Process of Nursing; Nursing Theory;
Nursing; Psychology; Uterine neoplasms.

RESUMEN: Este trabajo es un relato de un ejercicio
académico durante la disciplina de Experiencias Précticas
del Oficio de Enfermeria, curso del “Mestrado” de la Uni-
versidade Federal do Parand, durante el semestre de 2004,
en un hospital de educacién en Curitiba. El objetivo de esta
experiencia fue convertir y aplicar el proceso de cuidar de
las mujeres en que fue constatado el resultado del examen
preventivo de cancer de Utero, con alteraciones, y si
sujetaron al tratamiento. Como tedrico referencial, se utilizd
la teoria de las representaciones sociales, para basar el
conocimiento del ser humano, y la teoria de Imogene King,
para el proceso del oficio de enfermeria. Incorporando en
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una alianza una teoria de la psicologia social a una de ofi-
cio de enfermeria compatible con ese referencial, fue cons-
tatada una convergencia posible entre ellas, principalmen-
te en los aspectos que envuelven la interaccién humana con
valores y creencias manifiestos por medio de la
comunicacion.

PALABRAS-CLAVE: Proceso de enfermeria; Teoria de
enfermeria; Psicologia; Neoplasmas uterinos.
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