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Objetivo: identificar las necesidades humanas basicas de las
embarazadas de alto riesgo hospitalizadas con base en la Teoria
de Wanda Horta.

Meétodo: investigacion asistencial realizada con dieciséis gestantes
de alto riesgo hospitalizadas en una maternidad de referencia
en Ceara entre septiembre y noviembre de 2019. Se recolectd
informacion a través de diario de campo y ficha de caracterizacion
de las gestantes y registros de necesidades humanas basicas.
Los resultados se analizaron mediante estadistica descriptiva
simple y un enfoque integral a la luz del marco de Wanda Horta.
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Resultados: las gestantes presentaron necesidades psicobiologicas,
psicosociales y psicoespirituales, siendo prevalentes: ausencia de
actividades de ocio, inseguridad emocional, escaso conocimiento,
suerio y descanso perjudicados, y actividades fisicas restringidas
por indicacién de descanso.
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Abstract:

Objective: to identify the basic human needs of hospitalized
high-risk pregnant women based on Wanda Horta's Theory.
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Method: care research carried out with sixteen high-risk pregnant
women hospitalized in a reference maternity hospital in Ceara
between September and November 2019. Information was collected
through a field diary and a form to characterize the pregnant
women and records of basic human needs. The results were
analyzed by simple descriptive statistics and a comprehensive
approach in the light of the framework of Wanda Horta.

Results: the pregnant women presented psychobiological,
psychosocial and psychospiritual needs, being prevalent: absence
of leisure activities, emotional insecurity, poor knowledge,
impaired sleep and rest, and restricted physical activities by
indication of rest.

Final considerations: it is believed that the nurses' critical
reasoning and clinical judgment were focused on the individuality
of pregnant women, identifying needs at the three levels proposed
by the theory, pointing out ways to qualify nursing care for
high-risk pregnant women.

Keywords: Pregnancy high-risk; Pregnant Womam; Nursing;
Nusing Theory; Hospitalization.

Resumo:

Objetivo: identificar as necessidades humanas basicas de gestantes
de alto risco hospitalizadas com base na Teoria de Wanda Horta.

Método: pesquisa-cuidado realizada com dezesseis gestantes de alto
risco hospitalizadas em maternidade de referéncia no Ceard entre
setembro e novembro de 2019. As informacoes foram coletadas
através de diario de campo e formulario para caracterizacao
das gestantes e registros das necessidades humanas basicas. Os
resultados foram analisados por estatistica descritiva simples e
abordagem compreensiva a luz do referencial de Wanda Horta.

Resultados: as gestantes apresentaram necessidades psicobiologicas,
psicossociais e psicoespirituais, sendo prevalentes: auséncia
de atividades de lazer, inseguranca emocional, conhecimento
deficiente, sono e repouso prejudicado e atividades fisicas
restritas por indicacéo de repouso.

Consideracoes finais: acredita-se que o raciocinio critico e
o julgamento clinico dos enfermeiros estiveram focados na
individualidade das gestantes, identificando necessidades nos
trés niveis propostos pela teoria, apontando caminhos para
qualificar a assisténcia de enfermagem as gestantes de alto risco.

Palavras-chave: Gravidez de Alto Risco; Gestantes; Enfermagem;
Teorias de Enfermagem; Hospitalizacao.
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INTRODUCAO

A gestacdo é um fendomeno fisiologico que transcorre sem intercorréncias para a maioria das
mulheres, entretanto em 20% dos casos incide maior probabilidade de desfechos desfavoraveis
relacionados as condicoes clinicas ou clinico-obstétricas e as condicdes pré-existentes que
ameacam a satide materno-fetal, caracterizando a gestaciao como de alto risco (Brasil, 2012).

As complicacdes obstétricas prevalentes sio infeccoes, perda de liquido amniético,
sangramentos, alteracdes metabolicas e de niveis pressoricos (Rodrigues et.al, 2017; Falavina
et.al, 2018; Moura et.al, 2018), que alteram a evolucéo fisiologica da gestacdo e se associam
a agravos como parto prematuro, baixo peso ao nascer, restricio de crescimento intrauterino,
mortalidade perinatal, internacdes em leitos de terapia intensiva materna, neonatal e mortalidade
materna, tanto no Brasil como no mundo (Salge et.al, 2017; Maittei & Carreno, 2017).

Esses diagnosticos, além de demandarem gastos para o setor saude, exigem cuidados
especializados, que contemplem recursos tecnolégicos, insumos, materiais e equipes multidisciplinares
capacitadas para o adequado manejo de doencas e agravos durante a gestacdo em todos os
servicos que prestam assisténcia a gravidez de alto risco. Ademais, ha que se alcancar também as
subjetividades que permeiam o contexto de vida das mulheres diagnosticadas com gravidez de
alto risco, pois para além dos aspectos fisiopatologicos, emergem os de cunho psicosociespiritual,
que quando nao percebidos pelos profissionais de satude, podem tornar a assisténcia menos
efetiva (Brasil, 2012).

