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ABSTRACT

Objective: to present the conceptual model of open systems and King's Theory of Goals Attainment, as well as its
contribution for nursing practice, approaching the need of an health assistance with the objective of attend society needs
and develop the critical conscience in order to provide positive changes in people's lifestyle and the care aiming the
valorization of the other, in order to stimulate active participation of the clientele in the health-disease-care process.
Method: this is a reflection on the theory as support to the nursing interactive assistance. Results: we believe that the
presented theory can contribute to the nursing practice. Final considerations: based on the theoretical-conceptual
reference we have an alternative of humanized nursing care ruled in the interaction between professional and customer in
order to propitiate the improvement of health and well-being of the clientele. Descriptors: health; nursing; nursing
theory; models theoretical.

RESUMO

Objetivos: apresentar o modelo conceitual de sistemas abertos e a Teoria do Alcance de Metas de King; discutir a sua
contribuicao a pratica do (a) enfermeiro (a), abordando a assisténcia a salde que atenda as necessidades da sociedade no
intuito de desenvolver a consciéncia critica proporcionando mudancgas positivas no estilo de vida das pessoas e o cuidado
com vista a valorizacao do outro, de modo a estimular a participacao ativa da clientela no processo de saude-doenca-
cuidado. Método: reflexdo sobre a teoria como subsidio para a assisténcia interativa de enfermagem. Resultados:
acredita-se que a teoria apresentada podera contribuir a pratica da enfermagem. Consideracées finais: a partir do
arbouco teorico-conceitual, tem-se uma alternativa de cuidado de enfermagem humanizado, pautado na interacao entre
profissional e cliente, de modo a propiciar a melhoria da salde e o bem-estar da clientela. Descritores: salde;
enfermagem; teoria de enfermagem; modelos tedricos.

RESUMEN

Objetivo: presentar el modelo conceptual de sistemas abiertos y la Teoria de Alcance de Metas de King, y su contribucion
para la practica del enfermero, sefalando la necesidad de una asistencia de salud con la pretension de atender a las
necesidades de la sociedad y desarrollar la conciencia critica de modo a proponer cambios positivos en el estilo de vida de
las personas y la atencion con objetivo de valorar el otro, para estimular la participacion activa de la clientela en el
proceso de salud-enfermedad-atencion. Método: reflejo sobre la teoria como soporte para la asistencia interativa de
enfermeria. Resultados: se cre que la teoria presentada podra contribuir como posibilidad para la atenciéon humanizada.
Consideraciones finales: delante de marco tedrico-conceptual, se mira una alternativa de atencion de enfermeria
humanizado, basada en la interaccion entre el profesional y cliente, para promover la mejoria y el bienestar de la
clientela. Descriptores: salud; enfermeria; teoria de enfermeria; modelos teoricos.
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INTRODUCAO

Um dos grandes desafios atuais para a
enfermagem € desenvolver um cuidado que
desperte o interesse para as modificacées das
atividades de vida diaria, a fim de torna-las
mais saudaveis, centradas na prevencao de
agravos a saude com vistas a uma qualidade
de vida. Isso se deve, em grande parte, as
mudancas no estilo de vida ocorridas na
sociedade moderna, na qual pessoas adotam o
sedentarismo como estilo de vida, por vezes
associado ao consumo do cigarro e de bebidas
alcodlicas, acarretando adoecimentos cronicos
nao transmissiveis.

Como profissional que mantém interacao
com o ser humano, o enfermeiro encontra-se
em uma posicao privilegiada para perceber as
necessidades basicas dos individuos e
relaciona-las ao comportamento adotado por
eles na procura pela manutencao da saude.

O cuidado de enfermagem, por meio do seu
potencial componente educativo, desperta no
ser humano interesse para modificar seu estilo
de viver, aspecto fundamental para a
qualidade de vida.

A nova praxis tem movimentado os
enfermeiros a estudarem o processo das
relacoes humanas, a desenvolverem trabalhos
em equipe, a expressarem sentimentos e
opinides, a se posicionarem acerca de
questdes profissionais e a estimularem a
identificacao e desenvolvimento de uma base
de conhecimentos, visando maximizar a
qualidade do cuidar em enfermagem. Foi,
ainda, essa construcao de sentidos que
propiciou a emergéncia e desenvolvimento das
teorias de enfermagem, que se prestam a
utilizacdo na pratica assistencial, docente
e/ou gerencial.’

