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K RESUMIU

Este estudo propde um constructo tedrico de necessidades dos
Seres Uivos para tangenciar a Teoria das Necessidades Humanas
Bdmmcal e propor uma metodoiogia para desenvolvimento do pro
cesso de enfermagem psiquiatrica que permita o Diagndstico de
Enfermagem a partir de uma Teoria de Enfermagenm« Para tanto,
J-0i -preciso criar um modelo hipotético de necessidades dos Se--
redd Vivos a part!r iia apiicacao de algebra lineall tratando ne-
cessldade como um vetor e demonstrando-se, por similaridade de
"compol-tamento™, que as necessl!dades dos seres vivos podem as -
sTm~ ser tratadas e demonstrar o curso das necessidades dos Se--
res VIvos, os- principios de auto-sufieiencia interna e externa,
autolnsuficlenela interna e externa para atendimento das ne-
dos Seres Vivos Como o ohJetivo deste estudo d!rt
imbém para a erfermagem psiqul!atrica, o levantamento
ni bllografico do pensamento pslquiatrico é feito a partir do
estudo anterior do mesmo autor e demonstra as diversas corren-
tes (ic pensamento em psiquiatrla, com dc¢ taglie especial para as
abordagens de doengca mental propostas por eJaccard em 19131, que
evidencia o pen amento pslquiatrlco como unid lmensional,, 0 tan -«
geneiamento ieoria das Necess!dades Humanas 8asicas
1n i clalmenti demonstracao da visdo muitiax!al de autores de
enfermagem e enfermeiros que se contrapdem ao pensament0 de
Jaccard: A apliaa@d3 Ho constructu tedrico de neecessidades dos
Seres Uivos permitiu a redelineagcdo de necessldadles humanas e a
demonstragcao de alguams de suas ormas de man i femstacdo; a in-
clusdo do termo "necessar!o* na | nguagem da enfermagem bem co-
mo o proposta de formulagcdo das hipidteses dlagnostlicas que,
aceltas ou rejeitadas, confirmam o diagnoéstico 0 dlagnostico
de enfermagem e en fermagem psiqutall-lca comprova a Vvisdo holis -
;ca e sugere esta visdo como a mais indicada para a enfermagem
rincipalmente pela demonstracdo ca inter-relacdo das necess!
clad_es



ABSTRACT

The Present tudy propo =~ theoret ical make-up of the ne
exh (b ted by Living Be to run tangentially to the Ba
Human  Need Theory, su ng a methodology to deveiop
psychistc.c nursing p capable of allowing the Nurs

[) Tfagnost based on a Nursing Theory. To reach that goal,
hypoteti model of the needs of Living Beings had to UOe
created, sed on the app! ication of linear algelaira dealing
with need as a vector demonstrating, by similarity of
"behavior the Feasibility to deai with such needs in the
proposed way ; demonstrat ing also the course followed by the

needs oF living beigs, the principles of internal an external
sel f-sufficiency an internai and externai seif-insufficiency,
in attend ing to the needs of living beings. As the objective oF
present study is also directed towards the psychiatric nursing,
the Dbibliographic survey of the psychiatric thought is made
based on a previous study from the same author, demonstrating
the di-Fferent lines of thought within psychlatry, with special
enphasis upon the mental approaches as proposed by Jaccard in

1981, indoising the psychiatric thought as one which is
un idimensional. The convergence towards the Basic Human Needs
proposes, in its First pari, the demonstration of the

mull iaxial wview heid by nursing authors and nurses opposing
Jaccard 's thoughts« Applying the theoreti al make-up the needs
of Living Beings allowed for a redelineation of human needs, as

we 11 as tlie demonstration of some of their forms oF
mani Festat ion, and the incorporation o-F the term '"necessary" to
nursing language, as well as the proposition to formuiate

diagnostic hypotheses which, accepted or rejected, confirm that
diagnhostic- Nursing diagnostic and psychiatric nursing uphold
the holistic view, and suggest such view to be the most
indicated one For nursing, mainly for its demonstration of the
i Nnterreiat ion existing between needs.



CAPITULO |

INTRODUCAO

i ensino sistematizado de enfermagem no Brasil, his-
toricamente teve seu inicio em 1923 com a criagcdo da Escola
"Ana Neri' no Rio de Janeiro» A docéncia, nos primeiros anos de
fundacdo desta escola, Foi exercida por enfermeiras americanas
que, progressivamente foram sendo substituidas por enfermeiras
brasileiras que frequentavam cursos nos Estados Unidos-.- ou a
Partir das primeiras turmas formadas no lBrasil sob orienta ao

da corrente amer i cana.

A atuacdo direta do pensamento da enfermagem dos Es-
tados Unidos na origem da enfermagem oras ileira e 0s vinculos,
outros os cientificos, do Brasil com aquele Pais
ram profundamente o desenvolvimento da enfermagem Na atuai ida
de, principaimente através dos recursos bibliograficos, grande
mimero de enfermeiros seguem teorias de enfermagem da América
do Norte, fundamentadas em fatores socioldgicos, antropoldgicos

e sociais que diferem da evolucdo socioldgica, antropoldgica c



cultural do Bra que a enfer-
magem psiquiatrica Dbrasileira, tendo
das diversa® escolas psi
tem uma dificuldade igual, sendo maior, para definicdo de uma
metodologia cientifica decorrente de uma teoria de enfermagem
0 enfermeiro brasileiro, quando investido da funcdo de profes-
sor de enfermagem psiquiatrica, ndo dispondo até bem pouco tem
po de cursos de poOs-graduacdo desta especialidade no Pais, via-
impelido a utilizar uma corrente de pensamento advindo da
América no Norte, ou a encontrar até mesmo, na maioria das ve
zes, autodidaticamente, de um método de ensino e pratica mais
adequados ao seu trabalho
Uma concepcdo de ensino nessas circunstancias, torna-
se igualmente dificil de ser executada na pratica, porguanto a
referencias tedricas conhecidas advém de contextos soOcio-econo-
mico-politico e cientifico diferentes e neles, o ensino desem-
penha o papel fundamental de questionamento da pratica através
de propostas de mudancgav
O ensino formal de enfermagem psiquiatrica no Estado
de Santa Catarina teve inicio em 1971, quando da introducao
desta disciplina, obrigatéria do curriculo minimo para os Cur-
sos de Graduacao em Enfermagem que em Santa Catarina, & época
denominava-se Curso Seriado de Enfermagem da Universidade Fede-
ral de Santa Catarina. Para tanto, contou com a participagéao
j direta e significativa de Maria Aparecida Minzoni na formacao