Nesta perspectiva, o enfermeiro, apoiado pela resolucio do Conselho Federal de Enfermagem
N° 516, de 23 de junho de 2016, torna-se responsavel pela consulta de enfermagem obstétrica
e pelos cuidados de enfermagem compativeis com a complexidade de cada caso (Cofen,
2016). Bem como, evidenciou-se que o plano de cuidados individualizado, que considere as
necessidades das gestantes e alicercado no processo de enfermagem, foi considerado estratégia
para o cuidado qualificado na gravidez de alto risco, resultando em satisfacdo para as gestantes
(Rodrigues et.al, 2016).

Gestantes de alto risco possuem necessidades de saude, demandas de cuidado e diagnésticos
de enfermagem especificos e variados, o que requer dos enfermeiros instrumentalizacio para
identificacdo precoce e para intervencdes oportunas que garantam assisténcia de qualidade,
previnam complicacoes e promovam a satde materno-fetal (Teles et.al, 2019). Destarte, o alcance
de resultados satisfatorios para o cuidado e a qualificacio da assisténcia de enfermagem estao
interligados a adocao de uma metodologia para resolucdo de problemas, julgamento clinico e
fundamentacao teorica que oriente a execucdo do trabalho do enfermeiro no cuidado ao ser
humano em seu contexto de vida (Barbosa e Silva, 2018).

Logo, considerando a diversidade de demandas e necessidades que envolvem as gestantes
de alto risco, optou-se pela Teoria das Necessidades Humanas Basicas (NHB) de Wanda Horta,
por ser uma teoria que busca as necessidades basicas dos individuos, familias e comunidades
para planejar e fundamentar a pratica clinica (Horta, 2018).

Este trabalho se justifica diante da escassez de estudos existentes sobre as necessidades de
gestantes de alto risco, uma vez que a producéo se organiza em torno de estudos de caso, perfil
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sociodemografico e obstétrico, ou discutem riscos e diagnosticos especificos (Medeiros et.al,
2016; Rodrigues et.al, 2017; Falavina et.al, 2018; Teles et.al, 2019), sem contudo, descrever
e aprofundar as necessidades e demandas de cuidado e o impacto dessas para o cuidado de
enfermagem as gestantes de alto risco. Propde-se assim identificar as necessidades humanas
basicas de gestantes de alto risco hospitalizadas com base na Teoria de Wanda Horta

METODOS

Estudo com desenho de pesquisa-cuidado (Neves e Zagonel, 2006), fundamentado na Teoria das
Necessidades Humanas Bésicas de Wanda Horta (Horta, 2018), desenvolvido na maternidade
da Santa Casa de Misericordia de Sobral-Ceara, Brasil, hospital de referéncia para a gestacao de
alto risco na regidao Norte do Estado do Ceara, entre os meses de setembro a novembro de 2019.

A metodologia proposta integra pesquisa e cuidado como elementos essenciais a atuacao do
enfermeiro, mantendo uma ligacéo de reciprocidade entre profissional e paciente e cujos resultados
subsidiem a pratica, sendo necessario seguir cinco etapas que se sucedem: aproxima¢do com
o0 objeto de estudo; encontro com o ser pesquisado-cuidado; estabelecimento das conexoes da
pesquisa, teoria e pratica do cuidado; afastamento do ser pesquisador-cuidador e ser pesquisado-
cuidado e analise do apreendido (Neves e Zagonel, 2006).

Na fase de aproximacio, aconteceu a definicdo do objeto de estudo, necessidades humanas
basicas de gestantes hospitalizadas devido ao diagnéstico de gravidez de alto risco, o delineamento
do método de pesquisa-cuidado e a escolha do referencial tedrico. A segunda etapa do método, o
encontro com o ser pesquisado-cuidado, configurou-se como o primeiro momento de interacio
entre enfermeiro pesquisador-cuidador e gestante pesquisada-cuidada, momento no qual se
iniciou o cuidado a gestante.

Na terceira etapa, ocorreu o estabelecimento das conexdes da pesquisa (coleta das informacdes),
teoria (Teoria das Necessidades Humanas Basicas) e pratica do cuidado, na qual foi realizada a
identificacéo e caracterizacio das gestantes, avaliacdo e identificacdo das necessidades humanas
basicas afetadas, através da comunica¢do verbal ou ndo verbal, bem como da experiéncia e dos
conhecimentos prévios do enfermeiro pesquisador-cuidador e estabelecidas as prioridades de cuidado.