Dentre os modelos de apoio teorico para
fundamentar o processo de cuidar de
clientelas estd o Modelo Conceitual de
Sistemas Abertos, proposto por Imogene King.
Essa teoria evolui a partir de 1960, com o
intuito de definir o papel do conhecimento em
enfermagem. Assim, desenvolveu-se um
conjunto de conceitos que proporcionou um
referencial para a pratica de enfermagem, a
partir da interacdo enfermeira-cliente.? “Os
seres humanos em interacao com o meio ambiente
sao o foco da enfermagem, cuja atribuicao seria a
de conduzi-los a um estado de saude, ou seja, a
estarem aptos para atuar em seus papéis

sociais”. 110

De acordo com essa teoria, e diante da
apresentacao deste modelo, o individuo esta
inserido em trés sistemas interativos: o
pessoal, ou seja, consigo mesmo; O
interpessoal, em que ele interage com grupos,
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e o social, na reuniao de grupos formando as
sociedades.

Diante disso, o enfermeiro pode e deve
estabelecer uma interacao interpessoal com o
ser humano que precisa de seus cuidados, a
qual requer interesses de ambas as partes,
desempenhando papeis, estabelecendo
comunicacao terapéutica, na busca da
qualidade de vida do ser cuidado, visto que a
pratica do cuidar personalizado esta
diretamente ligada a qualidade da assisténcia
prestada, e uma das formas de alcancar este
objetivo é por intermédio do processo de
enfermagem.*

O enfoque da teoria sobre os sistemas
interpessoais reflete a crenca de que a pratica
de enfermagem é diferenciada daquela de
outros profissionais de salde através do que
os enfermeiros fazem com e para os
individuos. Na Enfermagem, as teorias
constituem uma construcao a partir de uma
pratica idealizada, que visam aperfeicoar a
assisténcia.” Desse modo, compreende-se que
a utilizacao de um referencial de enfermagem
para a coleta de dados € importante para que,
independente do diagnostico médico, sejam
identificadas necessidades especificas de cada
individuo, familia, grupo ou comunidade, que
devem servir de base para o estabelecimento
de intervencées e resultados de enfermagem.*

Considerando como referencial a teoria do
Alcance de Metas, de Imogene King, ressalte-
se a utilizacado de trés sistemas para
estabelecer um processo de enfermagem que
compreende o ser humano cuidado como um
parceiro para alcancar seu objetivo: a
promocao da saude.

Logo, conhecer o seu problema, o cuidado
prestado, a importancia do tratamento,
farmacoldgico ou nao-farmacolodgico, € uma
condicao estimuladora para a adesao do ser
humano ao novo estilo de vida. A tomada de
decisao ocorre quando as escolhas sao feitas
na alocacao de recursos para apoiar a
obtencdo das metas do sistema.® A Teoria de
King orienta uma interacao enfermeiro-
paciente, na qual os dois possuem funcoes
importantes na busca da salde, estabelecendo
juntos objetivos reais e alcancaveis pela
pessoa. Essa interacao pode ser observada
quando a necessidade de manutencao de um
vinculo afetivo é manifestada pelo individuo
no momento em que ele requer a
continuidade do atendimento por um mesmo
profissional, isto €, a continuidade da
interacao estabelecida, a propria transacao,
seria garantida pelo atendimento por um
mesmo profissional, o que é desejo dos
individuos quando eles conseguem atingir um
nivel de interacao satisfatorio, uma transacao,
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que é um requisito basico para o alcance de
meta, que, no caso, é a adesao ao
tratamento.’

Compreender o ser humano e ajuda-lo a
compreender-se €& também funcdo do
profissional de enfermagem, como educador
em saude, atuando na promocao, recuperacao
e/ou reabilitacao da saude.

Diante do exposto, pergunta-se como a
Enfermagem pode desenvolver a sua
assisténcia baseada em uma Teoria de
Enfermagem, assegurando qualidade,
seguranca e efetividade do atendimento?

O cuidado recebido influencia o modo de
viver do ser humano, por meio de reflexoes
acerca dos problemas percebidos por ele,
durante o processo de internamento, e pelos
conhecimentos obtidos através dos
profissionais de saude. A mudanca de estilo de
vida para habitos que buscam a salde e a
qualidade de vida reflete a efetividade de
uma assisténcia de qualidade a clientela.

