. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educagio — REASE
doi.org/10.51891/rease.v12i8.29707

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM PARA MULHERES EM LUTO APOS ABORTO
ESPONTANEO: ATRAVES DATEORIA WATSON

NURSING CARE FOR WOMEN EXPERIENCING GRIEF AFTER SPONTANEOUS
ABORTION: THROUGH WATSON’S THEORY

ATENCION DE ENFERMERIA A MUJERES EN DUELO TRAS UN ABORTO
ESPONTANEO: A TRAVES DE LA TEORIA DE WATSON

Thayla Carolina Rosato da Silva Assugeni!
Joyce Bertoline de Queiroz?
Micheli Patricia de Fatima Magri3

RESUMO: A perda gestacional constitui experiéncia de intenso sofrimento emocional para a
mulher e sua familia, demandando assisténcia de enfermagem humanizada, empitica e integral.
Objetivou-se refletir sobre a empatia na assisténcia de enfermagem a mulher em luto apés
aborto espontineo, a luz da Teoria do Cuidado Humano de Jean Watson, e desenvolver uma
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) direcionada a esse contexto. Trata-se de
pesquisa quanti-qualitativa, descritiva, exploratéria e comparativa, associada a revisio de
literatura em bases cientificas nacionais e internacionais, entre 2016 e 2025. Participaram
enfermeiros da Atencdo Bésica de Tambat-SP, mediante questiondrio semiestruturado. Os
resultados evidenciaram o reconhecimento da importincia da SAE para promover cuidado
humanizado, seguro, empitico e integral, embora tenham sido identificadas dificuldades
relacionadas a sobrecarga de trabalho, falta de tempo e aplicacdo das taxonomias NANDA-I,
NIC e NOC. O manejo do sofrimento emocional e do luto foi apontado como importante
desafio na assisténcia as mulheres em situacio de perda gestacional. Como produto, foi
elaborada uma SAE especifica, acompanhada de folder educativo para enfermeiros. Conclui-se
que a assisténcia sistematizada, fundamentada na Teoria de Watson, pode qualificar o cuidado
de enfermagem, fortalecendo acolhimento, empatia, suporte emocional e integralidade da

assisténcia durante o processo de luto gestacional.
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ABSTRACT: Gestational loss is an experience of intense emotional suffering for women and
their families, requiring humanized, empathetic, and comprehensive nursing care. This study
aimed to reflect on empathy in nursing care for women grieving after spontaneous abortion,
based on Jean Watson’s Theory of Human Caring, and to develop a Nursing Care
Systematization (SAE) directed toward this context. This is a quantitative-qualitative,
descriptive, exploratory, and comparative study, associated with a literature review conducted
in national and international scientific databases between 2016 and 2025. Nurses from Primary
Health Care in Tambat, Sio Paulo, Brazil, participated by completing a semi-structured
questionnaire. The results demonstrated recognition of the importance of SAE in promoting
humanized, safe, empathetic, and comprehensive care, although difficulties related to work
overload, lack of time, and application of the NANDA-I, NIC, and NOC taxonomies were
identified. Management of emotional suffering and grief was identified as an important
challenge in caring for women experiencing gestational loss. As a product, a specific SAE was
developed, accompanied by an educational folder for nurses. It is concluded that systematized
care grounded in Watson’s Theory can improve nursing care by strengthening welcoming
practices, empathy, emotional support, and comprehensive care throughout the process of
gestational bereavement.

Keywords: Nursing care. Comprehensive Health Care Practice. Bereavement. Fetal death.
Preterm birth.

RESUMEN: La pérdida gestacional constituye una experiencia de intenso sufrimiento
emocional para la mujer y su familia, y requiere una atencién de enfermeria humanizada,
empdtica e integral. El objetivo fue reflexionar sobre la empatia en la atencién de enfermeria a
mujeres en duelo tras un aborto espontineo, a la luz de la Teoria del Cuidado Humano de Jean
Watson, y desarrollar una Sistematizacién de la Asistencia de Enfermeria (SAE) dirigida a este
contexto. Se trata de una investigacién cuantitativa-cualitativa, descriptiva, exploratoria y
comparativa, asociada a una revisién de literatura realizada en bases cientificas nacionales e
internacionales entre 2016 y 2025. Participaron enfermeros de la Atencién Primaria de Salud de
Tambat, Sio Paulo, Brasil, mediante un cuestionario semiestructurado. Los resultados
evidenciaron el reconocimiento de la importancia de la SAE para promover una atencién
humanizada, segura, empdtica e integral, aunque se identificaron dificultades relacionadas con
la sobrecarga laboral, la falta de tiempo y la aplicacién de las taxonomias NANDA-I, NIC y
NOC. El manejo del sufrimiento emocional y del duelo fue sefialado como un desafio
importante en la atencidén a mujeres que experimentan una pérdida gestacional. Como producto,
se elaboré una SAE especifica, acompafiada de un folleto educativo para enfermeros. Se
concluye que la atencién sistematizada, fundamentada en la Teoria de Watson, puede mejorar
el cuidado de enfermeria, fortaleciendo la acogida, la empatia, el apoyo emocional y la
integralidad de la atencién durante el proceso de duelo gestacional.

Palabras clave: Cuidados de enfermeria. Prictica Integral de Atencién de la Salud. Duelo.
Muerte fetal. Parto prematuro.