inicial do corpo docente e na estruturacdo do primeiro programa



0 livro texto de enfermagem psiquiatrica, acotado no
Curso de Graduacdo da Universidade Federal de Santa Catarina,
até 1975, foi o de Mathney e aut: ores
apresentam uma visdo muitiaxial para as doencas mentais e enfa
obra, teoria psicanal
ico, 0s estudantes eram orientados
para cujo enfoque Propunha descrever a
dindmi ca comportamental ., as flutuacdes de conduta e a fundamen-
das princi
orientado para escolha de um paciente e cada estudante desen
volvia um "estudo de caso
com a escolha daqueles pacientes hospitalizados cujos comporta
mentos eram considerados mais aberrantes
A observacdo dos estudantes para a elaboracdo da his-
concentrava~se principalmente na atengdo aos
que eram entdo considerados problema
rametro adotad os para avaliar as conduta consideradas anor -
eram subjetivos e preconceituosos, em virtu
de da
magem Os pacientes selecionados geralmente eram classificados
por comportamentos e categorizados corno. retraidos, agressivos,
com transtornos de projecao, que dominam a ansiedade por meio
de atos eFisicos e ri 0 estudo de caso, ou relato da expe
riencia, izado através de um relatdrio de acordo com
um roteiro denominado "Orientacdo Para Lstudo de um Paciente
Embora no desempenho de da equi-
explicitadas algumav

especificas, o mesmo ndo acorre ainda com o enfermeiro



trii.o. Este, especialista ou nao, desvestido de uma -Funcdo es
ifica, geralmente assume tuncgoes
gem e, quando, numeri camente
ued % at i vidades conced idas pela equipe terapéutica
/ fe en
Fermagem> geralmente encontramos a atencao do enfermeiro
da para os pectos de higiene e conforto, distribuicdo de me
dicamentos, observacoes em a: sono e repouso, el
¢do, observacdo de comportamento
considerados aberrantes), participacao em grupos operat i
>imilar-e» e, principalmente, a vigilancia» Neste U1llimo
em re
lagac) & equipe de enfermagem, como delator e pseudo-policial
Sobre tal Prédtica em uso também nos servicos psiquia
e considerando o enfoque dado ao
Curso de Graduacdo, questionavamos principalmente o significado
ica mFuncdes, tanto dos enfermeiros quanto dos
nessas instituicdes. Enquanto na docéncia percebia
mos que o enfoques tedricos fundamentavam-se nos conhecimentos
da meoicina e psicologia, ?is técnicas terapéuticas quando néo
de a'ixiliare para outro profissionais, -fazia sentir como
que exercerido, ilegalmente, outras profissoe
Quando exec - istas nas norma
rot inas de (?nfermagem, restavam como funcoe especi ficas para o
enfermeiro, além de atividades administrati que,
apesar de importantes, eram reconhecidamente tradicionais na
prat ica de enfermagem, tais como: cuidados higiénicos, nu.tr|

cionais, controle de s



i

ipacdo passiva em at ividades de outros profi sionais
e prioritar iamente, a vigilancia e controle de riscos
0 i ndagar
a se voltarem na busca de um espaco es-
e a enfermagem concentrou tais esforcos no desenvolvie-
mento de grupos operativos inspirados nas propostas de: comuni
praxiterapia e terapia ocupacionai
A organizacdo das equipes técnicas, a ndo ser por ca
de 3>
geralmente centralizava na figura do médico ou psicoélogo a 1.
grupos observador
grupo, funcionava como o controlador das acdes pacient es
frentl aov compromissos assumidos no grupo
A ansiedade continuada em descobrir um caminho para a
i ica, direcionou os docentes a literatura
propusessem uiia nova postura da psiquiatria e por conse
antes ndo percorr enterma-
gem psiquiatrica As idéias de Jones (1972) e Rogers (1978) e
Cooper (1980)
sa etapa em dados momentos O advento cia Teoria das Necessida-
Humanas B4sicas, proposta por Horta
gem, sensibilizou o0s docentes de Santa Catar ina. Desde o0 seu
lancamento e sua préatica tem sido diversas disci
plinas do Curso de Enfennageny desde entéo
As mu.lt iplas tentativas de aplicacao
como proposta por Horta (19/0), no ambito da enfermagem psi
quiatrica catarinense, fracassaram nos primeiros anos, prova

razdo da formacdo dos docentes que era vollada para



a especializacdo em enfermagem psiquiatrica, cujos conteudos
programaticos indicavam esta disciplina como algo além da en-
fermagem e fundamentada na psiquiatria, oriunda da medicina e
de outras ciéncias afins. Desta forma, compreendendo o doente
mental como uma pessoa diferente, pensava-se gue esta pessoa
tinha necessidades, porém ndo iguais as de outras pessoas,
atr ibuindo—se a essa situacdo certa impossibilidade de utiliza-
cdao da metodologia decorrente da teoria de Horta.

/ 8omente em 1777, quando em contatos pessoais com Hor-
ta, expunhamos as dificuldades, querendo uma explicacdo sobre a
necessidade que tém alguns pacientes de agredir, por exemplo, a
mestra nos dizia que essa atitude do paciente, para ela, néo
era uma necessidade propriamente dita, mas sim um sintoma de
uma necessidade. Isto nos chamou a atencdo para re-estudar tais
concei tos face as situacoes psiquiatricas.

