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RESUMO
Objetivo: identificar o registro das etapas do Processo de Enfermagem direcionado a pacientes com COVID-19. Método: pesquisa  
descritiva e documental, com análise de 37 prontuários. Resultados: 83,8% dos prontuários apresentaram registro da Coleta 
de Dados de Enfermagem; 56,8%, da Avaliação de Enfermagem; e, 51,4%, da Implementação. Contudo, não foram identificados 
registros envolvendo a etapa de Diagnóstico de Enfermagem e do Planejamento de Enfermagem. Conclusão: os achados revelam 
que o registro das etapas do Processo de Enfermagem direcionado a pacientes com COVID-19 tem ocorrido de forma insipiente 
e descontínua; contudo, trata-se uma análise realizada em um cenário pandêmico, em que a sobrecarga e os sentimentos de 
impotência e insegurança do profissional devem ser considerados. Sugere-se, portanto, a realização de pesquisas que avaliem o 
impacto da pandemia no contexto da enfermagem, possibilitando assim, subsídios para o desenvolvimento de estratégias que 
visem amparar o registro do Processo de Enfermagem pelo profissional.
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ABSTRACT
Objective: to identify the record of the stages of the Nursing Process directed to patients with COVID-19. Method: descriptive 
and documentary research, with analysis of 37 medical records. Results: 83.8% of the medical records presented a record of 
Nursing Data Collection; 56.8%, from the Nursing Assessment; and, 51.4%, of Implementation. However, no records were identified 
involving the stage of Nursing Diagnosis and Nursing Planning. Conclusion: the registration has occurred in an insipient and 
discontinuous way; however, it is an analysis carried out in a pandemic scenario, in which the professional’s overload and feelings of 
helplessness and insecurity must be considered. Therefore, it is suggested that research be carried out to assess the impact of the 
pandemic in the context of nursing, thus enabling subsidies for the development of strategies that aim to support the registration 
of the Nursing Process by the professional. 

DESCRIPTORS: Nursing process; Nursing records; Pandemics.

RESUMEN
Objetivo: identificar el registro de las etapas del Proceso de Enfermería dirigido a pacientes con COVID-19. Método: investigación 
descriptiva y documental, con análisis de 37 historias clínicas. Resultados: el 83,8% de las historias clínicas presentó un registro 
de Recolección de Datos de Enfermería; 56,8%, de la Evaluación de Enfermería; y, 51,4%, de Implementación. Sin embargo, no 
se identificaron registros relacionados con la etapa de Diagnóstico y Planificación de Enfermería. Conclusión: el registro se ha 
producido de forma insipiente y discontinua; sin embargo, se trata de un análisis realizado en un escenario pandémico, en el que se 
debe considerar la sobrecarga del profesional y los sentimientos de impotencia e inseguridad. Sugiere que se realicen investigaciones 
para evaluar el impacto de la pandemia en el contexto de la enfermería, posibilitando así subsidios para el desarrollo de estrategias 
que tengan como objetivo apoyar el registro del Proceso de Enfermería por parte del profesional. 

DESCRIPTORES: Proceso de enfermería; Registros de enfermería; Pandemias.

INTRODUÇÃO

O ano de 2020 foi marcado pela pandemia de COVID-19, 
uma doença infecciosa causada por um coronavírus (SARS-
-CoV-2) e que teve início na cidade de Wuhan, província de 
Hubei na China.¹ 

A transmissão do vírus ocorre através do contato de gotícu-
las e aerossóis com as membranas mucosas – dos olhos, nariz e 
boca. Por permanecer em superfícies inanimadas e ser facilmente 
mutável, houve a contaminação em massa pelo vírus. Com o 
avanço do número de casos em mais de 200 países, a Organização 
Mundial da Saúde emitiu, em 30 de Janeiro de 2020, a Declaração 
de Emergência em Saúde Pública de Importância Internacional.² 

A manifestação da doença pode ter início com tosse seca, 
congestão de vias aéreas superiores, cefaleia, hipóxia, mialgia ou 
artralgia, febre, dispnéia, anosmia e ageusia. O comprometimento 
do estado respiratório é o principal fator para a gravidade da 
doença e está associado aos piores desfechos.1

Em Fevereiro de 2020, foi confirmado o primeiro caso da 
doença no Brasil, mais especificamente na cidade de São Paulo. 
O paciente, um homem de 61 anos, retornou ao Brasil após uma 
viagem à Itália, uma das principais regiões afetadas. Deste mo-
mento em diante, o país iniciou medidas sanitárias na tentativa 
de controlar a disseminação do vírus.3

Diante da confirmação de casos de COVID-19 no país, o 
Conselho Federal de Enfermagem, visando amparar a assistência, 
publicou diretrizes voltadas para a Sistematização da Assistência 
de Enfermagem (SAE) à essa população.4 

A SAE configura-se como uma metodologia de gestão do 
cuidado, baseada em referenciais teóricos e evidências científi-
cas. Tal operacionalização apresenta elementos norteadores: a 

detecção de situações relacionadas ao processo de saúde-doença, 
o planejamento de cuidados frente à situação diagnosticada e o 
amparo às intervenções realizadas e aos resultados alcançados.4