Na quarta etapa aconteceu o afastamento entre o ser pesquisador-cuidador (enfermeiro) e o ser
pesquisado-cuidado (gestantes), como fase necessaria para dar inicio a analise dos dados. Durante
os momentos de cuidado, as gestantes foram informadas sobre a necessidade de afastamento, que
aconteceria com sua saida da enfermaria de alto risco por alta ou resolucéo da gravidez, e que seria
somente relacionado aos fins da pesquisa, sendo assegurada a continuidade dos cuidados pela
equipe de enfermagem conforme rotina da unidade. Na tltima etapa ocorreu a analise dos dados
apreendidos a luz da Teoria das Necessidades Humanas Basicas de Wanda Horta (Horta, 2018).

Participaram cinco enfermeiros como enfermeiros pesquisadores- cuidadores, os quais receberam
capacitacéo sobre o referencial teorico e sobre o método de pesquisa-cuidado. Adotou-se como
critérios de inclusdo: enfermeiros que trabalham com a assisténcia a gestantes de alto risco
hospitalizadas na institui¢do ha no minimo seis meses, por considerar este um tempo adequado
para adaptacao as rotinas do servico e para reconhecimento das necessidades de cuidados das
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gestantes de alto risco hospitalizadas. Destaca-se que os dezessete enfermeiros que atuavam na
maternidade e atendiam aos critérios de inclusao na ocasido da coleta de dados receberam convites
impressos e foram convidados pessoalmente pela pesquisadora para participar do estudo, no
entanto apenas cinco enfermeiros participaram das etapas da pesquisa e foram denominados
enfermeiros pesquisadores- cuidadores.

Também participaram 16 gestantes de alto risco, como pesquisadas-cuidadas, selecionadas
por amostragem intencional, segundo os critérios: ser gestante, maior de 18 anos, hospitalizada
com diagnostico de gravidez de alto risco, admitida na maternidade durante a fase da coleta das
informacoes,

A coleta de dados ocorreu no periodo de setembro a novembro de 2019, todos os dias da
semana, nos turnos da manha, tarde e noite, de acordo com a escala das enfermeiros pesquisadores-
cuidadores. A pesquisadora responsavel por este estudo participou como pesquisadora-cuidadora
em cooperacdo com os enfermeiros no cuidado as gestantes de alto risco, realizando visitas
semanais em turnos alternados, permanecendo entre duas e trés horas na unidade durante
a coleta de dados e promoveu dois encontros individuais com cada enfermeiro para troca de
experiéncias, partilhas de dificuldades e potencialidades, esclarecimentos e alinhamentos teéricos
sobre a teoria e o método.

Os dados foram coletados por meio do formulario de caracterizacio das gestantes, composto
por questdes sociodemograficas e obstétricas das participantes e por questdes abertas que permitiam
identificar as necessidades humanas basicas das gestantes: “Como tem sido sua internagéo?”; “Quais
suas necessidades nesse momento?”; “O que pode melhorar sua internacao nesse momento?”,
equivalendo-se a etapa de historico e identificacao dos problemas de enfermagem propostos pela
Teoria das Necessidades Humanas Basicas.

Esses questionamentos foram realizados em todos os encontros entre os enfermeiros e as
gestantes, sendo realizada a escuta atenta das falas sem interferéncia dos enfermeiros e as respostas
foram registradas no formulario para identificacdo das necessidades humanas basicas e no diario
de campo, que foram especificamente desenvolvidos para este estudo.

Para a analise do apreendido, as autoras do método recomendam que as informacoes sejam
analisadas em uma estrutura compreensiva sob olhar do referencial tedrico (Neves e Zagonel,
2006). Desse modo, os dados dos formularios para caracterizacéo das gestantes foram submetidos
a analise descritiva simples para tracar o perfil sociodemografico e obstétrico das gestantes de alto
risco; os formularios para identificacdo das necessidades humanas basicas de gestantes de alto
risco e os diarios de campo dos enfermeiros foram analisados manualmente e criteriosamente para
identificar as necessidades apresentadas pelas gestantes e mapear os problemas de enfermagem
evidenciados com suas respectivas frequéncias para discuti-los em profundidade a luz da Teoria
das Necessidades Humanas Basicas de Wanda Horta.