A partir de entdo, propos-se o0 uso da Teoria das Ne-
cessidades Humanas Basicas sistematicamerite, uma volla na en-
fermagem psiquiatrica do Curso de Enfermagem e sua pratica,
possilijilllou wuma observacdo mais acurada da proposta original
de Horta, face as experiéncias desenvolvidas e a busca de res-
Postas adequadas para o ensino e assisténcia de enfermagem psi-
quiatrica

7 Por sua vez, 0 acessOo aos ensinamentos de Travei bee
(1782), quando propoe a enfermagem psiquiatrica como parte in-
tegrante da enfermagem, cujas leis e principios devem nortear
esta disciplina aceita pelos docentes, reforcou a crenca de que
a enfermagem psiquiatrica precisava ter um corpo de conhecimen-

to oriundos da proépria enfermagem. Isto assegurava a possibili-



'lade. de trazer para a enfermagem psiquiatrica a proposta de
Horta (1979), ja utilizada em outras areas da assisténcia a
lientes.

Horta (1979, p. 38), ao estabelecer um conceito para
Necesridades Humanas Béasicas, afirma- 'Ha inumeros conceitos,
nenhum deles satisfaz plenamente, mas é possivel estabelecer
baser- fundamentais para futuras indagagoes, abordagens e refor-
mulacdes”.

Tal afirmacdo que caracteriza a nobreza e humildade
de Horta, estimula aqueles que buscam uma pratica cientifica e
desta Forma, despertou a ousadia de teoricamente, contribuir
Para uma compreensao maior sobre necessidades, quer a partir de
observacfes e estudos pessoais, quer em razdo de experiéncias
no campo da pratica assistencial de enFermagem

diste estudo trata da elaboracdo de um constructo de
necessidades dos seres vivos, no interesse de tangenciar a obra
de Horta no que diz respeito ao conceito de Necessidades Huma-
Bastcas Para compor uma proposta de metodologia de ensino e

assisténcia de enfermagem em saude mental.



Este trabalho, conionne explicitado anterlormente,
tem sua origem nas multiplas tentativas dos professores de en--
Fermagem psiquiatrica de Santa Catarina em utilizar uma teoria
de en-Fermagem no ensino e pratica assistencial> consideradas
suas experiéncias docentes e estudos efetuados na enfermagem ao
longo de 19 anos-

Parte-se da sugestdao de Horta (1979, p. 38), em sua
Proposta original, onde Necessidades Humanas Basicas sao defi~
nidas como entes da enfermagem e ‘estdo sujeitas a futuras in-
dagacles, abordagens e reformuiacdes”. Tal afirmacdo despertou
0 !nteresse e insinuou a espetulacdo e detalhamento de novas
idéias divergentes ou complementares ao raciocinio da autora em
sua publicagéo.

A possibilidade de contribuicdo ao estudo do conceito
cie Necessidades Humanas Basicas apro-Funda a reflexdo, através
da logica e da utilizacdo de alguns principios fundamentados na
matematica ena fisica que, além de servirem para a reestrutu-
racdo de um referencial de- necessidades humanas para a pratica
de enfermagem permitam sua aplicabiliade em outras ciéncias-

Uma ciéncia precisa identificar seus entes, descrevé-
los, experimenta-los e demonstra-l1os quantitativa e qualitati-
vamente. Descrever 0 curso e principios que atendem as suas ma-

relagdo as Ser do qual os entes fazem parte, s|
do meio com o qual se relacionam.

A formulacdo de uma proposta de exploracdo do concei-

seres Vivos vem permitir a projecao de



te onheciment(3 ao ser humano, respeitadas as caracteristicas
de unicidade, individualidade e especificidade deste.

JJiistifica-s.e esta estruturagcao hipotética a partir do
momento que tornam os entes conhecicios qualitativa e quantita-
tivamente pelo seu curso e principios que atendem as suas mani-
festacbes em relacdo ao proprio individuo consigo mesmo e ao
mei O.

A partir cia comprensdo que é dada as necessidades e
suas formas de expressdo, torna-se possivel 0 reconhecimento
dos estados de salude e doenca e dentre estes, a saude e doenca
mental- Esta ultima talvez, a maior Justi Ficativa deste estudo,
propoe a utilizacdo de um corpo cie conhecimento da enfermagem

para o ensino e assisténcia de enfermagem psiqquiatrica-

Os docentes de Enfermagem Psiquiatrica,de Santa Cata-
rina dos Cursos de Oraduacdo em Enfermagem das cidades de Flo-
rinandpolis, Tubardo e Concérdia tém adotado uma metodologia de
ensino e pratica, decorrentes de adaptacoes feitas ao processo
de Enfermagem proposto e desenvolvido por Horta (i?79).

| 8abe-se das diFiculdades e limllacoes da proposta
original de Horta, quando de sua aplicabilidade em campos espe-

(iFicos da enfermagem e principalmente, no campo da enfermagem

psiquiatrica, pela sua influéncia e envolvimento com outras

ciencias.



0 desejo manifesto dos docentes, de enfermagem quando
da formulacdo de uma proposta de enfermagem psiquiatrica, em
1983, determinou a partir desta data, a alteragcdo dos programas
e planos de ensino das escolas, sem desconhecer a iImportancia
dos conteddos tradicionais que servem como fonte de conhecimen-

i ografia complementar de outros setores.

Entretanto, compreender a enfermagem psiquidtrica

como parte | da enfermagem e sujeita as mesmas leis,

conceitos e metodologias tem centrado

a atencdo dos docentes para a Teoria das Necessidades Humanas
icasn

Entre o0s estudos realizados ao longo dos anos de en-
sino e pratica de enfermagem psiquiatrica, tem-se diversificado
o campo de reflexdo sobre outros aspectos, alguns deles até en~
tdo ndo explorados pelos enfermeiros e cujas inclusoes podem
servir tanto para a enfermagem como até mesmo para outras cién-
cias.