Para a Enfermagem, a prestacao do
cuidado baseado em uma Teoria de
Enfermagem proporciona respaldo cientifico
aos profissionais de salude, de modo a
incentivar, de forma coerente, um
atendimento de qualidade a sua clientela.

Assim, foram objetivos deste estudo
tedrico reflexivo: apresentar o modelo
conceitual de sistemas abertos e a Teoria do
Alcance de Metas de King; discutir a sua
contribuicdo a pratica do enfermeiro,
abordando a assisténcia a satde que atenda as
necessidades da sociedade no intuito de
desenvolver a consciéncia critica,
proporcionando mudancas positivas no estilo
de vida das pessoas e o cuidado com vista a
valorizacao do outro, de modo a estimular a
participacao ativa da clientela no processo de
salude-doenca-cuidado.

¢ Apresentacao da teoria

Ao longo do tempo, a Enfermagem vem
acumulando um corpo de conhecimentos, ou
seja, desenvolvendo teorias que procuram
relacionar a vida do individuo a salde, por
meio do cuidado de enfermagem, estimulando
o crescimento e fortalecimento da qualidade
do atendimento de saude.

Como ciéncia, a Enfermagem estuda o
cuidado dos seres humanos, a partir das
necessidades percebidas por eles e pelo
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profissional, avaliando as possibilidades de
autocuidado. Assim, a Enfermagem define-se
como um processo de acao, reacao e
interacao por meio das quais enfermeiro e
cliente tomam parte da informacao sobre suas
percepcoes na situacao de enfermagem.
Através do proposito da comunicacao, eles
identificam metas, problemas ou acordos
especificos, exploram meios para atingir uma
meta e concordam com eles para atingi-la.
Quando clientes participam da concepcao da
meta com os profissionais, eles interagem com
os enfermeiros para mudar a direcao da meta
em diversas situacoes de enfermagem.

Essas situacoes ocorrem quando o individuo
procura auxilio no servico de salde, sendo
atendido pelo profissional de enfermagem.
Nesse encontro, os enfermeiros se utilizam de
conhecimentos e habilidades para auxiliar
individuos e grupos a enfrentarem conflitos
existenciais e aprenderem modos de
adaptacao para mudancas em suas atividades
diarias.

Essas habilidades objetivam desenvolver
estratégias com vistas a promocao da saude e,
consequentemente, da vida. A meta da
enfermagem, portanto, € contribuir na
manutencao da salde, auxiliando os seres
humanos a desempenharem suas funcoes
diante do processo de salde-doenca.

O Modelo Conceitual desenvolvido pela
enfermeira Imogene King, a partir do vasto
conhecimento nas areas do dominio cognitivo
e experimental, define os seres humanos
como sistemas abertos interacionais, que
compreendem o pessoal, o interpessoal e o
social.® No sistema pessoal, busca-se
compreender o sujeito de forma individual em
seu ambiente, no qual estdao definidos os
conceitos de percepcao, ego, imagem
corporal, crescimento, desenvolvimento,
tempo e espaco;”'' o sistema interpessoal é
formado pela interacdo dos individuos em
diades, triades e pequenos e grandes grupos,
engloba os conceitos de papel, interacao,
comunicacdo, transacao e estresse; no
sistema social, formado por organizacées, por
meio da reuniao de grupos com interesses e
necessidades  especiais, incluem-se  os
conceitos de organizacao, autoridade, poder,
status, tomada de decisao e papel.”"

Para compreensao da estrutura conceitual
proposta pela tedrica, tem-se a figura 1:
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Figura 1. Estrutura conceitual demonstrada

por King.
Fonte: Estrutura conceitual para
enferi agem: dindmica dos  sistemas
interz ionais.'
Durante o encontro, ha a interacao ativo, sendo modificado no processo dessas

interpessoal entre enfermeiro e paciente,
dependente de interesses comuns que
estimulam um acordo no planejamento
terapéutico. Para que a interacdo aconteca,
sa0 necessarias que as percepcoes da
enfermeiro e do individuo estejam intactas, a
fim de que juntos também estejam
conscientes dos propositos do outro, em uma
dada situacdao. Diante da auséncia de
interacao adequada, o0 encontro nao
apresentara resolubilidade.