A pesquisa respeitou os preceitos éticos da Resolucao 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude para o desenvolvimento de pesquisas com seres humanos e obteve parecer favoravel do
Comité de Ftica em Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual do Ceard (UECE). O anonimato dos
participantes, enfermeiros e gestantes, foi preservado, uma vez que foi apresentado o compilado
das necessidades humanas basicas manifestadas pelas gestantes nao sendo possivel identificar a
quem pertenciam individualmente ou o enfermeiro que as identificou.
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RESULTADOS

Para compreender e analisar as necessidades humanas basicas de gestantes de alto risco ¢é
importante conhecer e apresentar os enfermeiros pesquisadores-cuidadores responsaveis pela
escuta e investigacdo de tais necessidades. Participaram dois enfermeiros do sexo masculino
e trés do sexo feminino, com idade variando entre 24 a 49 anos, casados ou em unido estavel
e de fé catolica. Em relacdo a formacdo um enfermeiro possuia mestrado e especializacio em
enfermagem obstétrica e os demais enfermeiros possuiam especializacao na area de saude da
mulher, o tempo de trabalho na instituicao variou entre seis meses e 15 anos de trabalho,
convergindo com o tempo de trabalho na instituicao.

Os enfermeiros pesquisadores-cuidadores atuavam nos setores existentes na maternidade:
acolhimento com classificacdo de risco, enfermaria de alto risco, centro de parto normal e
alojamento conjunto nos turnos diurnos e noturnos, o que favoreceu o acompanhamento das
gestantes em periodo integral e permitiu uma visdo completa das necessidades das gestantes
nos diversos setores.

As gestantes pesquisadas-cuidadas, por sua vez, tinham idade entre 19 e 41 anos, com média
de idade de 26 anos, procedentes da cidade de Sobral em sua maioria, possuiam no minimo
ensino fundamental incompleto, com predominio de mulheres com o ensino médio completo,
a maioria possuia companheiro, ndo exercia atividade remunerada e proferiram a fé crista.

No tocante ao perfil obstétrico, eram multigestas, com média de 2,3 gestacdes e estavam
no terceiro trimestre da gravidez. O diagnostico de gravidez de alto risco foi realizado entre
o segundo e o terceiro trimestre, sendo nove gestantes acompanhadas pelo pré-natal de alto
risco, porém para algumas mulheres, o acesso a esse servico nao foi possivel e o diagnostico
foi realizado na hospitalizacao.

Os diagnosticos de gravidez de alto risco estiveram relacionados a rotura anteparto de
membranas ovulares, trabalho de parto prematuro, sindromes hipertensivas especificas da
gravidez, outros diagnosticos como pielonefrite, placenta prévia e crise convulsiva estiveram
presentes. Entre as multigestas, quatro gestantes apresentaram intercorréncias em gestacio
anterior, sendo estes os mesmos diagnosticos presentes na gestacao atual. Quanto a duracdo
da hospitalizacio, verificou-se variacdo entre trés e vinte e oito dias, com uma média de 9,1
dias, refletindo em periodo de afastamento duradouro de sua rotina, restricoes na vida social,
o que pode impactar nas necessidades humanas basicas.

A quantidade de encontros de pesquisa-cuidado variou entre um e dez encontros, totalizando
52 encontros, com média de trés encontros por gestante pesquisada-cuidada. As NHB afetadas
e os problemas de enfermagem das gestantes de alto risco foram organizados conforme os
niveis de vida psiquica, psicobioldgicas, psicossociais e psicoespirituais, propostos pela teoria
de Wanda Horta (Tabela 1).
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Tabela 1- Classificacéo dos problemas de enfermagem de gestantes de alto risco hospitalizadas segundo
os niveis de Necessidades Humanas Basicas de Wanda Horta. Fortaleza, CE, Brasil, 2019. (n= 16)

Necessidades Humanas Basicas Problemas de enfermagem n %

Nivel Psicobiolégico

1. Percepcao sensorial Dor 05 31,25

2. Regulacao vascular Hipertensao 04 25
Edema 07 43,75

3. Regulacao corporal Infeccao 01 6,25

4. Hidratacdo Desidratacao 01 6,25

5. Alimentacéo Alimentacio inadequada 07 43,75

6. Eliminacédo urinaria Uso de cateter vesical de demora 01 6,25
Distiria 01 6,25

7. Atividade fisica Indicacédo de repouso 10 62,5
Mobilidade fisica prejudicada 04 25

8. Seguranca fisica/meio Riscos de eventos adversos/ 04 25

ambiente ambiente hospitalar inseguro

9. Sono e repouso Sono e repouso prejudicado 10 62,5

10. Sexualidade Sexualidade prejudicada 06 37,5

Nivel Psicossocial

11. Interacao social (gregaria/amor) Auséncia de acompanhante 04 25

12. Recreacdo e lazer Interagao familiar prejudicada 01 6,25

13. Seguranca emocional Atividades nao ofertadas 16 100
Ansiedade 11 68,75
Medo 06 37,5
Tristeza 05 31,25
Inseguranca 03 18,75