INTRODUCAO

A perda gestacional e neonatal é um evento de grande impacto emocional, tanto para as

mies quanto para os pais, configurando-se como uma experiéncia dolorosa que exige suporte
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psicolégico e assisténcia humanizada. Estudos recentes destacam a importincia do cuidado
oferecido por enfermeiros no acolhimento e acompanhamento dessas familias, visando
minimizar os impactos do luto e facilitar o processo de ressignificagio da perda (Bezerra et al.,
2024; Maués; Nascimento, 2023; Viana et al., 2022).

A vivéncia da perda gestacional é permeada por sentimentos de tristeza, frustragio e,
muitas vezes, culpa. Além disso, a sociedade nem sempre reconhece a legitimidade desse luto,
o que pode agravar o sofrimento emocional dos pais (Vescovi; Levandowski, 2023).

Nesse contexto, a assisténcia de enfermagem desempenha um papel fundamental, pois,
por meio de préticas baseadas em evidéncias, possibilita um acolhimento mais sensivel e
adequado as necessidades emocionais da familia enlutada (Bezerra et al., 2024; Savieto; Leio,
2016).

O enfermeiro, como profissional de referéncia no cuidado, oferece suporte emocional e
fisico, auxiliando na comunicagio entre a equipe de satide e os familiares, além de implementar
estratégias que favorecam a adaptagdo a perda (Bezerra et al., 2024; Riegel; Crossetti; Siqueira,
2018).

O acolhimento prestado pelos enfermeiros também deve considerar as especificidades
culturais e individuais de cada familia, garantindo que o suporte seja personalizado e respeite
as crengas e valores dos pais (Maués; Nascimento, 2023).

Além disso, é essencial que os profissionais recebam treinamento continuo para
desenvolver habilidades de comunicacdo e empatia, uma vez que o suporte inadequado pode
intensificar o sofrimento dos enlutados (Melo; Vaz, 2019).

Dessa forma, o papel da enfermagem transcende o cuidado fisico e técnico, englobando
também a assisténcia emocional e psicossocial. O processo de luto apés a perda fetal é singular
e pode ser vivenciado de maneiras distintas pelos pais. Ramos; Canta (2020) ressaltam que o
luto perinatal apresenta caracteristicas especificas, sendo frequentemente invisibilizado
socialmente, o que reforga a necessidade de um suporte especializado.

Outro aspecto relevante diz respeito as repercussdes psicolégicas da gestacdo
subsequente em mulheres que ji vivenciaram uma perda. A ansiedade, o medo e a inseguranca
tornam-se sentimentos predominantes, podendo impactar a vivéncia da nova gestagio e a
construcdo do vinculo com o bebé em desenvolvimento (Sousa; Lins, 2020).

Assim, torna-se essencial a adog¢do de estratégias de cuidado que considerem essas

especificidades e promovam a satide mental dessas mulheres. A escuta ativa e o suporte
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continuo por parte dos profissionais de enfermagem sio fundamentais para garantir que essas
mulheres se sintam seguras e acolhidas durante esse processo (Bezerra et al., 2024).

A literatura aponta que a perda gestacional ndo deve ser minimizada ou tratada como
uma experiéncia menos significativa do que outras formas de luto (Melo; Vaz, 2019). Ramos e
Canta (2020) afirmam que o luto fetal apresenta particularidades préprias, uma vez que se refere
a perda de um bebé que, embora nio tenha convivido socialmente, j4 ocupava um espago
simbdlico significativo na vida da mulher e de sua familia. A interrupcdo abrupta da gestacdo
rompe expectativas, projetos e vinculos emocionais, gerando sentimento de vazio, frustragio,
culpa e impoténcia.

O sofrimento decorrente desse evento demanda uma abordagem sensivel e integrativa,
que envolva tanto os profissionais de satide quanto a rede de apoio social da familia. Dessa
forma, compreender as multiplas dimensGes desse luto e suas implicagdes para os pais é
essencial para aprimorar as préticas assistenciais e oferecer um suporte mais efetivo (Morais,
2024).

O enfermeiro, nesse cenério, é peca-chave para garantir que o cuidado seja prestado de
maneira empdtica, respeitosa e individualizada, promovendo um ambiente seguro para que os
pais expressem seus sentimentos e recebam a assisténcia necessaria (Bezerra et al., 2024), pois
o impacto da perda gestacional n3o se restringe apenas ao periodo imediato apds o evento.
Estudos apontam que o luto pode se manifestar ao longo dos anos, influenciando a satide mental
e emocional dos pais e sua relagdo com futuras gestagdes (Vescovi; Levandowski, 2023).

Morais (2024) explora a trajetéria da descoberta ao luto materno, evidenciando a
importincia do acompanhamento profissional para uma adaptagio sauddvel ao processo de
perda. Nesse sentido, Paris; Montigny; Pelloso (2021) discutem préticas profissionais no
cuidado ao luto materno em diferentes paises, ressaltando a relevincia da atuacio empitica dos
enfermeiros.

Outro fator crucial é a atuacdo da equipe multiprofissional no apoio s mulheres diante
do ébito fetal. Tavares et al., (2022) apontam que a abordagem multidisciplinar permite uma
assisténcia mais abrangente, garantindo que as necessidades emocionais, fisicas e sociais das
familias sejam atendidas de forma integrada.

Esse estudo justifica-se pela necessidade de compreender as principais abordagens

adotadas no cuidado a familias que vivenciaram a perda gestacional e neonatal, destacando os
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desafios enfrentados e as estratégias que podem ser implementadas para proporcionar um
acolhimento mais humanizado.