Teoricamente, a pessoa deposita confianca
no profissional, aceita as orientacoes e se
evade do ambiente hospitalar satisfeito. Por

outro lado, a pratica das orientacoes
recebidas nem sempre sao seguidas
corretamente. Ele segue aquilo que lhe

convém e que ele concorda, o que denota que
nao ha um dialogo efetivo entre o paciente e
o profissional de salde. Essa situacdao de
desacordo é percebida quando ha ruidos na
comunicacao entre o0s pacientes e o0s
profissionais de salde, quando nao ha um
acordo entre eles em relacao ao tratamento,
ou seja, as preferéncias do individuo nao sao
consideradas, dificultando,
consequentemente, a adesao. ™

Percebe-se que a comunicacdo é um
elemento chave na interacdao, que ocorre,
principalmente, por meio do dialogo,
permeado pela linguagem, e complementada
por gestos que compdéem a comunicacao nao-
verbal, as vezes impercebivel pelo
profissional.

Quando os dois sujeitos estao concentrados
na situacao, a fim de encontrarem juntos
acordos de interesses, o que significa dizer,
objetivos reais e alcancaveis, ocorre a
transacao, definida como comportamentos
dirigidos a metas. As transacdes representam
a situacao da vida em que o perceptor e a
coisa percebida se encontram, estando cada
pessoa na situacdo como um participante

experiéncias.’

A forma como cada um se ver na situacao
(um de portador de enfermidade, outro de
promotor da salde), na execucao de suas
funcées, no seu estado interacional constitui o
ser, self que tem influéncia na situacao.

Nesse interacionismo, tem-se o estresse
que é o momento da tomada de decisdo. E o
ponto critico da interacao, em que os dois
permitem ou nao a conformidade nos seus
objetivos, podendo tornar-se positivo, ao se
chegar a um acordo, ou negativo, quando um
ignora as razoes, interesses e argumentos do
outro. Apesar de o estresse poder ser positivo
ou negativo, um nivel demasiado alto de
estresse pode diminuir a capacidade do
individuo de interagir e de atingir os
objetivos.

Quando é positivo, o estresse proporciona o
crescimento e o desenvolvimento do individuo
através do alcance da meta pretendida e
apoiada pelo outro sujeito da interacao, tendo
como meta do cliente: a supressao da
necessidade que o levou a procurar o servico,
e a do profissional: a promocao da salude.

Ainda na interacao, ha de se considerar que
os individuos sao seres orientados no tempo e
no espaco e que esses fatores influem na
concentracao, no interesse (quando a pessoa
procura o servico com o intuito Unico de
receber medicacao) e até na conveniéncia
(espaco inadequado, com outras pessoas na
situacao), podendo prejudicar todo o processo
interacional.

Os elementos colocados sao intrinsecos a
situacao de enfermagem, que, para tornar-se
efetiva, necessita do conhecimento e das
habilidades do profissional, apoio do individuo
e interesse de ambas as partes.

Esses elementos sao conceitos para
formular a teoria de enfermagem que
preconiza a obtencao de metas definidas pela
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pessoa e pelo enfermeiro por intermédio da
transacao na situacao de enfermagem. Essa
teoria pode ser considerada como de médio
alcance, o que é satisfatério, uma vez que
aproxima da teoria ideal, devido a sua
possibilidade de aplicacdo em diversas
situacoes de enfermagem, inclusive no ambito
familiar, e a minuciosa descricao de seu
processo.” E um método participativo,
dinamico, que torna o paciente um ser
atuante no seu processo de saude-doenca-
saude.

A partir da teoria de obtencao de metas,
observam-se as proposicoes  previsivas:
exatidao perceptiva, congruéncia de papéis e
comunicacdo em uma interacao enfermeiro-
cliente que resulta na transacao; transacoes
estimulam a obtencdo de metas e o
crescimento e desenvolvimento; obtencao de
metas leva a situacao e a assisténcia de
enfermagem efetiva.®