14. Autoestima e Autoconfianca Autoestima/Autoconfianca 05 31,25
prejudicadas

15. Autorrealizacio Autorrealizacao prejudicada 05 31,25

16. Educacéo para a saude/ aprendizagem Conhecimento deficiente 10 62,5

Nivel Psicoespiritual

17. Crencas religiosas/ espirituais Crencas religiosas ou espirituais 02 12,5
prejudicadas

18. Atividades religiosas/ espirituais Atividades religiosas ou espirituais 07 43,75
prejudicadas

Fonte: elaborado pelos autores
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Os problemas no nivel de NHB psicobiolégicos prevaleceram quantitativamente em relacao
aos niveis psicossociais e psicoespirituais, porém todas as gestantes pesquisadas-cuidadas
apresentaram minimamente uma necessidade humana psicossocial, sendo percebido que com
o avancar do ntimero de dias de hospitalizacdo essas ficavam mais expressivas e presentes nos
registros dos enfermeiros.

O nivel psicobiolégico corresponde as necessidades humanas do ponto de vista biolégico e
se constitui na base sobre os quais as demais NHB irdo se alicercar. Neste nivel as necessidades
humanas mais frequentes foram sono e repouso prejudicado, atividades fisicas restritas por
indicacdo de repouso, edema, alimentacao inadequada, sexualidade prejudicada e dor.

O nivel psicossocial, reflete os aspectos do humano presente no individuo a partir das relacoes
e interacoes sociais. Os problemas de enfermagem neste nivel permearam todos os encontros
de pesquisa-cuidado realizados com as gestantes deste estudo, sendo prevalente a auséncia de
atividades de lazer, a ansiedade e o conhecimento deficiente sobre o diagnostico e sobre as
condicdes de saude materno-fetais. Outras NHB estiveram associadas aos problemas de interacao
social, sentimentos negativos e comprometimento de autoestima, autoconfianca e autorrealizacao.

O nivel psicoespiritual expressa a dimensao religiosa ou teoldgica, ética ou de filosofia
de vida, assumida pelo ser humano, sendo este nivel caracteristica exclusiva do homem. As
manifestacoes das necessidades humanas basicas ocorreram a partir de alteracoes nas crencas
religiosas, mas principalmente nas atividades religiosas, uma vez que algumas gestantes, a
partir da hospitalizacdo, ndo conseguiram preservar suas praticas religiosas.

DISCUSSAQO

A despeito das gestantes pesquisadas-cuidadas, a caracterizacdo sociodemografica e obstétrica
e os diagnosticos identificados reafirmam o perfil de gestantes de alto risco de outras regides
do pais (Rodrigues et.al, 2017; Falavina et.al, 2018). Os diagnosticos atribuidos confirmam o
critério de risco e a necessidade de hospitalizacdo com o fim de garantir a vigilancia e o bem-
estar materno-fetal.

Os disturbios hipertensivos sdo as complicacdes mais comuns no pré-natal, acometendo 12
a 22% das gestacoes, considerada uma das mais importantes complica¢des do ciclo gravidico-
puerperal, resultando em alto risco de morbidade e mortalidade materna e perinatal (Moura
et.al, 2018). O trabalho de parto prematuro e rotura anteparto de membranas ovulares tém
forte associacdo com o nascimento pré-termo, implicando em elevado risco de adoecimento
e morte fetal em razdo de incompleto desenvolvimento e maior suscetibilidade as infec¢oes,
complicadas pela manipulacéo e grande periodo de permanéncia nas unidades neonatais (Salge
et.al, 2017; Maittei & Carreno, 2017).

O fato de as gestantes possuirem companheiro é considerado um aspecto positivo, uma
vez que as evidéncias apontam que a presenca do companheiro estd associada a seguranca,
rapidez e acesso aos servicos de saude, evitando complicacoes graves que possam levar ao 6bito
materno e perinatal (Maittei & Carreno, 2017). Contudo, a situacao financeira foi percebida
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como insegura, pois a maioria nao realizava atividade remunerada e a hospitalizacdo durante a
gravidez pode resultar em implicacoes financeiras, decorrente da necessidade de deslocamento
para o servico especializado e de viabilizar alternativas para o cuidado dos filhos durante a sua
auséncia do domicilio, entre outras condicoes que ampliam os gastos (Medeiros et.al, 2019).

Destaca-se que além do conhecimento sobre o perfil das gestantes de alto risco e dos
disturbios que prevalecem em seu servico, os enfermeiros direcionaram sua avaliacdo para
as necessidades especificas de cada gestante para a oferta de um cuidado individualizado e
integral, conforme as proposicoes da Teoria das Necessidades Humanas Basicas.