Levanta-se como hipétese da pesquisa o preparo da equipe em acolher a mulher apés
aborto.

Objetiva-se refletir sobre a Empatia na Assisténcia de Enfermagem para maes em luto a
Luz da Teoria de Jean Watson. Além de desenvolver uma Sistematizacio da Assisténcia de
enfermagem para mulheres em luto apés abordo e elaborar um folder para treinar os

enfermeiros como aplicar a SAE, através da teoria de Watson.

METODOS

A metodologia aplicada consistiu em uma revisio de literatura com pesquisas
bibliografica em livros e site de buscas online de 21 artigos cientificos com as bases do Scientific
Eletronic Library Online (SCIELO) e leis que abordem o assunto em questdo, no periodo de
publicacdo de 2016 a 2025, o idioma utilizado foi o portugués, cujas buscas contaram como
palavras-chave: Cuidados de enfermagem. Pratica Integral de Cuidados de Satdde. Luto. Morte
fetal. Parto prematuro.

A segunda parte contou com uma pesquisa quanti-qualitativo, descritivo, exploratério e
comparativa, com enfermeiros e equipe que atuam na Unidade da Sadde da Mulher ou na rede
bisica de um municipio do interior paulista de pequeno porte, que prestam atendimento as
gestantes e puérperas do municipio, através da aplicacio de um questiondrio semiestruturado
com perguntas abertas e fechadas para analisar a implanta¢io de uma SAE para os profissionais
de atendimento as gestantes apds o luto em relacdo ao feto.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade
Paulista, CAAE: 95343725.8.0000.5512, respeitando-se a norma brasileira regulamentadora que
dispde sobre os elementos a serem incluidos e orienta a formagio de referéncias e aguarda a
aprovagdo para dar seguimento.

A aplicagio da pesquisa ocorreu presencial e individual, em abril de 2026, apés a
aprovacio do Comité de Etica, onde o entrevistador deixou os entrevistados responder
conforme achar adequado.

A aplicacdo do questiondrio, composto por perguntas abertas e fechadas, ocorreu com a
equipe formada por 07 enfermeiro da Unidade da Satide da Mulher e da atenc¢do bésica, apés os

participantes assinarem o Termo de livre consentimento e esclarecimento (TCLE) e recebeu
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todos os esclarecimentos necessirios sobre o motivo da pesquisa, bem como da
confidencialidade dos dados obtidos.

A tabulacdo desses dados ocorreu de forma comparativa, levantando uma anélise critica
das respostas obtidas, de modo a verificar as adapta¢des necessérias para a SAE proposta. As
anélises estatisticas dos dados das perguntas fechadas classificadas em quantitativos serio
obtidas por meio do questiondrio e tabulados e categorizados no programa Microsoft Office
Excel.

Apés tabulacdo foi realizada a anélise estatistica de todas as varidveis para verificar a
normalidade ou n3o dos dados para determinar a elaboragio da percentagem e média para a
comparacio de respostas. A andlise qualitativa das respostas abertas seguiu a categorizacdo das
palavras no discurso, podendo dessa maneira ser agrupadas através de caracteristicas em

comum.

RESULTADOS

A seleg¢io dos estudos foi conduzida de acordo com as recomendac¢des do Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA 2020). Inicialmente,
foram identificados 48 registros nas bases de dados SciELO, LILACS, PubMed e Periédicos
CAPES. Apéds a remocgio de dois registros duplicados, permaneceram 46 estudos para avaliacdo
preliminar. Destes, 40 registros foram selecionados para leitura dos titulos e resumos. Na etapa
de triagem, 36 estudos foram excluidos por nio atenderem aos critérios de elegibilidade
estabelecidos, resultando em 30 artigos para leitura na integra. Na fase de elegibilidade, os
estudos foram avaliados quanto ao tipo de publicacio, periodo de publicagio, idioma e
adequacdo temdtica. Foram incluidos estudos dos tipos revisio integrativa, pesquisa qualitativa,
relato de experiéncia, estudo reflexivo e teérico. Em seguida, foram selecionados os artigos
publicados entre 2016 e 2025, reduzindo a amostra para 26 estudos. Considerando o critério de
idioma, permaneceram 21 publicacSes em portugués. Posteriormente, realizou-se a avaliagio da
relevincia temdtica, contemplando as abordagens relacionadas ao luto fetal, luto perinatal,
perda gestacional, assisténcia de enfermagem e humanizacio do cuidado, mantendo-se os 21
estudos selecionados. Ao final do processo, 21 artigos foram incluidos na revisio qualitativa e
compuseram a sintese final desta investigac3o.

Foi elaborado em Folder elaborado para a divulgagio entre os enfermeiros sobre o luto

gestacional, como forma de educagio em sadde.
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Figura o1: Folder elaborado para a divulgagdo entre os enfermeiros sobre o luto gestacional
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4.2 Apresentacio dos dados Estatisticos

Tabela 1. Caracterizacio sécio-demogrifica e profissional dos enfermeiros entrevistados

Variavel Categoria % n

Idade 20-29 anos 25% 2
30—39 anos 50% 4

40—49 anos 25% 2

Tempo de formagdo  1-5 anos 25% 2
6-10 anos 50% 4

11-20 anos 12,5% 1

21-30 anos 12,5% 1

Local de trabalho Satde Piblica 50% 4
Hospital 50% 4

Tempo na instituicdo 1-5 anos 50% 4
6-10 anos 37,5% 3

21-30 anos 12,5% 1

Especializagio Sim 75% 6
Nio 25% 2

Fonte: Préprio autor (2026).