Esse interacionismo simbolico consiste em
uma possibilidade para o cuidar interativo em
enfermagem, ja que auxilia a orientacao e
educacao, a percepcao de fatores que
influenciam o ambiente e a qualidade de vida
das pessoas, incentivando uma avaliacao da
propria assisténcia, podendo contribuir para
uma assisténcia mais humanizada ao integrar
o sistema pessoal, interpessoal e social,
permitindo a participacdo nao apenas da
pessoa, mas também de sua familia e de seu
grupo social.*

e Processo de enfermagem

A enfermagem atua na promocao,
manutencdo, restauracdo da salde e no
atendimento a doentes, feridos e aos que
estao diante do processo de morrer. Para
tanto, o enfermeiro utiliza-se do processo de
enfermagem, conhecendo, planejando,
implementando e avaliando o atendimento.
Portanto, o processo de enfermagem é o foco
na teoria de Metas, uma vez que é proposito
da enfermagem ajudar os seres humanos a
alcancarem seus objetivos. O mecanismo para
que isto ocorra é o processo de enfermagem,
através da interacao proposital, na qual se
deve ocorrer a troca de informacoes,
definicao de objetivos mutuos, participacao
nas decisdes sobre objetivos mutuos,
participacao nas decisdes sobre objetivos e
meios, implementacao de planos e avaliacoes,
conduzindo, desse modo, & transacéo.?

Esse processo de enfermagem, na Teoria de
Imogene King, compreende: interacao inicial;
diagnostico; estabelecimento de metas;
exploracdo e viabilizacdo de meios; evolucdo.®

Na primeira etapa, de encontro, inicia-se o
processo interacional, com o objetivo de
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viabilizar confianca na pessoa, para que ele
compartilhe seus problemas e percepcoes da
sua saude.

A partir dai, o enfermeiro conhece o
problema real do individuo, estabelecendo os
problemas ou diagndsticos de enfermagem
(necessidades do cliente). Neste momento,
deve ocorrer um retorno ao individuo. E
interessante que ele seja informado sobre o
seu problema (causas, tratamentos,
prognodstico), sendo desenvolvida Educacao
em Saude que ocorre efetivamente quando as
necessidades de informacao do cliente sao
supridas e colaboram com a promocao da
saude.

Quando o ser humano estd munido de
conhecimento, ele é capaz de identificar e
concordar, pelo julgamento critico, com
outras metas propostas pelo profissional. Ele
define as metas que sao alcancaveis para a
sua realidade, procurando junto ao
profissional, estratégias que facilitem sua
plena realizacao.

Desse modo, enfermeiro e cliente
implementam um plano de enfermagem que
viabiliza uma adaptacao do ser humano no
tempo e no espaco em acordo com suas
possibilidades e respeitando suas limitacoes.
Um registro sistematico do processo de
implementacdo do plano de cuidado de
enfermagem e dos resultados alcancados deve
integrar o registro dos pacientes. Os
enfermeiros devem enfatizar as metas a
serem alcancadas na situacao de enfermagem,
aproximando-as da realidade e ajudando a
verificar as percepcdes das pessoas e a
precisao dos dados levantados. Para isto,
podem ser utilizadas listas de problemas e de
metas mutuas fixadas.’

Ao final do processo e continuamente nas
interacoes subsequentes, é realizada uma
avaliacao, a qual permite um apoio no
processo de alcance de metas, optando-se por
outros meios, aprimorando as metas
estabelecidas e atingindo o objetivo principal
da enfermagem: a promocao da saude.

A fim de concretizar esse processo, foi
proposto o teste da teoria de Imogene King,
seguindo algumas fases, procurando responder
a trés questionamentos: quais elementos nas
interacdes enfermeiro-paciente conduzem a
transacoes? Que relacoes entre esses
elementos conduzem a transacdes? Quais as
variaveis essenciais nas interacoes
enfermeiro-paciente  que resultam em
transacoes?

Estudo concluiu que enfermeiro e paciente
exibem comportamentos interativos e
reciprocos e, ainda, o conhecimento de
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percepcao € essencial para que os enfermeiros
compreendam as interacoes.

Quando uma meta € atingida nas
interacoes, ha uma implicacao de que ela foi
valorizada pelo enfermeiro e pelo individuo
que recebe o cuidado.

Na resposta a primeira pergunta, aparecem
sete elementos: identificacdo de um
problema, preocupacao ou distarbio no
ambiente do ser humano; estudo da situacao;
troca de informacdes; metas; exploracao dos
meios para resolver o problema e atingir a
meta; mudancas para implementacao de um
plano e alcance da meta; e o ultimo, chamado
de critério ou variavel dependente porque se
as transacdes ocorrem, as metas sao atingidas
e os resultados podem ser mensurados.