As necessidades humanas basicas sao definidas como estados de tensao resultantes do
desequilibrio dos fendmenos vitais apresentados pelo individuo, familia ou comunidade, que
podem ser aparentes ou inaparentes, conscientes ou inconscientes e verbalizadas ou nao, e
que exigem resolucdo para retornar ao estado de equilibrio. Ja os problemas de enfermagem
consistem na manifestacao dos sinais e sintomas em situacoes decorrentes dos desequilibrios das
necessidades humanas bésicas. Assim, a Enfermagem tem o objetivo de atender as necessidades
humanas basicas afetadas com vistas a manter, promover e recuperar o estado de equilibrio
dinamico do ser humano (Horta, 2018).

Nas gestantes de alto risco foram encontrados problemas de enfermagem e necessidades
humanas basicas afetadas nos niveis psicobiologicos, psicossociais e psicoespirituais, confirmando
estudos realizados (Medeiros et.al, 2016; Erico et.al, 2018; Teles et.al, 2019" que apontam
para uma multiplicidade de diagnosticos de enfermagem referentes as necessidades humanas
basicas, a excecao das necessidades psicoespirituais que foram percebidas neste estudo, mas
esteve ausente nos estudos supracitados. Sobre os diagnosticos de enfermagem, os referidos
estudos apontam prevaléncia de disfuncdo sexual, padrdo de sono perturbado, dor e volume
de liquidos excessivo, convergindo com os achados nessa pesquisa. No entanto, identificaram
também os diagnésticos de nauseas, fadiga e constipacao que nao foram registrados nesse estudo,
reiterando a individualidade na manifestacdo das alteracdes das necessidades humanas bésicas.

O sono e o repouso prejudicados foram problemas de enfermagem evidenciados com
frequeéncia e estiveram relacionados a falta de privacidade, luminosidade, sensacao térmica
desagradavel, interrupc¢des decorrentes de exames e medicacdes, além de ruidos referentes a
gemidos e inquietacdo de outras gestantes internadas na mesma enfermaria. Percebeu-se que
a ansiedade e o medo do desfecho da gravidez também estiveram associados as dificuldades
em obter repouso adequado e sono restaurador.

A auseéncia de atividade fisica esteve relacionada a indicacao de repouso, decorrente dos
diagnosticos de rotura anteparto de membranas ovulares e de trabalho de parto, e a restricéo
de mobilidade associada ao uso de dispositivos como cateter vesical de demora e cateter venoso
periférico. Ademais, a propria condicdo de hospitalizacdo restringia as possibilidades para a
realizacdo de exercicios fisicos, uma vez que o hospital ndo oferece e néo possui profissional
com competéncia técnica para a conducao das atividades.

Nos casos de gestantes com hipertensao, o repouso recomendado é em decubito lateral

esquerdo, sendo um recurso valioso que visa melhorar o fluxo sanguineo renal e o fluxo utero
placentario, uma vez que possibilita a descompressao da veia cava inferior e melhora o retorno
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venoso (Montenegro e Resende, 2018). Tal fato reforca a responsabilidade do enfermeiro com
a avaliacdo criteriosa e individual de cada gestante, planejando e prescrevendo os cuidados
mediante suas reais necessidades, baseado em principios técnico-cientificos.

O edema, alteracao na regulacdo vascular percebida nas gestantes, pode ser considerado
fisiologico durante a gravidez, resultante do aumento da pressao venosa nos membros inferiores.
Bem como, pode estar associado a ingesta excessiva de liquidos e de s6dio e aos mecanismos
reguladores comprometidos, além de ser considerado um sinal de alerta (Montenegro e Resende,
2018). Esse problema de enfermagem foi identificado nas gestantes diagnosticadas com alteracoes
dos niveis presséricos, mas também esteve associado a maior periodo de repouso e menor
movimentacdo dos membros, o que favorece a retencio de liquidos nas demais gestantes.

A hipertensao foi outro problema de enfermagem atribuido a necessidade de regulacao
vascular afetada, apresentado pelas gestantes de alto risco com diagnostico de sindromes
hipertensivas especificas da gestacdo. Fato este associado a fisiopatologia da doenca e aos
critérios para diagnostico, uma vez que os valores tensoricos obtidos através da mensuracao
da pressao arterial, a partir da vigésima semana gestacional, consistem em um dos critérios
diagnosticos mais relevantes e, aliado a presenca de proteintria, elucidam o diagndstico de
pré-eclampsia (Montenegro e Resende, 2018).

Destaca-se que a manifestacdo de alteracdo na eliminacdo urinaria pela presenca de cateter
vesical de demora foi observada em uma gestante e esteve vinculada ao uso de medicacéo para
protecao neurologica, cujo efeito colateral é a oliguria, devendo-se assim realizar mensuracéao
e controle do débito urinario através do referido dispositivo. Apesar de pouco frequente no
presente estudo, embora tenham sido acompanhadas quatro gestantes com diagnoéstico de
distarbios hipertensivos, o uso de medicacoes e de cateter vesical de demora é a terapéutica
mais utilizada nas emergéncias. A auséncia dessa NHB nas demais gestantes justifica-se pelo
periodo em que foram realizados os encontros de pesquisa-cuidado, uma vez que os niveis
pressoricos estavam controlados.