Considerando Necessidades Humanas Basicas o0os entes da
en fermagem e Necessidade algo que oser humano compart ilha com
0s seres Vivos, questiona-se: como construir um referencial hi—
potético de necessidades dos seres vivas que tangenciando a
obra de Horta (1979), possibilite amelhor compreensdao dos en-
tew da enfermagem e qual a proposta da enfermagem psiquiatrica
na tentativa de explicar a saude e doenca mental de uma corres-*

pondente teor ia de enfermagem



DiLie.t

Propor um modelo conceituai e operacional de necessi-
Jaaew no seres vivos a -partir da especulacédo teodrica da defi-
nicdo, manifestacdo, descricdo do curso e principios de sufi-
ciéncia e insuficiéncia de atendimento da necessidade

(hy Tangenciar a Teoria das Necessidades Humanas i3asicas
utilizando o constructo teorico de necessidades dos seres vivos
pela projecdo aos pressupostos, conceitos e definicdes explici
taaos»

Propor uma metodolog a para o desenvolvimento do pro-
ce-sso de enfermagem psiquidtrica, ndo excludente para a enfer—
magem em geral, que através do histérico, identificacdo de pro-
blema, formulacdo de hipotese diagndstica, diagndsti co, expli-

<ue a salide e doenca mental a partir de uma teoria de enferma-



fisica €' a ciéncia das apro-

<ima um fendmeno natural obser-
vado pelo homem a um modelo
idea lizado. A légica humana é a
matema't ica, Poderiamos utilizar
a termodindmica para descrever
fendmenos bioldgicos como usualm
mente se faz, Porem, como neces -
sidade ¢é uma posicado de pessoa
frente a um fendbmeno, faremos o
papel que um dia precisou ser
enunciado por fisicos reconheci
dos quando definiram matematicaw

meate suas intuicoes "

Gilberto Luiz de Souza Paula



CAPITULO 11

NECESSIDADES DO SER UIUO

vivo, por definicdo, e uUnico e sua totalidade

ndo ¢é objeto de especulacdao cientifica Como por definicdao, o

Jer objetivado por uma ciencia - as ciéncias ooje-

ene es Necess i dades Humanas Basicas de
Wanda Horta (1979), propoe como en Fermagem, as neces™
idades.

A mesma autora afirma que 'T1 Ser Humano é parte inte-
gi'ante do Universo dinamico e, como tal, sujeito as leis que o
regem, no tempo e no espaco’ Esta definicdo permite supor que
assim como 0 ser humano tem necessidades humanas, outros seres
viwvos, COmMo parte integrante do universo, também apresentam Ne-
cessidades de Ser Vivobl

A decisdo de formular hipoteticamente um construct-o
tedérico de Necessidade do Ser Uivo prende-se ao fato da exis+
téncia de um vazio na literatura em relagcdo a proposicado de
neciwsidade como entes de outras ciéncias, como ocorre em
areas correlatas, a exemplo da medicina humana e veterinaria,

onde eXiste uma similaridade em relacdo aos entes cie uma e ou-
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11-a ciénciav
A busca de orientacdo para um trabalho de tal
mpos ao autor consultar em de geogra
profissionais de outras ciénci as que indicassem fontes
bibliograficas que tratam as necessidades dos seres vivos como
entes. Em momento algum este autor teve indicagdo quer por in-
formacao wverbal ou das bibliografias sugeridasf do tratamento
de necesssidades como entes de outra ciéncia.

Embora com este estudo se pretenda posterlormente es-
tabelecer conceitos que se relacionem a realidade do Ser Huma-
no, cuja metateoria é a antropologia, preferiu-se como ponto de
referéncia, formular um constructo tedrico de necessidades dos
seres Vivos para tangenciar a obra de Horta e cuja aplicacéo
possa ser validada para outras ciéncias que se ocupam do estudo
do» seres vivos.

Para Baker e Allen (1975, p. ti), “defini¢cdes envolvem
0 estabelecimento de limitagdes em torno de algum objetivo,
processo ou idéia. Definir a wvida, por sua vez, estabelece um
problema de semant_ica que aparentemente nem bidélogo, nem pessoa
alguma, parece estar capacitado a resolver'.

Indubi tavelmente, para aqueles que se dedicam ao es-
tudo das ciéncias bioldgicas ou humanas, o Ser, na compreensao
tie sua significacdo (fenomenolégica) ou de sua. formalidade (on-
toldégica), possibilita as mais diversas interpretacdes.

Sei- é um conceito controvertido a tal ponto que
Santos (1964) afirma, segundo argumentos “edicos: 'O ser é algo
que ndo vemos, nao tocamos e nao sentimos’, '"que 0 ser é uma

palavra wvazia’, “que o termo ser € um substantivo verbal'. 3e-
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gundo o0 mesmo autor, "para o0s gregos, ser significa presenca,
estabilidade, prosisténcja’.

Aceita-se que 0 Ser ndo e o meramente légico, pois
este raciocinio é esvaziado de compreensédo, Para Heidegger, ap
pud Santos (I964), | Ser e a compreensdo do ser, ndo sdo dados
de fato'« 0 8er é o acontec imento fundamental.

Para os ontologistas, Ser é a compreensdo maxima e a
extensdo maxima, e como entidade ontica, é a minima compreensao
e minima extensao.

Aplicando principios da dialética propostos por
Cooper (1980), a compreensdo do ser vivo pode ser -Feita através
de dois tipos de racionalidade: a racional!l idade analitica e a
racionalidade dialética. Para este autor, na racionalidade ana-
litica, o observador ndo interfere no objeto observado, enquan-
to na rac ional idade dialética, vista como uma atividade totali-
zante, existem dois tipos de unificagcdo: “A unificagdo unifi-
cante (o ato de conhecer) e a unificacao unificada (o obJeto
conhecido) .

/A dialética pressupbe a tese e a antitese; assim, um
organismo com uma necessidade predetermina uma outra diferente,
Se anal isarmos a respiragdo de um organismo ou de uma célula,
ver | ficamos que existe uma necessidade de assimilacdo e outra
de desassimilagcdo, ou seja, um processo de total izagcdo e desto-
tal izag ao.