O segundo questionamento aponta que a
conducao das transacoes € realizada pela
comunicacdao verbal e nao-verbal entre
enfermeiro e paciente, sendo as variaveis que
facilitam a obtencao das metas: a percepcao
acurada do enfermeiro e do individuo; a
comunicacao adequada e a obtencao de meta
mutua.

Para isso, tem-se o instrumento
denominado de Registro de Enfermagem Meta-
orientado composto de cinco elementos
prioritarios: base de dados; lista de
problemas; metas; plano; e nota de evolucao.

A base de dados engloba todas as
informacOes reunidas sobre a pessoa nha
entrada do sistema de cuidado de saude,
incluindo a historia de enfermagem e
assisténcia de saldde; o historico e exame
fisico; os resultados de exames laboratoriais e
raio X e outros como a familia e o trabalho.™

Da analise da base de dados, os problemas
sao identificados, numerados, intitulados e
listados no registro do paciente. A lista de
problemas pode ou ndo ser um diagnostico,
sendo uma reunido das informacoes
interpretadas, em que novos problemas
podem ser identificados e posteriormente
resolvidos.

A lista de metas é o terceiro elemento no
registro de enfermagem e serve para guiar os
enfermeiros no monitoramento dos distUrbios
ou interferéncias nos seres humanos e para
alertar novas informacdes dos mesmos. Metas
promovem um meio para o enfermeiro e
individuo interagirem, compartilharem
informacdes, chegarem a metas mutuas,
explorarem meios e concordarem com eles
para atingir as metas. Promove uma
continuidade do cuidado. Focaliza na
participacao do cliente na decisao sobre o
cuidado dele." Esse processo demonstra uma
cuidado individualizado.
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O quarto elemento no registro de
enfermagem € um plano baseado na
assisténcia do problema, em que se usa um
formato de Weed, chamado SOAP (S - Dados
subjetivos; O - Dados objetivos; A - Assisténcia
do problema; P - Plano), que favorece a
descricao e avaliacao de problemas. O plano
se constitui na lista de acbes que sao
necessarias para o alcance dos objetivos.?

O quinto elemento é a evolucao do
paciente, na qual enfermeiros registram o
progresso do individuo em um resumo conciso.
Esse instrumento para a enfermagem
subsidiara no crescimento de habilidades, na
formacao dos diagnosticos de enfermagem, no
aperfeicoamento das  percepcdes, nas
interacbes com o ser humano de forma
resolutiva, a fim de que os individuos
participem da tomada de decisao que
influenciam suas vidas e sua saude.

Dessa forma, ha conducao do cuidado de
enfermagem de forma  sistematizada,
individualizada e fundamentada em uma
teoria, que valoriza o ser humano como
componente importante do processo saude
doenca, sendo uma alternativa, dentre outras
teorias que orientam o  profissional
enfermeiro. “Essas teorias, ou modelos
conceituais, apresentam  explicacbes e
definicbes do que seja a disciplina
Enfermagem, de acordo com a visdao de mundo
de quem elaborou o referencial”.'*"" E,
portanto, uma base para o cuidado clinico de
enfermagem possibilitando a humanizacao da
assisténcia e a valorizacdo cientifica da
profissao.

CONSIDERACOES FINAIS

Como era objetivo da presente trabalho,
apresentou-se o0 Modelo Conceitual de
Sistemas Abertos e a Teoria do Alcance de
Metas, proposto por Imogene King, como
alternativa de cuidado de enfermagem a ser
desenvolvido junto a pessoas, a fim de
melhorar o estado de salude e bem-estar de
uma sociedade em constante mudancas.

Com a teoria de enfermagem e o modelo
conceitual expostos, busca-se o alcance da
interacao, na qual o cliente assume
importante papel na tomada de decisao para
modificacées do estilo de vida, dando-lhe a
possibilidade de decidir sobre seu estado de
saude.

Espera-se dessa forma, contribuir para a
(in)formacao dos profissionais de
enfermagem, no sentido de fundamentar o
cuidado desenvolvido no cotidiano de sua
pratica e os principios cientificos da producao
em saude.
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