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Abstract

Introduction: Occupational health presents itself as a whole area to en-
sure healthy work environments and a better quality of life for workers.

In the information systems in use, it was found that this area was missing, 
and a representation of existing knowledge in occupational nursing is 
urgent, particularly concerning the data that allow the characterization of 
health needs in a work environment.

Objectives: Formally represent the available knowledge related to data 
relating to the assessment of the client under the influence of the work 
environment, which represent the first element of the planning and 
description of the nursing care process, thus constituting a fundamental 
resource for the design of clinical decision support systems.

Methodology: This work derives from a global project developed by the 
Center for Research and Development of Information Systems at the 
Porto School of Nursing, in collaboration with the Ordem dos Enfermei-
ros, which consolidated itself in the construction of a Nursing Ontology. 
A qualitative study of inferential nature was carried out for its conception, 
with content analysis to national parameterization and literature review. 
For content validation, a focus group was used.

Results: Nineteen assessment data were identified, most of which 
could generate sensitive indicators for nursing care, organized into three 
domains: i) data related to the characterization of the work activity, its 
context and physical intensity; ii) data related to occupational exposure 
potentially leading to changes in bodily and psychological processes; and 
iii) data that characterize aspects related to health-seeking behaviours re-
lated to the adaptive process (transition) of the client in the work context, 
such as knowledge and awareness.

Conclusions: The identification of data is decisive for the diagnostic 
process, with centrality in the characterization of the data centred on 
physical intensity and exposure to risk factors in the work activity and 
the adaptive process related to areas that will influence the choice of 
health-promoting behaviours.
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tems: Nursing Ontology
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INTRODUÇÂO

informação é o elemen-

to fundamental em que 

se baseia qualquer dis-

determinação dos parâmetros da 

-

para a organização dos serviços 

e dos critérios para a avaliação1. 

Quando um Sistema de Informa-

ção em Saúde produz dados de alta 

-

ção e do desempenho do sistema e 

a tomada de decisões baseadas em 

evidências2. 

denominada de Saúde no Traba-

fundamental ao garantir ambien-

-

gurando uma menor exposição a 

fatores de risco e garantindo uma 

melhor qualidade de vida do traba-

lhador3. Embora nas últimas déca-

das tenha existido uma extensiva 

aplicação da informatização aos 

-

tivas têm sido dirigidas à saúde e a 

-

cluindo aos trabalhadores da área 

da saúde4. 

Considerando que a população 

ativa passa mais de um terço do 

projetada e testada para funcionar 

no backend de aplicativos educa-

cionais e clínicos7.

Para a conceção de cuidados de 

Representar formalmente o 

conhecimento atualmente 

disponível relacionado com os 

dados respeitantes à avaliação 

ambiente laboral. 

Tratou-se de um estudo qualitativo 

-

lise de conteúdo à parametrização 

fo-

cus grupo. constituído por catorze 

-

sultante foi aprovado pelo colégio 

da especialidade de Enfermagem 

Comunitária da Ordem dos Enfer-

meiros. 

Para este artigo apenas vamos re-

latar os aspetos centrais dos dados 

que fazem parte deste modelo clí-

nico centrado na saúde individual 

em contexto ocupacional. Deve-

mos olhar sempre para um modelo 

clínico de dados na sua comple-

-

-

do ênfase aos dados que permitem 

um problema e que representam 

o primeiro elemento do processo 

de planeamento e descrição dos 

-

tuindo-se assim como um recurso 

fundamental para o desenho de 

sistemas de apoio à decisão.

RESULTADOS
Um ambiente de trabalho saudável 

é aquele em que os trabalhadores 

e os gestores/empregadores cola-

boram conjuntamente no processo 

de melhoria contínua quanto à 

A

Diaseases Control and Prevention 

(CDC) refere o local de trabalho 

como um contexto privilegiado 

para a implementação de pro-

gramas dirigidos à promoção e 

proteção a saúde e à prevenção de 

doença5.