Assim, compreende-se que um organismo pode ser Vvisto
como uma unidade sintética movente, que assimila ou dessassimi-
la, ou seja: totaliza e aestotaliza. Portanto, pode-se pensar

mtue da mesma forma que uma célula ‘respira' na condicao de ser



unica em relacdo ao meio, uma unidade organica de um organismo
em relagdo a outra, ou outras un dades organicas do mesmo Ser,
poderdo manter uma reciprocidaue de totalizacdo e des.total iza-
cdo. 0 processo de totalizacdo e i estotalizacdo ao ser vivo pe-
lo que foi demonstrado, pode ser. visto como a manifestacdo de
necess idades.

Segundo De Robertis e De Robertis (1983), a versao
moderna da teoria celular afirma: “i)As células sdo as unidades
mor foidgicas e fisioldgicas de todos o0s organismos vivos; 2) As
propriedades de um dado organismo dependem daquelas de cada uma
de suas células; 3) As células originam-se somente de outras
células, e a continuidade é mantida através do material genéti-
co; e 4) A menor unidade de vida é a célula”.

De acordo com uma definicdo bioldgica, Ser vivo é-
organismo, animal ou vegetal, sujeito as leis fisico - quimicas

do Fendbmeno natural e executam trabalho.

Para Baker e Allen (1975, p. 23), o0 Ser vivo:

- Apresenta uma organizacdo quimica e estrutural especifica;

- Utiliza a matéria-prima bruta do meio ambiente, para obter
energia e elementos plasticos para varias atividades celula-
res (metabo!lismo);

1 Elimina certos produtos colaterais cio seu metabolismo (excre-
céo) ;

- Apresenta a faculdade de fazer copias de si mesmo (reprodu-
céo) ;

Responde a estimulos do meio externo (sensibilidade);

- iiovimenta-se ce alguma forma,
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Consegue adaptar-se a uma variedade de modificagcdes do

externo (adaptacéao);

Segundo Soares (1988 p. 8), 0s seres se caracter !zam
por
Organizacdo estrutural fundamentada na célula;

Complexa composicao qgi.imica>

Crescimento e duragdo limitados de acordo
Manutencdo da vida & custa de metabol ismo proprio;
Capacidade de reproducdo, com transmissao aos descendentes de

material genético capaz de manter a perpetuacado das caracte

ossibilidade de sofrer mutacdes que
(invo luntariamente) ao meio amb iente.
Segundo Mai llet (1975), "a célula é a menor unidade
de manifestar as propriedades de um
porcdo de matéria viva, é capaz de sintet izar o conjunto, ou
quase-, de seus constituintes, usando 0s elementos
crescer e de se multiplicar’. Assim a célula por uma -Formal ida
de, ou teja, como entidade 6ntica, € a minima compreen5do do
ser e tem necessidade
Horta (1979, p. 39) define necessidade como *um esta-
ou inconsciente resullante dos dese qui
l'ibrios homeodindm icos dos fenAmenos vitais Na tentativa de
icio de 1990, ora pensava-se em necessi-
dade de uma forma subjetiva. Iinspirado pela 1llosofia, como es-

interno, ou, por outro laao, buseando um concretismo,



atribuia--se a necessidade o conceito -Fisico d A Forga,
como um dado concreto por si sO, caracteriza uma grandeza
idades entes do ser humano,
varia de individuo para individuo e preciso
primeiro de¥inir o ente determinar sua grandeza em
i ndividuo ou ontro
desconhecida a utilizagcdo algébrica na elaboracao
de conceitos de necessidades. Para estabelecer um construeto
teorico de necessidades do ser vivo com fundamentacdo matemati
ca tomou-se como referencial Dbibl iografico Boldrini et al
(1980)
4 Forca é um exemplo tipico de grandeza que sera re-
vetor. 0 vetor, pOl ma
ematico A oPcao de vetor como representativo de necessidade
l4-se pelo fato de que, segundo
p 103) , existem certas propriedades que servem ‘para caracte-
rizar certos conjuntos que, apesar de terem natureza di ferenti-
vetores no espacgo, *‘fcomportam-se' como ele Estes conjun-
to recebem o nome de ESPACOS VETOR IAIS".
Como as necessidades, neste estudo, seguem as referiv
propriedades referenciadas por Soldrini et si (1980), elas
Podem ser representadas como espagcos vetoriais
Segundo Santos (1964), ’necessidade (do latim nec e
. ndo cedivel) carater do qui: €
ica, conforme o mesmo autor, e cad
atributo de uma nocdo que faz parte da sua compreensdao e € um

elemento constituinte, seja essencial ou acidental



orno confirma Bolarini et al (1930, p« 99?
ponto de um espago pode ser representado por um vetor, deduz-se
qui- Um ponto no espaco e o elemento J3. essen
sal ou acidentai de um vetor

A necessidade é o carater do que é necessario, sendo
necesuidade um vetor, qualquer ponto do espaco pode ser consi
derado como o0 necessario.

A cada vetor corresponde um ponto no espaco, logo, a
cacia neceusidade corresponde um unico necessario, Exemplo: a
Respiracdo representa a necessidade de assimilacdo e a necessi-
dade de desassimilacdo, onde existe um necessario para a assi -
milacdo e outro necessario para a desassimilacado. 0 que acaba-
mos de expor, pode ser comprovavel pela definicdo matematica de

Funcéao.

Pela demonstracdo feita, conclui-se que mais de uma
nec essidade, pode ter um mesmo neceusario. Se assim nao TfTosse,
ou 7?;eja, se a cada necessidade impl icasse mais de um necessa-
rio, ter iamos a contradicdo da definicdo de funcdo, como no es

guema anaixo-
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Assim como a correspondéncia entre necessidade e ne-~-
cesario da-se por meso de uma funcdo, um estado também ¢é forma
do por meio de uma funcdo. Podemos representar a imagem como um
estado observado apoés ter sido feita uma observacéo.