Quando ao método de SAE, destaca-se o Processo de En-
fermagem (PE). Considerado um meio de fundamentar e es-
truturar as ações de enfermagem, o PE orienta o cuidado do 
enfermeiro e de sua equipe, auxiliando na detecção de problemas 
de saúde e no desenvolvimento de práticas voltadas ao bem 
estar do paciente.5

Segundo a resolução do COFEN 358/2009, o PE é organizado 
em cinco etapas, a saber: Coleta de Dados de Enfermagem, que 
tem o intuito de obter dados subjetivos e objetivos sobre o indi-
víduo, a família ou a comunidade; Diagnóstico de Enfermagem, 
que consiste na interpretação e no julgamento dos dados cole-
tados; Planejamento de Enfermagem, voltado para a definição 
dos resultados esperados e das intervenções a serem realizadas; 
Implementação, caracterizada pela execução das ações deter-
minadas; e, Avaliação de Enfermagem, que configura-se como 
um processo de avaliação sistemática e contínua do indivíduo, 
família ou comunidade, com a verificação do alcance dos resul-
tados esperados. Isto posto, tem-se como responsabilidade do 
enfermeiro o registro de cada uma das etapas que compõem o PE.6

A execução do PE, bem como seu registro, deve ocorrer em 
todos os ambientes nos quais os cuidados de enfermagem são 
ofertados, sejam eles públicos ou privados.6 Este registro, quando 
realizado de forma adequada, favorece a continuidade do cuidado 
com foco na qualidade, além de ser uma ferramenta indispensá-
vel para assuntos relacionados ao gerenciamento dos serviços.7

Logo, tendo em vista o atual contexto de pandemia por CO-
VID-19, o registro do PE torna-se fundamental para a assistência 
de enfermagem. Assim, este estudo objetivou identificar o registro 
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das etapas do Processo de Enfermagem direcionado a pacientes 
com COVID-19. 

MÉTODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva e documental, realizada 
em um Hospital Geral do Rio de Janeiro. 

O Hospital conta com aproximadamente 250 leitos e atende 
à população que necessita de cuidados de média e alta comple-
xidade, com atendimento ambulatorial, internações, exames e 
cirurgias.

Os dados foram coletados em Janeiro de 2021, por meio da 
análise de prontuários de pacientes hospitalizados com CO-
VID-19, diagnosticados mediante detecção do vírus SARS-CoV 
2 em swab nasofaríngeo. 

A análise documental ocorreu no período de fevereiro à 
março de 2021. Como critério de inclusão, foram selecionados 
prontuários com data de início de 26 de fevereiro, respeitando-se 
o dia da primeira confirmação de COVID-19 no Brasil, até 26 de 
abril de 2020. Destaca-se que os prontuários foram selecionados 
independentemente do desfecho da internação (alta hospitalar, 
transferência para outra unidade ou óbito), Figura 1.

Para transcrição das informações coletadas, foi utilizado um 
formulário – elaborado exclusivamente para este estudo – de 
acesso gratuito, no Google Forms, disponibilizado pela Google®. 

Este apresentava 13 itens, sendo os quatro primeiros relacionados 
ao perfil dos pacientes (gênero, idade, etnia e estado civil) e os 
demais relacionados à identificação das etapas do PE. A análise 
descritiva dos dados foi realizada no software Excell®.

Ressalta-se que este estudo levou em consideração os aspectos 
éticos contidos na Resolução nº 466/12 do Conselho Nacional 
de Saúde que regulamenta as pesquisas com seres humanos, em 
vigor no país, sendo aprovada pelo Comitê de Ética e Pesquisa 
da Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro, em 27 de 
novembro de 2020, com parecer consubstanciado: 4.425.610 e 
sob CAAE n.º 40011620.8.0000.5285. 

RESULTADOS

Dos 37 prontuários analisados, 20 (54,0%) eram de pacientes 
do sexo feminino e 22 (59,5%) apresentavam 60 anos ou mais. 
Cinco (13,5%) eram solteiros e 28 (75,7%) não possuíam este dado 
registrado em prontuário, assim como no que se refere à cor, em 
que 25 (67,6%) dos registros não apresentavam tal informação.

Quanto à identificação do registro do PE, observou-se que 
34 (91,9%) prontuários apresentaram ao menos uma das etapas 
do PE registrada.

No que diz respeito à primeira etapa do PE, Coleta de Dados 
de Enfermagem, tal registro foi identificado em 31 (83,8%) dos 
prontuários. Figura 2.

Figura 1 – Fluxograma de coleta de dados. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2021.
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Com relação à segunda e à terceira etapa do PE, Diagnóstico 
de Enfermagem e Planejamento de Enfermagem, não foram 
identificados registros.

O registro da Implementação, quarta etapa, contemplou 51,4% 
(n = 19) dos prontuários. Esta etapa foi identificada através das 
anotações das condutas realizadas, que envolviam ações de cui-
dado direto e indireto, como banho de aspersão, administração 
de dieta, troca de curativos, mudança de decúbito, entre outros.