Na análise às parametrizações 

dos atuais sistemas de informação 

em uso em Portugal6

a omissão da representação desta 

área.

É urgente uma representação do 

conhecimento existente em en-

-

mente no que respeita aos dados 

que permitem caracterizar as ne-

cessidades de saúde em ambiente 

laboral.

Os dados que resultam da aprecia-

ção do cliente reportam códigos 

que constituem a matéria prima da 

não tratada; representam um ou 

-

mente não podem transmitir uma 

mensagem ou representar algum 

usando regras de conhecimento de 

natureza teórica ou baseados na 

diagnósticos.

METODOLOGIA
Este estudo é parte do projeto glo-

conceitos e a sua organização em 

relações entre classes e descreven-

permitindo assim a formalização 

e representação do conhecimento 

conceptual e teórico atual da disci-

plina de Enfermagem em Portugal.

Esta ontologia pode ser entendida 

como uma ontologia “orientada ou 
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proteção e promoção da saúde e 

bem-estar dos trabalhadores e ga-

da sustentabilidade do trabalho. 

Estes ambientes são promotores 

de bem-estar e qualidade de vida 

de melhor produtividade. Na saúde 

a vários fatores do meio ambiente 

intrínsecos ao sujeito que sejam 

passíveis de na interação com o 

-

balhador.

dos aspetos de saúde dos trabalha-

dores e também da sua adaptação 

ao local de trabalho. 

O Sistema de Documentação da 

prática de enfermagem em uso no 

Serviço Nacional de Saúde (SNS) 

– SClínico (anteriormente Sistema 

de Apoio à Prática de Enfermagem 

(SAPE)) não integra a possibilidade 

de representação de dados que são 

o elemento fundamental para a 

de enfermagem e/ou diagnóstico. 

essencial nesta investigação para 

representadas no modelo atual em 

uso. Além das áreas relacionadas 

com os processos corporais e 

-

ção do individuo com o contexto 

áreas “Comportamento de Procura 

de Saúde” e “Precauções de Se-

gurança”. Sendo que a área mais 

segurança e a sua relação com a 

utilização dos Equipamentos de 

Proteção Individual. 

Na revisão da literatura efetuada 

intervenções dirigidas ao cliente 

-

tivo de melhorar o conhecimento 

em áreas globais como a promo-

ção de alimentação saudável8

quando associados a condições 

gravidez9. 

Na ontologia desenvolvida a área 

-

nhecimento sobre padrão alimen-

-

tão associadas ao comportamento 

-

-

deveriam estar representadas nes-

-

da a necessidade de representação 

sendo a sua maioria passível de 

gerar indicadores sensíveis aos 

-

dados relacionado com a caracte-

dados relacionados com a exposi-

ção ocupacional potencialmente 

conducente a alterações de pro-

cessos corporais e psicológicos (de 

que são exemplo a contaminação 

biológica ou o stresse intenso); e 

FIGURA 1

DADOS DE CARATERIZAÇÃO DA ATIVIDADE 
LABORAL E VACINAÇÃO
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-

terizam aspetos referentes a com-

portamentos de procura de saúde 

[Fig 1] e outros relacionados com 

o processo adaptativo (transição) 

-

.

Os dados relacionados com a 

-

cação dos fatores intrínsecos ao 

trabalhador que manifestam a 

necessidade de intervenção do en-

fermeiro no sentido de promover 

a capacidade de a pessoa decidir 

responsavelmente sobre aspetos 

de prevenção ou promoção da 

sua saúde; a oportunidade dessa 

intervenção; ou que descartam 

essa necessidade. Estes fatores 

são essencialmente do domínio 

FIGURA 2

DADOS DA TRANSIÇÃO E SUA OPERACIONALIZAÇÃO

FIGURA 3

EXEMPLO DE COMO A ONTOLOGIA PODE A PARTIR  
DE UM DADO SUGERIR OUTRO DADO RELEVANTE
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da consciencialização da relação 

entre um determinado comporta-

-

ção [Fig 2].