Outro problema de enfermagem relacionado a eliminacao foi a distiria, que esteve associada
aos problemas de enfermagem infeccéo e desidratacao, as quais foram observadas na gestante
pesquisada-cuidada hospitalizada em decorréncia de infeccdo do trato urinario (ITU), com
o diagnostico de pielonefrite. As ITU representam as infeccoes bacterianas mais frequentes
durante a gravidez, ligadas as mudancas anatomicas e fisiologicas impostas ao trato urinario,
predispondo a sua ocorréncia em 20% entre as gestantes, podendo responder por até 10% das
admissoes hospitalares nesse periodo e por complicacdes materno-fetais (Santos et.al, 2018).

Ainda no nivel psicobiolégico, a necessidade de alimentacao relacionou-se a inapeténcia e
reducéo do desejo pelo alimento oferecido pela instituicao, sendo mais evidente apos periodo
maior de hospitalizacdo, devendo ser considerado que a introducao de nova rotina, o medo e
a ansiedade impactam no desejo das gestantes em alimentar-se.

Evidenciou-se também alteracdes na sexualidade das gestantes, encontrando relacdo com
a auséncia do companheiro, por assumir sozinha as responsabilidades com a gravidez e em
outros casos, mesmo tendo companheiro, este ndo podia estar presente durante a hospitalizacao,
representando um aspecto negativo para o pleno desenvolvimento da funcio sexual da gestante.
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A dor foi um problema de enfermagem encontrado nas gestantes de alto risco, localizada
especificamente nas regides lombar e supra pubica, associada ao diagnostico de trabalho de
parto prematuro, sendo um importante parametro para avaliacdo clinica do enfermeiro. E
definida como uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel, associada a um dano real

ou potencial dos tecidos, considerada como quinto sinal vital (Herdman & Kamitsuru, 2018).

A necessidade de hospitalizacao durante a gestacdo para acompanhamento e vigilancia
das condicoes de risco materno fetais impoe a presenca de profissionais especializados e de
recursos tecnologicos para a prestacao dos cuidados, agregando riscos inerentes aos servicos
hospitalares. Ao se falar em “risco de eventos adversos” e “ambiente hospitalar inseguro”, estes
foram atribuidos a auséncia de leito adequado para a internacdo decorrente de superlotacao
do servico, a auséncia de identificacdo no leito e a realizacdo de procedimentos invasivos.

Evidenciou-se que o distanciamento do convivio familiar, diminuicao do contato e da
convivéncia com os familiares e auséncia de acompanhante contribuiram para a alteracao nas
NHB psicossociais, uma vez que o afastamento do domicilio, das atividades e da familia sao
considerados aspectos redutores da qualidade de vida e da satisfacdo pessoal das gestantes
(Wilhem et.al, 2015). Em relacdo as visitas familiares, evidenciou-se que algumas gestantes
residiam em municipios distantes do hospital, o que reduzia o namero e a periodicidade das
visitas recebidas e restringia a convivéncia com os familiares. A auséncia de acompanhante
decorreu da impossibilidade da rede de apoio da gestante estar presente durante a hospitalizacao.

O diagnostico de gravidez de alto risco esteve associado aos sentimentos de medo, incerteza,
inseguranca e ansiedade, desvalorizacao da imagem, autoestima prejudicada, ocasionando a
alteracdo nas necessidades humanas basicas do subgrupo seguranca emocional, autoestima,
autoconfianca e autorrealizacio, refletindo uma multiplicidade de sensacdes e sentimentos e
ratificando os diagnosticos de enfermagem nesse dominio elencados em estudos anteriores
(Medeiros et.al, 2016; Teles et.al, 2019).

Em relacdo a recreacdo e ao lazer, a auséncia de espacos de atividades ludicas, terapias
manuais, entretenimento ou de programacoes terapéuticas na instituicao consiste em fator
desencadeador dessa necessidade humana basica, o que acentuava a ansiedade e a tristeza
experenciadas pelas gestantes de alto risco durante a hospitalizacdo. Nessa perspectiva, a oferta
de momentos de interacdo, de atividades de leitura e de oficinas manuais para preencher o
tempo emergem como proposta de cuidado para aperfeicoar a experiéncia da hospitalizacao de
gestantes de alto risco. Ademais, essa necessidade humana basica apontada pela totalidade das
gestantes evidencia uma fragilidade dos servicos prestados sistematicamente pela instituicao, uma
vez que ndo havia participacao da equipe multidisciplinar, tais como terapeutas ocupacionais
e psicologos, no desenvolvimento das acdes assistenciais para as gestantes de alto risco.

