5 o A ___e SEMANA
Estudo de caso a luz do Modelo Dinamico = DE INVESTIGAGAO
19

. ~ ~ oy EM ENFERMAGEM
de Avaliacao e Intervencao Familiar

Bras, Manuel'; Bras, Ricardo?; Figueiredo, Maria3; Curopos, Lilia*
Escola Superior de Satude de Braganga — IPB, CINTESIS, Professor Adjunto; 2Centro de Saude de Santa Maria — ULSNE, CINTESIS, Médico Interno de MGF; 3Escola
Superior de Enfermagem do Porto, CENTESIS, Professor Coordenador; *Centro Hospitalar de Tras-os-Montes e Alto Douro — Servigo de Urgéncia

Introdug¢ao: Segundo Figueiredo (2012), “(...) o conceito de familia ¢ especificado numa perspectiva sistémica que integra
variaveis relacionadas com a autodeterminacao da familia, caracterizada fundamentalmente por vinculos afectivos (...)” (p.67). A
familia enquanto grupo evolui de acordo com as suas finalidades, face as quais desenvolve determinadas funcdes que se
transformam ao longo do seu ciclo de vida, sujeito as transi¢des normativas e acidentais (Figueiredo, 2012). Para Hanson (2005),
“Satde Familiar ¢ um estado dindmico de relativa mudanga de bem-estar, que inclui os factores biologicos, psicologico, espiritual,
sociolégico e cultural do sistema familiar” (p.7). Objetivo: Avaliar o impacto dos cuidados de enfermagem numa familia em
contexto domiciliario a luz do MDAIF. Metodologia: Estudo qualitativo e descritivo. Centrou-se no processo de intervengao
familiar com uma familia em contexto domicilidrio no ambito da Unidade de Cuidados de Satude Personalizados (UCSP), segundo
o (MDAIF) de Figueiredo (2012). Utilizamos os instrumentos: Genograma, Ecomapa, Escala de Graffar e APGAR Familiar
(Wright & Leahey, 2002). A matriz operativa do (MDAIF) orientou o processo de avaliagdo familiar nas dimensdes (estrutural,
desenvolvimental e funcional). Foram realizadas trés visitas domiciliarias e analise documental dos registos efetuados pelo
enfermeiro de familia. Resultados e Discussdo: familia de classe média baixa (Graffar, 20), composta pelo casal “Familia com
filhos adultos”, (Relvas, 1996), ambos de 90 anos, marido sofre de Alzheimer e esposa com depressdo, vivem sozinhos € tem uma
prestadora de cuidados informal para os apoiar nas AVD's. O casal tem cinco filhos, dois mantém contacto pessoal diario, com os
outros trés, telefonico semanal. Familia moderadamente funcional (APGAR 4). Identificamos diagnosticos de enfermagem a
necessitar de intervencdo: Papel prestador de cuidados ndo adequado; Satisfagdo conjugal ndo mantida; Rendimento familiar
insuficiente; Precaugdo de seguran¢a ndo demonstrado; Processo familiar disfuncional (Figueiredo, 2012). Conclusdo: Depois da
intervencao verificamos ganhos em saude: Papel prestador de cuidados adequado; Satisfacdo conjugal mantida (em parte);
Precaucao de seguranca demonstrado; Processo familiar ndo disfuncional. O rendimento familiar manteve-se insuficiente. O
MDAIF sistematiza e orienta a pratica de cuidados de enfermagem na e com a familia, mostrou ser sensivel as necessidades da
familia como unidade de cuidados, no concreto contribuiu para a melhoria do funcionamento familiar.
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