Protocolo de intervencgdes para sintomas de sofrimento emocional e aspectos da modulagédo do humor

Itens avaliados

Correspondentes na
NANDA**

Intervencoes de
enfermagem sugeridas na
NIC*

Acbes para concretizar tais intervengies *

Confusédo Confusio cronica Apoio emocional ¢ Explorar com o paciente o que desencadeou o sentimento

DﬁSUl‘_'if?_mﬂQE_lﬂ Apoio a tomada de decisdo s Estabelecer comunicagdo com o paciente ja na admissio.

Indecisdo e Auxiliar o paciente a esclarecer valores e expectativas que podem ser Gteis em escolhas
Inseguranga importantes da vida.

Confusio aguda Treinamento da memaria * [mplementar técnicas de meméria adequadas, como imagens visuais, dispositivos
mnemonicos, jogos de memoria, pistas para a memoria, técnicas de associagdo, fazendo
listas, usando computadores, usando crachis com nome ou ensaiando informacdes.

Presenca # Estabelecer uma relagdo de confianca e positiva.

» Estar fisicamente disponivel como um elo de ajuda.

* Permanecer fisicamente presente sem esperar respostas de interagio.
Depressio Desesperanca e tristeza | Apoio a tomada de decisdo s Estabelecer comunicagdo com o paciente ja na admissio.
Desanimo cronica « Auxiliar o paciente a esclarecer valores e expectativas que podem ser (teis em escolhas
Tristeza importantes da vida.
Infelicidade = Discutir a(s) experié
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Aconselhamento » Estabelecer uma relagdo terapéutica baseada na confianga e no respeito.

* Demonstrar empatia, cordialidade e autenticidade.

s Estabelecer a duracio da relagdo de aconselhamento.

s Estabelecer metas.

» Fornecer privacidade e garantir confidencialidade.

s Encorajar a expressdo de sentimentos.

o Auxiliar paciente a identificar o problema ou situagdo que estd causando a angustia.
Esgotamento Fadiga mtrole do h - r paciente a identifica sensamentos e sentimentos subjacen 1 disfung
Exaustao 1t
Cansago . er habilidades sociais e inamen to d el nf € nec 10




Sonoléncia Estabelecimento de metas e Incentivar o paciente a identificar seus pontos fortes e habilida
mituas ¢ Reavaliar metas e pl
Melhora do sona ¢ Monitorar a participacio em atividades geradoras de fadiga durante a vigilia, para
prevenir o cansago excessivo.
Apoio a tomada de decisdo & Auxiliar o paciente a esclarecer valores e expectativas que podem ser Gteis em escolhas
importantes da vida.
¢ Informar o paciente sobre pontos de vista ou solugdes alternativas de forma clara e
solidaria.
¢ Auxiliar o paciente a identificar as vantagens e desvantagens de cada alternativa.
& Estabelecer comunicacio com o paciente ja na admissio.
¢ Facilitar ao paciente a articulacio das metas de cuidado.
Irritagdo Risco de lesdo Assisténcia no controle da e Estabelecer confianca e afinidade basicas com o paciente.
Zanga Risco de sindrome do raiva s Usar abordagem calma e tranquilizadora.
Raiva estresse por mudanga & Verificar expectativas comportamentais apropriadas a expressio da raiva, considerando
Mau humor Risco de suicidio o nivel de funcionamento cognitivo € fisico do paciente,
& Identificar a funcio da raiva, da frustracio ¢ da firia para o paciente,
Controle do humc s ito cognitivo, p. €x., concentr: atencao, mem ria,
C aet
. di 1ais para auxi vamente
Ansiedade Ansiedade Orientaciio antecipada ¢ Orientar sobre o desenvolvimento e comportamentos normais, conforme apropriado.
Preocupagio s Fornecer uma referéncia pronta para o paciente (p. ex., materiais educacionais e
Pavor panfletos), conforme indicado..
Tensdo & Sugerir literatura impressa ¢ fontes eletrdnicas para que o paciente leia, conforme

indicado.

