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Introducgédo: Os Diagnosticos de Enfermagem (DE), as IntervencBes e os Resultados de
Enfermagem (RE) s&o elementos do Processo de Enfermagem (PE) nos quais se utiliza
terminologias padronizadas. No hospital deste estudo foram implementados os diagnosticos
da NANDA-Internacional , todavia ainda ndo é usada terminologia padronizada para
avaliar a melhora, piora ou estagnagdo do estado do paciente em resposta ao cuidado de
enfermagem prestado. A Nursing Outcomes Classification (NOC) é a classificagdo dos
resultados mais conhecida em nosso meio e cada um dos 490 resultados (52 edi¢do) contém
uma lista de indicadores e escalas likert de 5 pontos que mensuram do estado menos
desejavel ao mais desejavel. Espera-se selecionar resultados e indicadores NOC para 0s
DE mais frequentes na pratica clinica. Um dos principais DE identificados em pacientes
atendidos no setor de Emergéncia de um hospital universitario foi Risco de perfuséo tissular
cerebral ineficaz, que é definido pela NANDA-I como “Risco de redu¢édo na circulacdo do
tecido cerebral”. Objetivo: Validar os indicadores NOC para o RE Perfusdo Tissular:
Cerebral na opinido de enfermeiros peritos. Metodologia: Estudo do tipo validagdo de
conteudo de resultados NOC, que consiste na verificacdo do grau de concordancia dos
seus elementos por enfermeiros peritos. A coleta de dados esta sendo realizada em um
hospital universitario, em duas etapas. Na primeira etapa os resultados sugeridos pela
ligacio NOC-NANDA-I para o DE em estudo foram validados por consenso de
enfermeiros peritos na area de adulto critico, que atenderam critérios de inclusdo. Na
segunda etapa, elaborou-se um instrumento contendo os trés RE validados na etapa
anterior, seus indicadores e uma escala Likert de 5 pontos (ndo importante—
extremamente importante). A anélise dos dados é feita pela estatistica descritiva,
utilizando-se a media ponderada das notas atribuidas pelos peritos para cada resultado.
Definiu-se o ponto de corte em 0,80. Projeto aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do hospital. Resultados preliminares: Até o momento, 11 enfermeiros peritos
responderam o instrumento de coleta. Dos 18 indicadores do RE Perfusdo Tissular:
Cerebral, trés foram validados (16,66%), quais sejam: Pressdo arterial sistolica (média
0,86), Pressdo arterial diastdlica (0,84) e Reflexos neuroldgicos prejudicados (0,88).
Consideracoes finais: Os RE contribuem na avaliacdo das intervencdes de enfermagem
e na evolucdo do estado do paciente. Os Indicadores, por sua vez, auxiliam no
entendimento, na escolha e na aplicacdo dos RE. Além disso, oferece subsidios para a
complementacdo do PE informatizado da instituicdo dando visibilidade & préatica
profissional.
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