Tabela 2. Conhecimento e utilizagdo da Sistematizag¢do da Assisténcia de Enfermagem (SAE)

Varidvel Resposta % n

A SAE fez parte da grade curricular Sim 100% 8
Utiliza a SAE no cotidiano profissional Sim, Diariamente 75% 6

Sim, as vezes 12,5% I

Sim, raramente 12,5% I
A SAE proporciona assisténcia de qualidade Sim 100% 8
A SAE promove cuidado humanizado Sim 100% 8
A SAE favorece assisténcia integral Sim 100% 8
A SAE aumenta a segurancga do paciente Sim 100% 8
A SAE auxilia na prevencdo da mortalidade Sim 88,50 7

Nio 12,5% 1
A SAE contribui para prevengio de complicagdes  Sim 100% 8

Fonte: Préprio autor (2026).

A tabela 03 apresenta a sua principal dificuldade em realizar a SAE, com NANDA, NOC e NIC no

seu dia-a-dia.

Tabela 03: Qual a sua principal dificuldade em realizar a SAE, com NANDA, NOC e NIC no seu dia-a-dia?
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Respostas % No.
Falta de tempo 62,5 % o5
Sobrecarga de trabalho 37,5 % 03
Diagnéstico (NANDA) 25 % 02
Cuidados (NIC) 12,5 % o1
sistema informatizados 12,5 % o1
inadequados
Resisténcia da equipe 12,5 % o1
Falta de continuidade do cuidado 12,5 % o1
Nio sinto dificuldade 12,5 % o1
Principal dificuldade no Técnicas para 12,5 % o1
atendimento 3 gestante com aborto conter os sinais de

aborto

Periodo efetivo de 25 % 02

aborto

Estado emocional 75% )

paciente

Luto apés o aborto 37,5 % 03

Fonte: Préprio autor (2026).

Tabela 04: Sugestdes de modificagio da SAE, com NANDA, NOC e NIC para a mulher em

luto apés aborto

espontineo
Etapas Respostas % No.
Identificagdo Nio modificaria 75% 06
Acompanhada, Grau de parentesco, Rede de apoio  12,5% o1
Exame fisico obstétrico Nio modificaria 75% 06
Tiraria as vacinas scr, fa e incluiria dtpa, vrs e 12,5%  OI
acrescentaria sobre a inducio, tanto 6bito fetal,
quanto abortoe acrescentaria sobre ultrasom
FA dt SCR tiraria essas vacinas ,acrescentaria a 12,5%  OI
SRV e dtpa e um campo para ultrassonografia
obstétrica
Avaliagdo primaria da Nio modificaria 75% 06
mulher Acrescentaria sobre investigagio hipotireoisimos e  12,5% oI
hipertireoidismo, doengas hemoliticas, doencas
genéticas relacionadas a anemias, como trago
falciforme, acrescentaria histérico de gemelaridade
e glicemia capilar
Gemelaridade no histérico e glicemia capilar nos 12,5%  OI
sinais vitais
Diagnésticos de Nio modificaria 100% 08
Enfermagem (NANDA
2024-2026)
Resultados Nio modificaria 100% 08
Esperados (NOC)
Prescrigdo de enfermagem N3zo modificaria 100% 08

(NIC)
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Fonte: Préprio autor (2026).

4.3 SAE elaborada apés os resultados

G P

Indugio ao parto

{ 1 Movimento feial

() MNo. Consultas pré-natal { } acompanhamente GO Sorologias para HIV___Sifilis

Elsharado par:
AR = Ja}u.]krluli.m de l:ll_Jrirm .
LMIVERSIDADE PALLESTH Thayla Caroliza Bosalo da Silva Assugeni
Prof. Dra. Enfa. Michel P.F. Magri
1- IDENTIFICACAD FACIENTE
Data: i Hora: Priondade: { Jverde | Jamarelo { yvermelho Atendimento: { Obstétrico () Clinico () SUS () CONY
MNome: D ) Idade: Sexac( JF (1M
Municipio: Estado: Enderego: N CEP:
Telefone { ) Religido: Estado civil; Escolaridade: ( )Fondamental { JMédio { ) Superior
Acompanhante Parentesco Rede apoio
I- EXAME FISICO OBSTETRICO
1.1 Ohstétrico
[dade gestacional: { ¥ Trabalho de parto | ) Sangramento vaginal ( ) Bolsa rota { ) Bolsa integra ( )Perda de lig. Aminidtice (. ) BCF

{ 3 no. Feto { j Célon utering ( ) altura uterina
A: L

Wacinagdo | ) Hep B 1dTPAC ) VRS { ) Influenza { ) COVID
1 yAlura wterina ( } Togue vaginal

Hepatites___Urina I___ Tipagem sanguinea
Untrassom:

3 AVALIACAO PRIMARIA DA MULHER

HISTORIA {JHAS { ) DM () Dislipidemia { ) Obesidade () Sedentarismo () Cardiopatia | ) Tabagista | ) Efilista () Drogas
{ ) Hipotirenidisme § ) Hipertireoidismo { ) D¢ Hemoliticas | ) D Genéiica () Anemia Falciforme
ISOLAMENTO | { )Mo ) S8im: { ) Contato ( ) Goticula | ) Aerossol OBS:
SBINAIS VITAIS | FA 1 mmHg SAT: P Tax *C FC:___bpm FR: irpm, Dor:
glicemia: OBS:
DIEPOSITIVO | { ) CVC [ JAVP ([ ) PIC
INVASIVD OBS:
PELE EMUCOSA | { ) Corade ( ) Hipocorada | ) Hipercorada () Cicatriz { ) Clanose { ) Hidratada ( ) Desidratada { ) Seborreica
{ ) Manchas { ) Lesio [ ) Integro Extremidades: ( ) Frias ( ) Aquecidas | ) Perfusdo diminuida
OBS:
ELIMINACAD { YHemomroida | ) Eliminagie + | ) Diarreia () Fecaloma Frequéncia: Quantidade;
{ ]Llrina Nomal o swse: 120248 |: }I]li.gﬁri.ﬂ."'.‘l da; HImL 24k [ VPolItra f>1ga; + de a1 Hh{ '} DMisidria { :l MNictdria [ }Hﬂmﬂ.[ljfja
OBS:
OXIGENACAD Padrdo respiratdrio: { ) Enpoeia ( ) Daspoeia ( ) Taquipneia { ) Bradipneia ( ) Apneia
Ausculia prlmenar: ( ) MV+ { ) Sibilos { ) Estnidor ( ) Roncos () Estertores
Suporte Ventilatdrio: | ) At ambiente | ) Miscara orofacial | ) Méscara Venturi () CPARBIPAF ) Trquenstomia
Secrepdo: | ) Branca ( ) Amarela { ) Esverdeada | ) Sanguinolenta ( ) Espessa { ) Fluidificada
(OBS:
FUNCAD Ausculta: | ) Hipofonese () Hiperfonese () Desdobramentos () Sistélice ( ) Diastolico ( ) BCNFIT [ ) Contineo
CARDIACA { Vsem sopro () com sopro, foco: () Arritmico ( ) Ritimico
OBS:
MEMBROS Inspegio | )sem alteraghes | ) cianose | ) palidez ( ) lesbes de pele { ) edema( ) varizes { ) micoss { ) ressecamento
Palpagio | ) Forga muscular preservada { ) Ténus muscular preservado () Pulsos periféncos palpiveis em MMIT ()
Sinal de Godet { 1 5inal de Bandeira { 7 Sinal de Homans
Deformidades, especificar:
REGIAD { 1 Regido genital 34 ( ) Lesoes () Sangramento vaginal | ) Residuo aborto { ) Secregio
GENITAL Idade Menarca Ultimo Papanicolay Ultima Mamografia,
OBS:
CONDICOES { v Luto | b negacdo | ) Raiva ( ) Ansiedade ( ) Tristeza { ) Revolta | ) Angistia () Conflito () Barganha ( ) Aceitagio
PSICOEMOCID. | QRS:
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USD DE Medicamento Dose | Horarios Acdolindicagao
MEDICAMENTDS
(C0s DE ENFERMAGEM (NANDA 2024-20246)
Titulo Caracteristica definidora Fator relacionzdo Pop. risco Cond. associada

Autogestio ineficaz da
satide

Comporiamentos ineficazes
de manutengdo da satde

Letramento em saide
inadequado

Ingestio mutrickomal
inadequada

Mutilidade gastrintestinal
prejudicada

Eliminagén uriniria
prejudicada

Padriio respiratério ineficaz

Identidade pessoal
conturbada

Imagem corporal
conturbada

Comporiamentos parentais
prejudicados

Padrises de interagio
familiar conturbadaos

12

Processos familiares
prejudicados

Processo perinatolagico
ineficaz

Sindrome phs-trauma

Enfrentamento
desadaptativa

Ansiedade excessiva

Ansiedade excessiva
relacionada & morte

Medo excessivo

Lute desadaptativa

Risco de carga excessiva de
prestacio de cukdados

Resiliéncia prejudicada

Regulagio ineficaz das
Cmagies

Integridade da pele
prejudicada

Conforto fisico prejudicado

Dhor agwda

Dior no trabalho de parto
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[ Titulo Fator relacionado

Pop. risco

Cond. Associada

Risco de equilibrio do volome
de liguidns prejudicada

Risco de padrdo de sono
ineficar

Risco de perfusio tissular
periférica ineficaz

Risco de sindrome da
identidade familiar conturbada

5. RESULTADOS ESPERADOS (NOLC)

RESULTADOS

META

Autocontrole do Distdrbio Alimentar

Eliminagio Intestinal

Eliminagio Urinaria

Estahilizar Sinais Vitais

Identidade

Imagem Corporal

Integridade Familiar

Manter a Integridade Tissular: Pele ¢ Mucosas

Manter Estado Neuraldgico

Manter Estado Respiratdrio

Manter Estado Circulatdrio

Conforto em Relagio ao Luto

Acompanhamento ¢ cuidado psicolégico

Reduzir o Nivel de ansiedade

Disposigéo para Sono Melhorado

Contrale de Riscos

- PRESCRICUOES DE ENFERMAGEM (NIC)

Prescrigio

Aprazamento

Checagem

) Controle da dor emocional

) Apolo familiar

1Apoo emocional

JAssistencia no autoculdedo

IAssistencia para para de fumar

1Assistencia no enfrentamento

1 Monitoracko dos sinais vitals

i1 Monitoragio respiratdna

1 Monitoragio hemodinimica

1 Controle da eliminagio urindria

i Controle de eliminages intestinals

1 Monitoragio neuraldgica

iPlanejamento familiar

iFacilitagio no processo do pesar - morte

i1 Togue terapéutico

) Técnica para acalmar

i, | i, [ i, | o, |, | i, |, [, | i, | i, |, | i, |, [, [, |, |

i Protegio contra infecgio

T-Encaminhamentos realizados

Fonte: Proprio autor, (2025).
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DISCUSSAO
A Empatia na Assisténcia de Enfermagem para mdes em luto & Luz da Teoria de Jean Watson

A empatia é um elemento essencial na pritica da enfermagem, sendo fundamental para
a construgio de um cuidado humanizado e integral. De acordo com Savieto; Ledo (2016), a
empatia no contexto da assisténcia de enfermagem transcende a mera compreensio do
sofrimento do outro, configurando-se como uma ferramenta essencial para a promoc¢do do bem-
estar do paciente. Dentro da Teoria do Cuidado Humano de Jean Watson, a empatia se insere
como um componente fundamental para o estabelecimento de uma relagio terapéutica genuina
e transformadora.

