
ROTEIRO	  DE	  
SISTEMATIZAÇÃO	  DA	  
ASSISTÊNCIA	  DE	  
ENFERMAGEM	  
1A.	  CONSULTA	  DE	  PRÉ-‐NATAL	  

  LUCIANA	  BATISTA	  

	  Produto	  derivado	  da	  dissertação	  

BATISTA,	   L.	   Elaboração	   de	   roteiro	   de	   Sistematização	   da	   Assistência	   de	   Enfermagem	   na	  
atenção	   à	   gestante:	   proposta	   de	   utilização	   da	   CIPESC®.	   Programa	   de	   Pós-‐Graduação	  
Mestrado	   Profissional	   Tecnologia	   e	   Inovação	   em	   Enfermagem.	   Escola	   de	   Enfermagem	   de	  
Ribeirão	  Preto/USP.	  Ribeirão	  Preto.	  2017.	  



UNIVERSIDADE DE SÃO PAULO 

ESCOLA DE ENFERMAGEM DE RIBEIRÃO PRETO 

PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO MESTRADO PROFISSIONAL  

TECNOLOGIA E INOVAÇÃO EM ENFERMAGEM 

 
 
 
 

ROTEIRO DE SISTEMATIZAÇÃO DA ASSISTÊNCIA DE 
ENFERMAGEM – 1A. CONSULTA DE PRÉ-NATAL 

 
 
 
 
 

Autora: LUCIANA BATISTA 
Enfermeira da Prefeitura Municipal de Ribeirão Preto – SP 

 
Orientadora: Silvia Matumoto 

Profa. Dra. Depto. Enfermagem Materno Infantil e Saúde Pública/EERP 
 

Título da dissertação: Elaboração de roteiro de Sistematização da Assistência de 

Enfermagem na atenção à gestante: proposta de utilização da CIPESC®. 
 

 

 

 

 
Ribeirão Preto 

2017 

  



Apresentação  

Um dos instrumentos utilizados para essa reorganização das práticas do 

atendimento do enfermeiro é a realização da Sistematização da Assistência de 

Enfermagem (SAE) ou Processo de Enfermagem (PE) que pode representar uma 

abordagem ética e humanizada no processo de cuidar, dirigido à resolução de 

problemas atendendo as necessidades de cuidados de enfermagem (COFEN, 

2009). 

Na prática clínica observa-se que o enfermeiro utiliza o processo de 

enfermagem como instrumento de trabalho. No entanto, o registro sistematizado 

desse processo, muitas vezes não é realizado adequadamente devido à falta de 

ferramentas e protocolos, entre outros, para realizar este processo (BARROS; 

LOPES, 2010). 

A vivência de visita de fiscalização do Conselho Regional de Enfermagem 

(COREN) na unidade de trabalho da autora, em que houve cobrança do registro da 

SAE como parte do trabalho cotidiano como enfermeira, ampliou o incômodo já 

existente pela falta de instrumento especifico, mobilizou-a ao uso de conhecimentos 

e habilidades de domínio trazidas da área hospitalar baseada nos diagnósticos 

segundo a North American Nurses Diagnosis Association (NANDA) para realizar a 

sistematização. Assim, em parceria com as outras enfermeiras da unidade, foram 

elaborados roteiros para as consultas de enfermagem realizadas no âmbito da 

atenção básica. 

Nesta busca, conheceu a Classificação Internacional das Práticas de 

Enfermagem em Saúde Coletiva – CIPESC® e percebeu a adequação dessa 

classificaçã ao contexto de trabalho da atenção básica e também como uma prática 

inovadora. Elegeu como foco para aplicação da CIPESC®, a Consulta de 

Enfermagem (CE) no primeiro atendimento à gestante. 

Assim, surgiu o questionamento para esse estudo: como montar um roteiro 

baseado no CIPESC® para nortear as consultas de enfermagem à gestante na 

unidade básica de saúde? 

Estabeleceu-se como objetivo do estudo reformular e validar roteiro para 

primeira consulta de enfermagem à gestante em sua primeira consulta na Atenção 

Básica, utilizando a Classificação Internacional de Práticas de Enfermagem em 



Saúde Coletiva. 

Trata-se de pesquisa metodológica para elaboração de roteiro para consulta 

de enfermagem. Esta modalidade de estudo adota como método “a investigação e 

obtenção da organização de dados e condução de pesquisas rigorosas, e tratam do 

desenvolvimento, da validação e da avaliação de ferramentas e métodos de 

pesquisa” (POLIT; BECK, 2011, p. 330). 

Destaque-se que a pesquisa tomou como ponto de partida o roteiro 

inicialmente elaborado pelos enfermeiros da UBS, versão 0, elaborado com base em 

Albuquerque, Cubas e Martins (2005), NANDA (2010) e Cadernos do Ministério da 

Saúde, contendo os protocolos de sistematização da assistência de enfermagem à 

gestante (BRASIL 2006; 2010; 2012; 2013; 2016). Este mesmo roteiro foi 

apresentado, discutido e trabalhado no grupo municipal de enfermeiros para 

implantação da SAE da SMS do município de Ribeirão Preto, com a utilização de 

classificação única, a CIPESC®. 

O grupo municipal é composto por enfermeiros convidados pela Divisão de 

Enfermagem para estudar e formular a sistematizações da assistência de 

enfermagem no município, para facilitar a realização e implantação da SAE.  

O projeto foi apresentado durante as reuniões ordinárias ao grupo de 

sistematização da Saúde da Mulher, oportunidade em que os enfermeiros 

participantes, dentre eles a presente autora, tiveram liberdade de apreciar e sugerir 

mudanças e adequações ao atendimento municipal, aprimorando o roteiro para 

posterior reformulação através dos métodos científicos. 

O estudo foi realizado em duas fases: 1 – revisão integrativa e; 2- 

aprimoramentos de roteiro de SAE em uso no serviço, por meio de validação por 

experts na área de conhecimento. 

A revisão integrativa possibilitou identificar itens relevantes para o 

atendimento à gestante que deveriam constar no roteiro de coleta de dados utilizado 

por enfermeiros na atenção primária, por seu valor cientifico. Assim, procedeu-se a 

comparação entre os itens já existentes, como o resultado da revisão da literatura e, 

em seguida, reformulou-se a versão 0 de acordo com os tais achados, formulando 

nova versão do roteiro, submetido ao processo de validação por profissionais 

experts no assunto em duas rodadas, chegando-se à versão final do instrumento. 
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APÊNDICES 
Apêndice A - Roteiro inicial, Versão 0.
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 Apêndice J - Roteiro final - Versão 3. 
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