Já com relação à etapa de Avaliação de Enfermagem, quinta 
e última etapa do PE, apesar de não terem sido identificados os 
resultados esperados na etapa de Planejamento, o que impossibi-
lita a avaliação do alcance destes na etapa referida, observou-se a 
presença de evoluções diárias do enfermeiro em 21 prontuários 
(56,8%). Tais evoluções continham informações relativas à avalia-
ção do estado geral dos pacientes e descrição das intercorrências. 

DISCUSSÃO

O elevado número de prontuários que pertenciam a mu-
lheres vai ao encontro de resultados de estudos desenvolvidos 
no Centro Oeste8 e nordeste do país;9 divergindo, contudo, de 
um estudo realizado na China,10 onde a maioria dos pacientes 
diagnosticados com COVID-19 eram homens. 

Com relação à idade, os dados divergem do estudo realizado 
na China, supracitado, em que a idade média de pacientes com 
COVID-19 compreendeu 47 anos.10 

No que diz respeito ao registro das etapas do PE, destaca-se 
que a etapa mais registrada foi a Coleta de Dados de Enfermagem, 
sendo as etapas de Diagnóstico de Enfermagem e Planejamento 

de Enfermagem aquelas que não apresentaram registros. Diferen-
temente dos achados desta proposta, um estudo desenvolvido no 
sudeste do Brasil buscou avaliar os registros gerais de enfermagem 
em instituições públicas de saúde e os resultados indicaram que 
a etapa de Coleta de Dados de Enfermagem foi uma das menos 
documentadas. Neste mesmo estudo, o Diagnóstico de Enfer-
magem também foi pouco documentado, coincidindo com os 
resultados aqui apresentados.11

Conforme exposto, foram detectadas falhas no registro do 
PE nos prontuários analisados. Entretanto, a literatura atri-
bui tais lacunas à sobrecarga de trabalho pela qual a equipe de 
enfermagem constantemente é exposta e pela inexistência de 
atualizações que reforcem a importância do registro do PE na 
prática assistencial, dentre outros.12 

Em um contexto pandêmico, em que os hospitais atendem 
com lotação máxima e com número de profissionais reduzido, 
com consequente sobrecarga laboral e psicológica, o processo 
de trabalho da enfermagem é impactado.13 Ademais, o cuidado 
de enfermagem ao paciente com COVID-19 passou por diversas 
transições desde dezembro de 2019, quando se teve notícia do 
primeiro caso; logo, deve-se considerar, também, a insegurança 
dos profissionais frente ao desconhecido.14 

Cabe, contudo, ressaltar que falhas envolvendo o registro das 
etapas do PE podem gerar falsas interpretações sobre a conti-
nuidade da assistência, o que expõe os profissionais envolvidos. 
O registro do Diagnóstico de Enfermagem, por exemplo, é fun-
damental para autonomia do enfermeiro na gestão do cuidado; 
enquanto o registro do Planejamento de Enfermagem é impres-
cindível para avaliação das ações implementadas.15

Figura 2 – Registro das etapas do Processo de Enfermagem em prontuários de pacientes com COVID-19. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2021. 
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Foram consideradas limitações deste estudo: recorte temporal 
para Coleta de Dados de Enfermagem, que pode ter restringido o 
número de prontuários analisados e as interpretações dos achados; 
e, a ausência de um instrumento institucional que possibilitasse 
a avaliação da qualidade dos registros.

CONCLUSÃO

O presente estudo objetivou identificar o registro das etapas 
do PE direcionado a pacientes com COVID-19, o qual atingiu 
de maneira plena. Foram analisados 37 prontuários, destes, a 
maioria apresentou registro da Coleta de Dados de Enfermagem 
(1ª Etapa do PE), da Implementação (3ª Etapa do PE) e da Ava-
liação de Enfermagem (5ª Etapa do PE). Entretanto, não foram 
identificados registros relacionados às etapas de Diagnóstico de 
Enfermagem (2ª Etapa do PE) e Planejamento de Enfermagem 
(3ª Etapa do PE).

Tais achados revelam que o registro das etapas do PE di-
recionado a pacientes com COVID-19 tem ocorrido de forma 
insipiente e descontínua, o que merece destaque, haja vista que 
se trata de uma exigência legal e privativa do enfermeiro. 

Contudo, trata-se de uma análise realizada em um cenário 
pandêmico, em que a sobrecarga e os sentimentos de impotência 
e insegurança do profissional devem ser considerados.

Sugere-se, portanto, a realização de pesquisas que avaliem o 
impacto da pandemia por COVID-19 no contexto da enferma-
gem, possibilitando assim, subsídios para o desenvolvimento de 
estratégias que visem amparar o registro PE pelo profissional. 
Acrescenta-se, também, a necessidade de incentivo aos treina-
mentos de âmbito laboral, como os relacionados à Educação 
Permanente, que visem a sensibilização quanto ao registro de 
enfermagem.
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