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Resumo:

O	 cuidado	 de	 enfermagem	 à	 mulher	 pode	 ser	 realizado	 de	 modo	 dinâmico	 através	 da	 Sistematização	 da
Assistência	 de	 Enfermagem	 (SAE).	 Esta	 é	 definida	 como	 o	 planejamento	 desenvolvido	 pelo	 enfermeiro,	 incluindo
manuais	de	normas	e	rotinas	e	a	padronização	de	ações	e	registros	tornando	possível	a	implantação	e	implementação
do	Processo	de	Enfermagem.	O	Processo	de	Enfermagem	(PE)	é	considerado	a	base	das	ações	de	enfermagem	e,
portanto	 uma	 atividade	 privativa	 assegurada	 por	 lei,	 constituído	 por	 cinco	 etapas:	 coleta	 de	 dados,	 diagnósticos,
planejamento,	implementação	e	avaliação.	É	uma	forma	sistemática	e	ordenada	do	agir	do	Enfermeiro	para	identificar
e	 resolver	 problemas	 constatados	 juntos	 aos	 clientes,	 representando	 uma	 conquista	 na	 prática	 profissional.	 O
processo	de	diagnóstico	implica	na	utilização	do	raciocínio,	que	corresponde	à	aplicação	do	pensamento	crítico	para	a
identificação	 de	 problemas	 e	 para	 a	 tomada	 de	 decisões,	 exigindo	 conhecimentos,	 habilidades	 e	 experiências.	 Os
diagnósticos	de	Enfermagem	enfocam	as	reações	humanas	físicas	ou	comportamentais,	a	uma	necessidade	atual	ou
um	 problema	 que	 pode	 desenvolver-se	 no	 futuro.	 Este	 trabalho	 objetivou	 identificar	 possíveis	 diagnósticos	 de
enfermagem	relacionados	à	mulher	durante	a	consulta	de	enfermagem.	Trata-se	de	uma	pesquisa	bibliográfica,	com
dados	do	LiLacs	e	SciELO,	sendo	selecionados	livros,	manuais	e	artigos	a	cerca	da	temática	envolvida,	ambos	a	partir
do	ano	2005.	Através	da	análise	dos	artigos	foram	encontradas	as	seguintes	possibilidades	diagnósticas,	relacionadas
à	 assistência	 à	 mulher:	 Conhecimento	 deficiente;	 Manutenção	 do	 lar	 prejudicada;	 Insônia;	 Padrões	 de	 sexualidade
ineficazes;	Conforto	prejudicado;	Integridade	tissular	prejudicada	e	Risco	de	infecção.	Tendo	em	vista	que	a	elaboração
dos	diagnósticos	é	uma	parte	 fundamental	do	processo	de	enfermagem	tornou-se	notória	a	sua	 importância	para	o
desenvolvimento	 de	 um	 atendimento	 mais	 dinâmico,	 holístico.	 O	 uso	 correto	 das	 etapas	 da	 sistematização
proporciona	à	enfermagem	a	possibilidade	de	identificar	evidências	com	significado	especial	e	estabelecer	relação	entre
elas,	tendo	como	resultados	a	excelência	do	cuidado	à	mulher.