Na ontologia de enfermagem os 

dados têm funções diferentes. 

-

tologia orienta o enfermeiro para 

diferentes possibilidades que este 

pode considerar na sua prática 

clínica. Nesta perspetiva podemos 

outros dados [Fig. 3]. 

A função mais comumente as-

necessidade em cuidados sobre 

a forma de um Diagnóstico de 

Enfermagem. Na Ontologia de 

Enfermagem esta é uma relação 

estrutural e hierárquica [Fig.4].  Os 

como caraterizar e dimensionar 

as propriedades do fenómeno ou 

das feridas. Quando um serviço 

poderemos inferir diagnósticos de 

enfermagem que permitam cara-

terizar a saúde dos trabalhadores 

e estabelecer planos de cuidados 

individualizados e ajustados às 

necessidades de cada um.

Sem conhecermos os dados refe-

-

-

te dos processos de adaptação dos 

-

ma nacional de saúde ocupacio-

nal3.

Os modelos clínicos de dados 

-

presentar o conhecimento numa 

como também podem ser orien-

tadores de uma prática clínica 

Enfermagem disponibiliza pela 

primeira vez um conjunto de itens 

-

pensamento crítico do enfermeiro 

FIGURA 4

ESQUEMA DE RELAÇÃO ENTRE DADOS, DIAGNÓSTICOS E INDICADORES

de Enfermagem do Trabalho tem 

enquadrado o atendimento em 

enquadra na perspetiva que este 

estudo pretende enfatizar. 

Outra função dos dados á avaliar a 

evolução desde o momento inicial 

implementação de intervenções 

de enfermagem. Quando existe 

-

-

lidade de efetuar o cálculo de um 

indicador.  Em função da compa-

ou dar termo a um diagnóstico 

[Fig.4].

DISCUSSÃO
A tomada de decisão em enferma-

gem é centrada essencialmente 

nos dados e na sua interpretação. 

Os dados são extremamente re-

-

cular da dos trabalhadores. Com a 
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Referências

do trabalho. Este subset de dados 

precisa de validação na prática 

até exclusão de alguns itens de 

informação de acordo com a rele-

vância que demonstrem ter. 

Ainda hoje alguns estudos de-

monstram que os enfermeiros ten-

dem a documentar intervenções 

relacionadas com procedimentos 

-

fase aos aspetos educacionais e 

ao plano de cuidados e que os sis-

temas de informação em uso não 

suportam a decisão10. A utilização 

de um sistema de informação 

em enfermagem que englobe a 

Ontologia de Enfermagem no seu 

backend

-

produção de indicadores por com-

paração de dados tenderá não só 

-

intervenções que têm por objetivo 

a capacitação e o empowerment

dos seus clientes.

CONCLUSÕES
A Ontologia de Enfermagem constitui-se como um 

recurso fundamental para o processo de tomada de 

decisão, dando visibilidade à representação do conheci-

mento formal sobre os cuidados ao cliente em contexto 

laboral.

As áreas abrangidas pela Ontologia e a sua incorpo-

ração num Sistema de Informação em Enfermagem, 

permitem impulsionar os princípios estratégicos per-

seguidos pelo PNSOC, extensão 2018/2020, que visam 

reforçar a capacidade organizativa, de planeamento e 

intervenção, e a instituição das boas práticas em saúde 

do trabalho, nomeadamente na prevenção dos riscos 

profissionais, proteção da saúde e bem-estar dos traba-

lhadores e promoção de ambientes de trabalho saudá-

veis3. 

A identificação dos dados é absolutamente decisiva 

para o processo diagnóstico, tendo-se verificado uma 

centralidade na caracterização dos mesmos em relação 

à caraterização dos ambientes de trabalho e a sua in-

fluência sobre os trabalhadores, nomeadamente quan-

to à intensidade física e exposição a fatores de risco da 

atividade laboral, e no processo adaptativo relacionado 

com áreas que irão influenciar a escolha de comporta-

mentos promotores da saúde.