“ “liIsica moderna aiz que
provoca-se uma interferénc a no ente observado e além de inter
ferir, promove-se uma selecdo pela maneira de ver o ente obser-
vado. Desta forma, quando se tem um ente infinito, rico em in-
formacédo, ao fazer uma observacio, este ente perde a informacgéo
original e passa a se comportar como ‘outro' em transformacao,
por conta aa medida, como sugere TannoudlJi et al (1977, P-
220) : *Quando medimos num tempo tO um observavel A, da um re-
sultaido an, o vetor do estado do sistema suporta uma modifica-

cdo abrupta. Este novo estado é outro'.

medida

ASSIim, um ser em dado momento é o mesmo ser, porém
modificado e ndo outro, porque tem as mesmas necessidades e o0s
mesmos necessarios. A observacdo de uma necessidade pode ser
obtida como uma soma de necessidades; cada qual com o0 seu res-
pecti vo Unico necessario. Como exemplo podemos c ltar a necessi
dade cie nutricdo (N) corno a soma de multiplas necessidades da

nutricdo, entre outras a necessidade foésforo (Ph), a necessida-
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de potéssio (K), a necessidade calcio (Ca) e a necessidade pro

teina (P), onde para cada uma

Segundo Pieron appud Moor (1969), necessidades sao
man i festacbes naturais i
uma tendéncia a cumprir um ato ou a buscar uma categoria de ob
jeto Sendo as idades man i
rdade de, ao cumpr ir um ato ou buscar uma cate
goria de objeto, Promover o ”movimento
Representa-se algebra um deslocamento *a busca do
ou tendéncia, como um vetor» Definindo nect- sidade
como um vetor orientado na direcao e sent ido do necessario, es
ta representa geometr icamente a busca do necessario
Considerando que um determnado Ser tenha necessidades
U, Vv, w, X, Y e N, onde

necessi dade u, corresponde um Unico Nnecessario;

Q
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Q-

necessidade V, corresponde um Unico necessario;

necessidade w, corresponde um Unico necessario, e onde

" a necesidade X é igual a necessidade U, somada a necessidade
u, X =U+ V)> nota-se que a necessidade X observada ¢
icular (ndo fundamental). As necessidades fundamentais, como
demonstraremos, sdo linearmente independentes e as particula-

inearmente dependentes

Sendo a necessidade Y igual a soma das necessidades V + W
Y Vv + idade Y observada, e uma
par ticular (ndo fundamental)

endo N, uma necessidade i

) V + U), a necessidade N observa



da, também é uma necessidade particular ndo fundamental. e as
necessidades X, Y e N sdo na verdade, sobreposicSes de ne-
cess idades. Por exemplo:. a respiracao ivplic n@s necesfida-
des de assimilacdo e desassimilacdo, onde a assimilagcdo € uma
sobreposicido de necessidades, da mesma forma que a desassimi-
lacao € outra» Neste caso, a respiracao, a assimilacdo e a
desassimilacdo sdo necessidades particalares, onde o 02, por
exemplo, e uma das fundamentais (para os aerobios).
De acordo com a fundamentacdo da 4&lgebra linear,
aplicando as propriedades dos vetores, a guisa de uma interpre-
tacdo correspondente a necessidades, podemos formular as pro-

priedades das necessidades.

i) N =U+V+ W- U+V) +W=X+W-U++W - UH+Y
Isto significa que a necessidade N sendo aparentemen-
te a mesma quando a observamos, ela é apenasa SOMA da busca de

um oOU mais necessar ios, embora os necessarios de cadanecessi--

ciade possam até ser os mesmos. Exemplo: N - uma necessidade ob-

servada, ou seja, a necessidade ASSIMILACAO, onde N = Ph, V

Um er vVvivo saciarad a necessidade N assimilando um
que tenha Ph e Ca, e outro que tenha I, ou um que

tenha Ph e outro que tenha Ca e K, ou um que tenha Ph, Ca e K

ii>N - U+ V -V + U
Desta forma, compreende-se que para atender a neces-
sidade N observada, que é a soma de duas necessidades fundamen-

tais, ao atender N ndo Iinteressa que- necessario foi atendido
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primeiro, porque a necessidade N é a mesma. Exemplo: se um or-
ganismo respir e respiracdo é a necessidade N, V a necessidade
cafcabolica, U a necessidade anabdlica, ao atender a respiracao

nao se atendeu pr metro o anabolismo ou o catabolis-

iii) Existe um elemento designado elemento neutro que nédo alte--
ra o valor de uma expressdao dada, quando entre a expressao e
ele se efetua uma operacdo indicada. Na adicdo o elemento neu-
tro é o zero, porque a + 0 = a.
Existe uma necessidade nula (0), pertencente a um
de necessidades tal que, somada a qualquer outra, da a
nt'C ssidade nula representa o equiiibrio
30EV/0+U U
Como existe uma necessidade nula, ou seja, o equ ili
brio de necessidades é uma necessidade. Ass:m 0 equ ilibrio de
uma necessidade, ou seja, a necessidade nula, somada a outra
€ a propria necessidade. Exemplo' se um organismo
iminar CO2,
e eliminado C02 este organi smo, embora ndo man i feste a

nece idadefde 02, continua tendo a

iv) Existe um elemento simétrico que somado ao elemento nos
fornece a necessidade nula ou o equilibrio.
3 U€v~/Uu ~U> =0
A cada necessidade (U), estad associada uma necessida-
de contraria (-U>. A sobreposicdo de amuas é uma necessidade

nula (é o equilibrio)
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Para que um Ser seja considerado Ser Uivo., faz-se ne-
cessario a existéncia de, no minimo, trés necessidades. Exem-
plo: se uma necessidade é '‘respirar' tomada, como anabolismo e
catabolismo com uma determinada intensidade e frequéncia, exis-
te uma necessidade contraria 'nao respirar', também com uma in-
tensidade e frequéncia.