Watson destaca que a enfermagem vai além da aplicacio de técnicas e procedimentos,
incorporando aspectos emocionais e espirituais no cuidado prestado ao paciente.

Dessa forma, foi tracado o perfil dos enfermeiros entrevistados participantes da
pesquisa, do qual encontramos a idade variando entre 21 a 50 anos, com prevaléncia de 31 a 40
anos com 50%. O tempo de formagio variou entre 1 a 30 anos, mas 50% possui de 6-1- anos. O
local de trabalho foi de 5096 para Hospital e Satde Publica, onde trabalham de 1 a 5 anos 5090; 6-
10 anos 37,5%. Um total de 75% de enfermeiros possuem especializacdes e 100% tiveram a SAE
na grade curricular, mas somente 75% usa diariamente e 12,5% nunca utilizam, mas 100%
acreditam que a SAE auxilia na qualidade do atendimento, humanizagio, integralidade do
cuidado, seguranca do paciente e prevencdo das complicacdes, 25% discordam que esse
instrumento auxilia na prevencio da mortalidade, conforme a tabela oa.

Estudos como os de Riegel; Crossetti; Siqueira (2018) ressaltam a importincia do
pensamento critico holistico, demonstrando que a teoria de Watson contribui
significativamente para a formagio de enfermeiros com maior sensibilidade e capacidade
reflexiva no atendimento aos individuos. Essa abordagem amplia a visio do profissional de
enfermagem, permitindo que ele compreenda o paciente em sua totalidade, considerando
aspectos fisicos, emocionais, sociais e espirituais.

No contexto do cuidado materno, a empatia também desempenha um papel crucial.
Viana et al., (2022) discutem o cuidado espiritual prestado a mies de bebés com malformacdes
congénitas, destacando como a Teoria de Watson auxilia na humanizagio desse processo. O

suporte emocional e espiritual oferecido pelas enfermeiras, quando fundamentado nos
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principios do cuidado transdisciplinar de Watson, proporciona um acolhimento mais
significativo e reconfortante para as mies em momentos de extrema vulnerabilidade.

A perda gestacional é um evento que exige do enfermeiro um olhar empitico e
humanizado, especialmente no apoio is mies enlutadas. Ramos; Canta (2020) abordam a
complexidade do luto fetal, evidenciando a necessidade de estratégias de cuidado que favorecam
a elaboragio saudavel desse processo.

Da mesma forma, Rios; Santos; Dell'Aglio (2016) relatam experiéncias no
acompanhamento de mulheres que enfrentam o luto apés a perda fetal, ressaltando a
importincia de um suporte psicolégico e emocional adequado. A inser¢do da Teoria do Cuidado
Humano nesse contexto pode contribuir para minimizar o impacto emocional e promover a
resiliéncia materna.

Entretanto, a auséncia ou fragilidade dessa rede pode intensificar sentimentos de soliddo
e abandono, tornando ainda mais relevante a atuagdo da equipe de satide. Tavares et al., (2022)
enfatizam que a abordagem multiprofissional permite um cuidado mais abrangente, integrando
aspectos fisicos, emocionais e sociais no atendimento & mulher em luto.

Além disso, a neurociéncia tem contribuido para a compreensio dos mecanismos
subjacentes 4 empatia e sua relagio com o trauma. Reis e Ortega (2021) analisam os modelos
integrativos entre biologia e cultura na formulacio de uma teoria do trauma, trazendo uma
perspectiva neurocientifica para o estudo da empatia. Essa abordagem amplia o entendimento
sobre a resposta dos enfermeiros diante do sofrimento do outro, reforcando a necessidade de
uma formacio que contemple tanto aspectos cientificos quanto humanisticos no exercicio da
profissio.

Dessa forma, a Teoria do Cuidado Humano de Jean Watson oferece uma base sélida
para a pritica empética na enfermagem, promovendo uma assisténcia mais humanizada e
eficaz. A empatia, quando incorporada de maneira genuina no cotidiano dos profissionais de
satde, torna-se um diferencial na qualidade do cuidado prestado, fortalecendo a relagdo entre

enfermeiros e pacientes e contribuindo para melhores desfechos na assisténcia a satde.

SAE no processo de luto gestacional

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) constitui-se como um eixo
estruturante do cuidado & mulher e a familia diante do luto gestacional, ao possibilitar uma

assisténcia organizada, continua e centrada nas respostas humanas desencadeadas pela perda
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fetal. A vivéncia do luto gestacional é marcada por intenso sofrimento emocional, podendo
envolver sentimentos de tristeza profunda, culpa, ansiedade, negacdo e desorganizagio psiquica,
o que demanda uma abordagem profissional sensivel e fundamentada em principios cientificos
(Melo; Vaz, 2019; Morais, 2024; Rios; Santos; Dell’aglio, 2016).

