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“Oficina das enfermeiras da Clínica Pediátrica para 

construção de um instrumento para o registro dos 

Diagnósticos de Enfermagem” 
 

              Produto: “Instrumento” (ferramenta de trabalho) 

               

              Coordenação:  

 

              Diretora da DEMI - facilitadora do processo  

                       

              Diretor do SEd - moderador  processo 

              

               

                                              Duração: 7 encontros de 2 horas 
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Registro de Diagnóstico/ Prescrição/ 

Evolução de Enfermagem:  

• Contém diagnósticos de enfermagem mais 

freqüentes e atividades correspondentes; 

 

• Resultado - Presente (P), Melhorado (Me), 

Piorado (Pi), Inalterado (I), Resolvido (R). 
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PROCENF - USP 

Sistema de Documentação Eletrônica do Processo de 

Enfermagem da USP 

 

 Programa de computador que possibilita a 

documentação eletrônica dos dados referentes à 

avaliação inicial do paciente. 
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OBJETIVOS 

 Padronização da linguagem; 

 

 Harmonização das classificações de NANDA-I (diagnósticos), 

NIC (intervenções) e NOC (resultados). 

 

 Otimizar e padronizar as intervenções; 

 

 Apoiar a enfermagem nas decisões clínicas; 

 

 Melhorar e dinamizar os resultados da assistência prestada. 
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COMO FUNCIONA 

 O enfermeiro preenche no sistema um conjunto de questionários 

com informações da entrevista e exame físico; 

 

 O sistema cruza as informações e já mostra possibilidades de 

diagnósticos de enfermagem; 

 

 O enfermeiro seleciona os diagnósticos e respectivos resultados, e 

escolha, dentre as intervenções oferecidas pelo sistema, as 

necessárias para alcançar as metas estabelecidas no plano de 

cuidados. 
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VANTAGENS 

 Todas as informações inseridas são automaticamente 

registradas no perfil do paciente, podem ser impressas, 

e servir como histórico das informações anteriores. 

 

 É possível acompanhar tanto a evolução do paciente 

quanto as ações que a equipe de enfermagem tem 

feito. 
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EXERCÍCIO 
Lactente RAM, 3 meses, sexo masculino, deu entrada no PSI em 15/10/19 acompanhado da mãe, que 

refere quadro de coriza nasal hialina, crises de tosse, “chiado no peito”, cansaço e  relato de febre não 

mensurada há 2 dias, além de dificuldade para mamar. 

Ao exame físico apresentava-se pouco choroso e agitado. Respiração ruidosa, tosse produtiva, narinas 

parcialmente obstruídas, GQ secreção branca e fluida à aspiração de VAS. À ausculta pulmonar: MV+, 

com roncos e sibilos bilaterais; TSD, TIC e TF presentes. Devido quadro de cansaço importante, 

passado SNG para alimentar-se e solicitado à mãe para ordenhar no Berçário e trazer leite materno 

para infusão da dieta por gavagem. 

Sinais vitais: 

- Temperatura: 37,2ºC   - FR: 66 rpm 

- FC: 121 bpm   - Saturação O2: 89% em ar ambiente. 

 

- Exame de PVR + para Vírus Sincicial Respiratório 



Hospital Universitário da USP 

EXERCÍCIO 2 

BBF, 2 anos, sexo feminino, transferida da UTIP com HD: DDA. 

Assustada, chorosa aos procedimentos, exame físico e aproximação, 

descorada, mucosa oral pouco úmida, língua saburrosa, placas brancas em 

cavidade oral. Desidratada em algum grau, perfusão periférica com TEC 

3´´, pele corporal pouco ressecada, períneo com eritema e fissuras em 

região perianal. Acesso venoso permeabilizado em dorso de mão D, 

equimoses em MMSSII por venopunções. 

Comportamento expressivo de dor ao alimentar-se e à palpação abdominal. 

Afebril no momento, mas apresentando picos febris até 38ºC. 

Diurese presente e evacuação com fezes semilíquidas amareladas e 

alguns grumos. Perda de peso progressiva e inapetência desde internação. 
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EXERCÍCIO 3 

TNJ, 8 anos, internou na Pediatria devido 

primodescompensação diabética sem CAD. 

Acompanhado da avó, principal cuidadora, porém não 

possui regularmente a guarda. 

Assustado, não aceita procedimentos de monitorização 

de glicemia capilar e aplicação de insulina via SC. Após 

abordagem, referiu aceitar medicação somente em 

região posterior dos braços. 