Distracio

Encorajar o individuo a escolher a(s) técnica(s) de distragio desejada(s) (p. ex., misica,
conversar ou contar um evento ou historia detalhados, relembrar um evento positivo,
concentrar-se em uma foto ou objeto neutro, imaginacio guiada, humor ou exercicios de
respira¢ao profunda).

Aconselhamento

Encorajar a expressdo de sentimentos.

Auxiliar o paciente a identificar o problema ou situacao que esta causando a anglistia.
¢ Utilizar técnicas de reflexio e esclarecimento para facilitar a expressio de
preocupacoes.




A poio emocional

» Discutir a(s) experiéncia(s) emocional(is) com o paciente.

s Explorar com o paciente o que desencadeou o sentimento

¢ Fazer declaragbes compreensivas ou empaticas.

¢ Encorajar o paciente a expressar seus sentimentos de ansiedade, raiva ou tristeza.

Animo Disposigio para Fortalecimento da autoestima | « Encorajar o paciente a identificar pontos fortes.
Disposigio enfrentamento ¢ Auxiliar o paciente a encontrar autoaceitagio.
Energia melhorado + Encorajar o contato visual durante a comunicagio com os outros.
Alerta » Reforgar os pontos positivos pessoais reconhecidos pelo paciente.
s Encorajar o paciente a conversar consigo ¢ verbalizar afirmativas positivas sobre si
diariamente.
Proporcionar experiéncias que aumentem a autonomia do paciente, conforme apropriado.
Comunicagdo verbal Controle da energia » Encorajar a verbalizacio dos sentimentos sobre as limitagdes.
prejudicada s Usar instrumentos validados para medir a fadiga, conforme indicado.
¢ Determinar a percepgio do paciente/pessoas significativas quanto as causas da fadiga.
s Proporcionar atividades calmas e que distraiam para promover o relaxamento.
Melhora da disposi¢do para + Monitorar o estado emocional do paciente.
aprender » Ajudar o paciente a lidar com emoges intensas (p. ex., ansiedade, tristeza e raiva),
conforme apropriado.
Queixas somaticas | Insénia Controle da dor + Reduzir ou eliminar fatores que precipitern ou aumentem a experiéncia da dor (p. ex.,
Dor de cabeca medo, fadiga, monotonia, falta de conhecimento)
Padrdo de sono Redugio da ansiedade ¢ Utilizar abordagem calma e tranquilizadora.
Dige_ﬂﬁ“ ¢ Buscar compreender a perspectiva do paciente em relagio a situagio de estresse
Aper"e & pacutar atentamente
Tremores nas mios ¢ Criar uma atmosfera para facilitar a confianca
¢ Proporcionar atividades de diversdo voltadas a redugdo da tensio.
¢ Auxiliar o paciente a identificar situagbes que precipitam a ansiedade.
Acgiio e cognicio Fadipa Estabelecimento de metas # Incentivar a identificacdo de valores de vida especificos
Cansago miltuas ¢ Determinar o reconhecimento do proprio problema do paciente.
Tomada de decisdo s Incentivar o paciente a identificar seus pontos fortes e habilidades.

Satisfagio em
tarefas
Sofrimento no
trabalho
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+ Reavaliar metas e plano, conforme apropriado.

Melhora do sono

o Auxiliar na eliminagdo de situacdes estressantes antes da hora de dormir.




Cansaco na maior
parte do tempo
Dificuldade em
pensar claramente

Apoio a tomada de decisdo

o Auxiliar o paciente a esclarecer valores e expectativas que podem ser Gteis em escolhas
importantes da vida.

s Auxiliar o paciente a identificar as vantagens ¢ desvantagens de cada alternativa.

o Estabelecer comunicacdo com o paciente ja na admissdo.