Nesse contexto, a SAE permite ao enfermeiro identificar, por meio da coleta de dados e
do exame fisico e psicossocial, as necessidades especificas da mulher em luto, considerando
aspectos emocionais, sociais, culturais e espirituais. Estudos evidenciam que a auséncia de uma
assisténcia sistematizada contribui para a invisibiliza¢do do sofrimento materno e familiar,
enquanto a aplicagio da SAE favorece o reconhecimento do luto como uma experiéncia legitima
e singular, promovendo acolhimento e escuta qualificada (Paris; Montigny; Pelloso, 2021
Vescovi; Levandowski, 2023).

A utilizagdo da SAE no luto gestacional também respalda a formula¢io de diagnédsticos
de enfermagem relacionados ao sofrimento emocional, ao trauma e as dificuldades no
enfrentamento da perda, possibilitando o planejamento de interveng¢des individualizadas e
humanizadas. Conforme apontado por Bezerra et al., (2024) e Maciel et al., (2022), a assisténcia
de enfermagem estruturada contribui para a redugio do sofrimento psiquico, o fortalecimento
do vinculo terapéutico e a promoc¢io de um cuidado integral que ultrapassa os limites do
atendimento biomédico.

Ademais, a SAE favorece a integracio do cuidado multiprofissional, ao organizar e
registrar de forma sistemdtica as a¢des de enfermagem, garantindo continuidade da assisténcia
e comunicagio efetiva entre os profissionais envolvidos. Tal organizagio é fundamental diante
da complexidade do luto gestacional, que pode impactar n3o apenas a mulher, mas também o
parceiro e a dinimica familiar, incluindo o exercicio da paternidade e o processo de
ressignificacdo da perda (Maués; Nascimento, 2023; Tavares et al., 2022).

Sob a ética da Teoria do Cuidado Humano de Jean Watson, a SAE torna-se uma
ferramenta potente para a operacionaliza¢io de préticas baseadas na empatia, no respeito a
dignidade humana e na valorizagio das dimensdes subjetivas do cuidado. A incorporagio dessa
abordagem tedrica contribui para que o enfermeiro reconheca o luto gestacional n3o apenas
como um evento clinico, mas como uma experiéncia existencial, promovendo intervencdes que
favorecam o enfrentamento sauddvel da perda e a reconstrucio do sentido da maternidade

(Savieto; Ledo, 2016; Riegel; Crossetti; Siqueira, 2018; Viana et al., 2022).
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Segundo Maciel et al., (2022), a auséncia de protocolos estruturados no atendimento a
mulher que vivencia a perda gestacional pode resultar em falhas na comunicagio, fragmentacio
do cuidado e negligéncia das dimensdes emocionais do luto. A SAE, ao integrar o processo de
enfermagem, favorece a identificagdo precoce de diagnédsticos relacionados ao sofrimento
emocional, possibilitando intervenc¢des mais adequadas e individualizadas.

Embora a empatia seja um elemento central no cuidado humanizado, sua efetivagio na
pritica clinica exige instrumentos que organizem e orientem a assisténcia, como a

Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem.

Construgio as SAE para luto gestacional

A construgdo da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) no contexto do
luto gestacional inicia-se pela identificagio adequada da paciente, etapa fundamental para
garantir a segurancga, a continuidade do cuidado e o reconhecimento da mulher como sujeito
singular em uma vivéncia marcada por sofrimento emocional e vulnerabilidade. A identifica¢do
correta permite a individualizacio da assisténcia e favorece o estabelecimento de vinculo
terapéutico, aspecto essencial diante da perda fetal, frequentemente associada a sentimentos de
invisibilidade e desamparo no ambiente assistencial (Maciel et al., 2022; Paris; Montigny;
Pelloso, 2021).

A tabela 03 apresenta que os enfermeiros possuem dificuldades para aplicar a SAE por
falta de tempo 62,5%; sobrecarga 37,5%, ndo conhecer o NANDA 25% e relacionado ao NOC
12,5%. Mas 75% dos enfermeiros possuem dificuldades no atendimento a gestante com aborto
relacionado ao estado emocional e 37,5% relacionado ao luto apés aborto.

Frente a SAE apresentada para analise do atendimento ao luto gestacional, foram
acrescentados as sugestdes nos quesitos Identificagio (Acompanhante, grau de parentesco e
rede de apoio); Exame obstétrico (Vacinas DTPA, VRS, tipo de inducdo de parto,
ultrassonografia e no. De feto); Histéria (Hiper/hipotireoidismo; doenga hemolitica; doenga
genética, Amenia falciforme) e nos SSVV (Glicemia).

O exame fisico obstétrico constitui uma etapa indispensével da SAE, mesmo diante da
perda gestacional, uma vez que possibilita a avaliagcio das condicdes clinicas da mulher no
periodo gestacional ou puerperal imediato. A realizagio criteriosa desse exame permite
identificar complicacdes fisicas, sinais de infec¢do, alteracdes hemodinimicas e necessidades

relacionadas ao processo de recuperagido corporal, a0 mesmo tempo em que deve ser conduzida
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de forma sensivel e respeitosa, considerando o impacto emocional do momento vivenciado
(Ferreira et al., 2025; Tavares et al., 2022).