O conhecimento deficiente foi expressivo nas gestantes, percebido através de desinformacao
e confusdo em relacéo a condicdo de satde do bindmio, suscitando reflexdes sobre a importancia
da comunicacao e orientacao dos profissionais sobre o quadro clinico, terapéutica proposta,
condutas, procedimentos e esclarecimento de duvidas das gestantes. A caréncia de informacao,
de orientacdes, a auséncia de atividades de educacao em saude e de espaco no servico para
conversar e entender o diagnostico comprometem a qualidade da assisténcia oferecida e expdem
a gestante a uma condicdo de dependéncia e de falta de autonomia (Santos et.al, 2016). Esses
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dados confirmam o mérito do dialogo, do contato, da formacao de vinculo entre profissionais,
gestantes e acompanhantes e apresenta-os como ferramenta relevante, capaz de modificar a
percepcdo acerca da satisfacio e qualidade com os cuidados de enfermagem e de contribuir
para o conhecimento das gestantes sobre a condicdo de satide do bindmio materno-fetal.

Outro ponto importante esta relacionado as necessidades psicoespirituais, que embora
presente em pequena parcela das gestantes, consiste em achado inovador deste estudo. O
referido hospital tem forte ligacdo com a religido catolico apostdlica romana, dispde de uma
capela proxima a maternidade diariamente disponivel, porém nao sio ofertadas atividades de
outras religides. Bem como, mesmo catdlicas, algumas gestantes nao tinham motivacao para
participar das atividades disponiveis na instituicao e nem para buscar formas de preservar
suas atividades habituais, relacionado ao entendimento das gestantes que a situacdo de risco
e a hospitalizacao serem castigos divinos. Contudo, para a maioria das gestantes a fé foi um
dos pontos de apoio e forca para enfrentamento da situacéo, reforcando que, na condicéo de
alto risco, as gestantes lancam mao da fé que professam para encorajamento e esperanca frente
aos problemas enfrentados.

Acredita-se que o numero reduzido de participantes envolvidos e a realizacdo do estudo
em uma Unica maternidade de alto risco podem se constituir em possiveis limitacdes do
estudo, por ndo permitirem generalizacdes em relacdo as necessidades humanas basicas e aos
problemas de enfermagem identificados, porém convergem com resultados de estudos que se
propuseram a divulgar as percepcdes e diagnosticos de enfermagem referentes as gestantes de
alto risco, despontando a necessidade de desenvolver novos estudos de maior abrangéncia,
maior nivel de evidéncia e que envolvam outros cenarios assistenciais.

No ambito das contribuicdes, o estudo adotou método de pesquisa e referencial tedrico
proprios da enfermagem, aproximando pesquisa e cuidado na praxis profissional e fortalecendo
a instrumentalizacao técnico-cientifica do enfermeiro para uma assisténcia integral, segura e
direcionada para as necessidades de gestantes de alto risco. Ademais, apresentou necessidades
humanas basicas ndo observadas em outros estudos com gestantes, reforcando os conceitos de
Horta ao considerar que, embora unicas, as manifestacoes das NHB ocorrem de forma particular
e individual, apontando um universo a ser explorado, uma vez que o conhecimento sobre as
necessidades de gestantes de alto risco a partir da teoria é incipiente.

CONSIDERACOES FINAIS

O referencial tedrico-metodologico utilizado possibilitou a classificacdo das necessidades humanas
basicas afetadas e dos problemas de enfermagem de gestantes de alto risco hospitalizadas nos
niveis psicobiolégicos, psicossociais e psicoespeirituais. Embora a predominancia da classe
psicobiologicas fosse esperada em decorréncia das condicoes clinicas e obstétricas, houve presenca
significativa de necessidades psicossociais, tais como prejuizos a autoestima e a autoconfianca,
inseguranca emocional e lazer comprometido, associadas ao diagnéstico e a hospitalizacao.
Tal fato demonstra um olhar critico e julgamento clinico ampliado dos enfermeiros em busca
da individualidade da gestante e aponta caminhos para a enfermagem propor um cuidado
respeitoso, efetivo e que promova a satisfacdo das gestantes.
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A enfermagem como profissao do cuidado ao ser humano apresenta a possibilidade de ir
ao encontro das demandas da gestante que recebe o cuidado, arregimentando praticas mais
complexas e interativas, que comtemple os aspectos subjetivos tanto quanto os fisicos, que oferecam
suporte emocional e educativo, com espaco para discussao sobre o risco junto ao profissional,
para troca de experiéncias, para expressio de sentimentos, favorecendo o enfrentamento da
condicado de gravidez de alto risco e conferindo a gestante o lugar de destaque no cuidado.
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