Para Soares (1938, p: 8) "Numa solucdo coloidal ;> ss
part iculas dessas substancias recedem o nome de micelas e tém
d imensoes que variam entre 9,1 e 0,001 microbmetro. Além do
ma 1S, essas particulas ficam se repel indo contmuamente» Isso
determina um "movimento que ndo para nunca na matéria viva.
Se o0 estado coloidal se desfizer e esse movimento parar, as ceé-
lulas morrem e o organismo também. Logo, todo ser vivo tem a
sua matéria no estado coloidal» Esse é um estado de movimento
que caracteriza a vida'.

w« afilrinagdo de Soares, "as particulas ficam se repe-
lindo continuamente”, isto demonstra a existéncia de necessi da
des contrarias em uma solucdo coloidal.

A possibilidade da ex isténc ia de uma Unica necessida
de e seu Unico e respectilvo necessariio, determina a nado exis

téncia do ser vivo»

v aN - a . (U+ U ~a . U a . U (a = constante - frequén-
cia e/ou intensidade)

Ter uma necessidade observada (N), com ’'a' vezes, on-

dc "a" é a fregijéncia, nada mais é do que buscar o necessario

E . , .
a vezes. A necessidade N é, na veroaoe, a soma de varias ne-

cess idades. "er a neressidade N "a wvezes, é ter rw#da nect



nad mais
D oo rtiH ik
part icular
damerllaist
nada mais

i nsp i ragcao

N. Assim, observar inumeras vezes uma necessidade N equivale a
observar inUmeras vezes a mesma necessidade em diversos momen-
tos, o= =a03 Se a necessidade é de uma grandeza, ' soma das
partes ¢é iguai ao todo. £xempio: Se um cieterminado Ser tem a
necessidade de 100 ml de agua, equivale dizer que observa-lo
beber 100 ml € o mesmo que observa-lo bebendo todas ts vezes em

que- ingere partes deste volume..

Vil) @ . b)v-~a@® . v). Sec b temosl
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i ei’ c ve-

es a soma de a vezes a necessidade Exemplo: Suponhamos que
a necessidade de tie 16 a4tomos de oxigénio. Como o
“ is a dois, a necessidade pode ser

descr 1lla como se houvesse por

Viii) uma necessidarie que mull iplicada pela necessidade

neutra é igual a prdépria necessidade.

Observar uma vez wuma necessidade (U), -equivale a
afirmar que essa necessidade existe» Exemplo: Se uma unidade
organica ou organismo manifesta uma necessidade, essa necessi-
dade existe neste individuo, Por outro lado, se as necessidades
de uma unidade organica ou organismo Forem outras diferentes

daquele, este individuo estd excluido da classi fieacdo daquele«

DEDUCao
De acordo com o que foi demonstrado, as necessidades
possuem as oito propriedades matematicas, o0 que determina que

as necessi dades espacos vetorlais.



ESPACO DE NECESSIDADES

DEFINICAO Ns i
de necessidades um conjunto D nao vazio,
com duas operacgSes, soma, V x V + V e mullipl por
R x D \% quaisquer i, V, W e . b, €R, a
) sejam sat isteitas
Existe uma necessidade nos seres viVOS que e um con
junto, com duas operagSes, que é um minimo e composicdo de dua
necess dades somadas levando a um mesmo conjunto de necessida-
des , o numero de vezes de ocorréncia de um conjunto de necr
levantcio
uma necessidade representa uma necessidade cu-

pode definir um conjunto de necessidades

nece sidade D, subconjuntos W que sejam eles proprios, espacos
menores Fais conjuntos serdo chamados sub-

E

Ao ornarmos duas necessidades de um sub conjunto, ob
temos outra necessidade no sub conjunto. Ao multiplicarmos uma
necess idade de um sub conjunto, a necessidade ainda estara no
sub conjunto. 0 sub conjunto é Fechado eis
relacdo a soma de necessidades e a Mmuitiplicacido destas Por Es
calai

Dada uma necessidade V, um sub conjunto W desta ne-

i um sub espaco de necessidade desta necessidade



) Para quaisquer sub necessidaaes pertencentes a W, 3 sowms. ua

duas sub necessidades pertencem a W (Para quaisquer u, v E W

tivermou u + v € W,

) Para quaisquer constantes numeros de vezes, ce ocoréncia da
sub nece idade® esta man ifestasdo de occrréncia pertence a
sub necessidade (para quaisquer a € R, u € W, tivermos a
u e W)- Como o sub conJunto de sub necessidades W
da necessidade V, qualquer sub necessidade segue as proprie-
dades de i) a viii).

Qualquer sub necessidade precisa conter, obrigatoria—
mente, a ne essidade nula.

Toda necessidade admite, pelo menos, trés sub neces-
sidades, que sdo chamadas sub espacgcos triviais, o conjunto For-
mado somente pela necessidade nula, a proépria necessidade e a

nece sidade oposta.

Interseccdo de sub necessidades

Dadas duas ub necessidades W1 W2 de uma necessida-

cie V, a intei- € uma subnecessidade de V.
Nunca -« pois ambos sub contérn uma necg sidade nu
v ¢
que a int
ainria (W), poder iamos esperar o mesmo da

r euniao
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JEQREMA 2 ~ Interseccdo de suhnecessidaoe Wi e W2 sao subneces--
sioartes, entdo Wi H W2 - €0} e Wi Q W2 é o "-Feixe" Formado pe-
las duas sub necessidades que ndo é uma sub necessidade,

pois u + v Wi H W2

Exemplo: A necessidade bioldgica Wi e psicolégica W2

A soma da necessidadde bioldgica e da neces-

sidade psicoldgica é a necessidade psicobloldégica que ndo per-
tence ao bioldégico puramente nem ao psicoldgico puramente, por-

tanto a necessidade psicobiolégica ndo é a reunidao das duas..