& Facilitar ao paciente a articulacio das metas de curdado.

Melhora do enfrentamento

o Auxiliar o paciente a identificar metas adequadas de curto e longo prazo.

e [ncentivar as relagdes com as pessoas que tém interesses e objetivos em comum.
o Auxiliar o paciente a resolver problemas de maneira construtiva.

o Usar uma abordagem calma, tranquilizadora.

« Encorajar uma atitude de esperanca realista como uma forma de lidar com sentimentos
de desamparo.

& Avaliar a capacidade de tomada de decisdo do paciente.

s Encorajar a paciéncia no desenvolvimento de relagdes.

o Encorajar a verbalizacio de sentimentos, percepgdes e medos.
o Fornecer treinamento apropriado de habilidades sociais.

Redugio da ansiedade

> ¢m relagdo a situacdo de estresse

as percepedes e dos medos

i0 da tensdo.

d DANS1C]

que precipitar

Emocéo e voligdo
Inutilidade
Ideacio suicida
Desinteresse

Autonegligéncia

Melhora da autoeficacia

o Explorar a percepedo do individuo quanto a sua capacidade de realizar o comportamento
desejado.
» Reforcar a confian¢a na adogio de mudangas de comportamento e tomada de atitude.

Facilitagio da
autorresponsabilidade

* Manter o paciente responsavel pelo proprio comportamento.

» Encorajar a verbalizacio de sentimentos, percepgdes e medos em relacio a assumir
responsabilidades.

e Encorajar a admissdo de erros, conforme apropriado.

# Estabelecer limites para comportamentos manipulativos.




Fortalecimento da autoestima | « Monitorar as declaragdes de autovalorizagio do paciente.

& Determinar a confianca do paciente no proprio julgamento.

» Transmitir confianca na capacidade do paciente de lidar com situagdes.

s Auxiliar no estabelecimento de metas realistas para alcancar maior autoestima.

e Encorajar o paciente a avaliar o proprio comportamento.

Melhora de habilidades de » Estabelecer uma relagdo usando a empatia, cordialidade, espontaneidade, orgamzacio,
vida paciéncia e persisténcia.

* Determinar o nivel de conhecimento da habilidade de vida.

s Escolher materiais educativos apropriados.

* Auxiliar o paciente a resolver problemas de forma construtiva.

* Orientar o paciente como gerenciar conflito, se necessario.

Controle de impulsos Fortalecimento da autoestima | » Encorajar o paciente a avaliar o proprio comportamento.
ineficaz — — - — - -
Promogio de esperanca * Auxiliar o paciente/familia a identificar areas de esperanca em sua vida.
Prevencio do suicidio * Orientar o paciente sobre estratégias de enfrentamento (p. ex., treinamento da
assertividade, controle de impulsos e relaxamento muscular progressivo), conforme
apropriado.
Ansiedade Ansiedade Leduciio da ansiedade = Criar uma a pe wilitar a confianca
Nervosismo » Encorajar a v -...‘I FAGAD sentimentos, das percepedes ¢ dos medos
Tensdo ¢ [dentificar mudancas no nivel de ansiedade.
Preocupagio . -'Z-'|"1:;in||:!. :!'.i'-. idades de diversio voltadas a reduciio da tensio.
M'E_""dﬂ + Auxiliar o paciente a identificar situagdes que precipitam a ansiedade.
Tristeza .l i tra .
Choro frequente T . ;
req Bus COmp a perspectiva I"I nte em relagiio 4 situacio de estr

*Texto retirado na integra do livro NIC-Classificagdes das Intervengdes de Enf'ermagem {paglnas 48, 143 149, 210, 2[5 240 305, 379, 381, 413, 425 585, 586,
599, 613, 657, 666, 671, 672, 678, 679, 683, 715, 774, 806, 830, 934).
#* North American Nursing Diagnosis Association (NANDA)



