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Introducdo: A Sociedade Portuguesa de Cuidados Intensivos (2008), define
Pessoa Critica como: “aquele que, por disfuncao ou faléncia profunda de um ou
mais Orgdos ou sistemas, a sua sobrevivéncia depende de meios avancados
de monitorizagao e terapéutica”. A Ordem dos Enfermeiros define Pessoa em
Situacdo Critica por: Pessoa a vivenciar processos complexos de doenca
critica e/ou faléncia organica (OE, 2009).

Objetivos: Conhecer as representacdes sociais de pessoa em situagao critica,
construidas por Enfermeiros e explorar as dimensdes estruturais das
representacfes sociais da pessoa em situacdo critica, construidas por
Enfermeiros.

Metodologia: Trata-se de um estudo exploratério, cuja amostra é constituida
por 175 Enfermeiros que trabalham em servicos de cuidados intensivos e
intermédios. A recolha dos dados foi realizada em Novembro e Dezembro de
2010, através de questionario com questdes que visavam a caracterizacao
sociodemogréfica e um estimulo indutor (pessoa em situacdo critica). Foram
cumpridos todos os procedimentos ético-legais, em conformidade com as
comissodes de ética dos hospitais onde foi realizada a colheita de dados. Os
dados foram categorizados recorrendo ao Microsoft Office Word® e
processados no software Evoc® que forneceu a estrutura das representacoes
sociais.

Resultados: Os participantes no estudo eram predominantemente do sexo
feminino, com idade média de 35,9 anos e um desvio padrao de 9,2 anos. As
palavras evocadas pelos enfermeiros foram 670, apurando-se 60 palavras
diferentes. As representacfes sociais de pessoa em situacdo critica tém a
seguinte estrutura: o nuacleo central, que fornece o0s elementos mais
consensuais e dificeis de modificar, € constituido por: alteracbes

hemodinamicas, perigo de vida, emergéncia, administracdo de drogas, faléncia,



cuidados, urgéncia, choque, pessoa com..., respiragao, arritmia, prioridade,
politraumatizado e procedimentos. A segunda periferia, que fornece
elementos menos consensuais com maior carga individual, é constituida por:
trabalho e alteracGes de consciéncia.

Conclusao: Analisando os resultados a luz das competéncias definidas por
Patricia Benner, podemos referir que os elementos: instabilidade, alteracbes
hemodinamicas, perigo de vida, emergéncia e urgéncia se contextualizam no
dominio dos cuidados de enfermagem, funcdo de diagnéstico e de
acompanhamento e monitorizacdo do doente e no dominio tomada a
cargo de situacGes de evolucdo rapida (Benner, 2001). Os elementos
administracdo de drogas, cuidados, procedimentos e prioridades se
contextualizam no dominio dos cuidados de enfermagem, funcdo de
diagnostico, e de acompanhamento e monitorizacdo do doente e do
dominio administracdo e acompanhamento de protocolos terapéuticos
(Benner, 2001). Os elementos pessoa com..., faléncia, choque, respiragao,
arritmia e politraumatizado contextualizam-se no dominio de cuidados de
enfermagem, funcdo de diagnostico, e de acompanhamento e
monitorizagdo do doente (Benner, 2001).
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