Associada ao exame fisico, a avaliacdo primdiria da mulher no contexto do luto
gestacional deve contemplar ndo apenas os aspectos bioldgicos, mas também as dimensdes
emocionais, sociais e espirituais. Estudos apontam que o sofrimento decorrente da perda fetal
pode repercutir de maneira profunda na saiide mental da mulher, exigindo do enfermeiro uma
abordagem ampliada, pautada na escuta qualificada e na empatia, a fim de identificar sinais de
sofrimento psiquico, dificuldades no enfrentamento do luto e necessidade de suporte emocional
(Melo; Vaz, 2019; Morais, 2024; Sousa; Lins, 2020).

A partir da coleta de dados e da avaliacdo integral, a SAE possibilita a elaboragio de
diagndsticos de enfermagem segundo a Taxonomia NANDA-I, os quais refletem as respostas
humanas frente a perda gestacional. Diagnésticos relacionados ao luto, sofrimento emocional,
ansiedade, enfrentamento ineficaz e risco de complicagdes psicossociais sio frequentemente
identificados nesse contexto, permitindo ao enfermeiro reconhecer o luto como uma condigio
legitima que demanda cuidado profissional estruturado (Bezerra et al., 2024; Maciel et al., 2022).

Com base nos diagnésticos estabelecidos, o planejamento das intervencdes de
enfermagem fundamenta-se na Classificagio das Intervencdes de Enfermagem (NIC),
direcionando acdes voltadas ao acolhimento, & comunicagio terapéutica, ao suporte emocional
e 3 promocio de um ambiente seguro e humanizado. A aplicagio dessas intervengdes contribui
para minimizar o sofrimento, fortalecer o vinculo entre profissional e paciente e favorecer a
elaboragio saudével do processo de luto (Faria et al., 2025; Pedralli et al., 2025).

Por fim, a utilizagdo da Classificagio dos Resultados de Enfermagem (NOC) permite
avaliar a efetividade das intervencgdes propostas, possibilitando o acompanhamento da evolugio
da mulher no enfrentamento do luto gestacional. A mensuragio dos resultados relacionados ao
bem-estar emocional, 4 adaptagdo a perda e a recuperagio integral reforca o cariter cientifico da
SAE e assegura a continuidade do cuidado, alinhando-se aos principios da enfermagem
humanizada e da Teoria do Cuidado Humano de Jean Watson (Riegel; Crossetti; Siqueira, 2018;
Savieto; Ledo, 2016; Viana et al., 2022).

Dessa forma, a criagdo da SAE no contexto do luto gestacional configura-se como um
processo essencial para a qualificacdo da assisténcia de enfermagem, garantindo um cuidado

integral, sistematizado e sensivel s multiplas dimensdes da experiéncia da perda fetal.
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CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciam que a assisténcia & mulher em luto gestacional
ainda apresenta importantes desafios na pratica clinica, especialmente relacionados ao
acolhimento emocional e 4 aplicacdo sistematizada do Processo de Enfermagem. Embora todos
os enfermeiros participantes reconhecam a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
(SAE) como uma ferramenta capaz de promover cuidado integral, humanizado e seguro,
observou-se que sua utilizagdo cotidiana ainda é limitada por fatores como sobrecarga de
trabalho, escassez de tempo e dificuldades na utilizacdo das taxonomias NANDA-I, NIC e
NOC.

Os achados demonstram que o maior desafio enfrentado pelos profissionais estd
relacionado ao manejo do sofrimento emocional das mulheres apdés a perda gestacional,
reforcando que o cuidado n3o deve restringir-se aos aspectos biolégicos, mas contemplar
também as dimensdes psicoldgicas, sociais e espirituais, conforme preconiza a Teoria do
Cuidado Humano de Jean Watson. Nesse contexto, a SAE mostrou-se uma estratégia capaz de
organizar o raciocinio clinico, favorecer a tomada de decisio baseada em evidéncias e fortalecer
a qualidade da assisténcia prestada.

A construgio da proposta de SAE especifica para o atendimento i mulher em luto
gestacional representa uma importante contribuicio deste estudo, ao incorporar elementos
frequentemente negligenciados na prética assistencial, como avaliagio da rede de apoio,
aspectos emocionais, histérico obstétrico ampliado, diagndsticos de enfermagem especificos,
intervengdes voltadas ao acolhimento e resultados esperados relacionados ao enfrentamento
sauddvel do luto. Essa proposta possibilita maior padronizagio da assisténcia, qualifica os
registros de enfermagem e fortalece a continuidade do cuidado.

Como estratégia complementar de educacio em satde e educacio permanente, a
elaboracdo do folder educativo constitui um produto técnico relevante, desenvolvido para
orientar os profissionais de enfermagem quanto a assisténcia humanizada & mulher em luto
gestacional. O material retine informacdes objetivas sobre acolhimento, comunicacio
terapéutica, utilizacdo da SAE e condutas fundamentadas em evidéncias, favorecendo a
sensibiliza¢do da equipe e a incorporagio de priticas mais empdticas no cotidiano dos servigos

de sadde.
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Assim, conclui-se que a integragio entre uma SAE estruturada e recursos educativos,
como o folder elaborado, constitui uma estratégia vidvel para fortalecer a assisténcia de
enfermagem, promover maior seguranca profissional e contribuir para um cuidado
verdadeiramente humanizado, integral e centrado nas necessidades da mulher e de sua familia
diante da perda gestacional. Recomenda-se que futuras pesquisas avaliem a implementagio
préatica da SAE proposta e o impacto do material educativo na qualificagio da assisténcia e na

capacitagio dos profissionais de enfermagem.
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