XEQBEMA....3 - Soma de sub necessidades, sejam Wi e W2 sub nece
sidades de uma necessidade, entdo o conjunto Wi e W2 é uma s
necessidade de Un
A necess idade bioldgica Faz parte da necessidade ps
cob iolbogica e a psicolégica taz parte da psicobioldgica.
i)>emplo. A necessidade de proteina Wi (nutriente)
a percepcao gustativa W2 (prazer Fazem parte da necessidade N

(nutricao)

Seja V' uma necessidade, vi, v2, ..., vn £ U e
al,...an constantes, entdo v -ai.vi ¢ a2 . v2 +...¢= an . vn §é
um elemento de v, ao que chamamos como inagdo ! inear de WVi...vn.
Uma Vvez -Fixadas suo necessidades (vi, ... vn) em uma

necessiaade U, o conjunto das sun necessidades (w) de todas as

suo necessidades de V c¢ como inacdo linear destes e, é dita uma
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sub necessidade gerada pelas sub necessidades (vi ... vn)«

Uma oiltra caracterizacdo de necessidade gerada é a
seguinte: a 5uo necessidade (Ul), € iZW = vi ... vnli é a menor
sub necessidade de V que contém o0 conjunto de necessi-
dades tvi ..., vn> no sentido de que qual quer outra subneces-
sidade W' de V que contenha algum sub conjunto de £vi ..., vnl

esta contido na sub necessidade (W).

Dependéncia e independéncia linear -
Aplicando algebra linear é e<Fundamental sabermos se
uma necessidade é uma combinacdo linear de outras. Isto é, tam-

bém sabermos se uma determinada necessidade ndo é uma combina-

cdo linear de outras.

DEFINICAO Ns 2:

Sejam V uma necessidade e vi , vn sub

de necessidades é ! inearmente indopenden
te (LI) se ai Vi o+ vn seja, e a constante
de ocorréncia de cada necessidade (numero
camente nula
Exemplo: no caso da existéncia de ocorréncia de uma

necessidade seja ndao nulo e a equacdo For

junto é linearmente dependente (LD)

Exemplo: se um ser vivo inspira 10 vezes e expira 10
vezes, 0 resultado sera Entdo inspiracdo e expiragdo sao ||

ncarmente dependentes.
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vn) é LD se, somente se, uma destas necessi

dades for combinacdo linear clgs outras.

Base de um espaco de necessidade

Agora estamos interessados em encontrar, dentro de um
espaco de necessidades V um conjunto -Finito de sub necessida-
des tais que qualquer outra necessidade de V seja uma combina-
cado linear de subnecessidades. Era outras palavras, queremos de-
terminar um conjunto de sub necessidades que gere U, tal que
sejam precisos todos os elementos para gerar V» Se puder encon-
trar tais suo necessidades, teremos 0s alicerces de nosso espadt
co com estas sub necessidades -Fazendo o mesmo papel i, J, k na
geometria analitica no espaco real, ou seja, uma visao tridi--

inensional.

DEI"INICIiiO N2
Dado um conjunto (Vvi,..., vnlJ de necessidades de V

sera uma base de V se:

)y £vi1, ..., vn} é LI
i) Evi,..., vina =V
necess idades que ndo tém base finita. Isto

acontece quando trabalhamos com um conjunto iInfinito de sub ne-
cessidades para gerar a necessidade. Isto quer dizer que cada

sul) necessidatie € uma como inacdo finita aaquela “oase infini



Para cada sub necessidade podemos escolher uma quan

t idade finita de sub necessidades da "base" para, com elas, es-

Exemplo: EjJjisdXIA-je-y-Lda é uma necessidade que nio

tem base *?nita.

7

0 estado é um ponto de espaco de necessidades.

Cada estado de um individuo sera caracterizado por um
estado de necessidade dado um espaco abstrato.

Er chamado espaco de estados de necessidades de- um
individuo. Um estado de um sistema uUnico é caracterizado por
uma necessidade de estado de um espaco E omo sendo o espaco de
necessidade do sistema.

Un dado tempo -Fixo (t> ou instante da observacdo do
estado de um individuo é definido um uUnico elemento ou necessi-
dade do espaco E» Isto quer dizer que na oliservacdo de um dee-
terminado individuo, pode se tomar como espaco de necessidade
uma sub necessidade isolada, como é feito, por exempio, na bio:
qguimica, ao medir un determinado elemento, ou poderd ser tomado
como um espaco, na mesma bioquimica, a composicdo de dois ou
mais elementos. A constituicdo deste espagco é um espaco de es-
tado de necessidade «

Existem seres vivos cujas necessidades tém base fini-
ta. Existem outros que, além de terem necessidades com uma base

finita, possuem outras com base iIinfinita.



No caso da base das necessidades serem infinitas, pe-
lo que foi demonstrado, pode-se tomar como base finita um con-
jiinto de necessidades.

Na visdo unidimensional, o conjunto poder4d ser ou

biolégico ou psicoldgico ou social.

Isto determina a possibildade de uma visdo bidimen-
sional, ou seja, psicobioldgica, psico-social ou biosocial. Po-

derda ser infinita ou como uma combinacdo linear de base finita.

Sejam vi, Vv2, ..., vn necessidades ndo nulas que ge-
ram espaco de necessidade, entdo dentre estas necessidades po-

liemos extrair uma base de

de necessidade V gerada por um conjunto

de nect idades vi <¢ VN
n necessidades 1l 1nearmente
(LD)
Exemplo: Se um determinado refri-
gerante como uma necessidade, que e, temos giie o refrige

rante contém um conjunto de elementos de uma combinacdo li near
atender as
linearmente dependentes
Corolario qgualquer base de um espaco de necessida

des tem sempre o mesmo numero de eletientos. £ste numero e cha-



mado dimensao <e V.

0O numero de elementos que compdem a necessidade é a
dimens&do da necessiladec«

Exemplo; sejam: iipidios, proteinas e sais minerais
suo necessidades da necessidade bioldgica nutricdo, a dimensao
ca necessidade nutricdo sdo todas as sub necessidades, entdo a

dimensdo da necessidade bioldgica, neste caso, é trés.

TEDREMA 7 -

Qualquer conjunto de necessidades linearmente depen-
dentes de um espaco de necessidades V de dimensdo Finita pode
ser completado de modo a -formar uma base de V»

Oendo nutri¢cdo a necessidade bioldgica em V e a gre-
garia a necessidade social y de um ser vivo, qualquer incremen-
to em uma, em outra ou em ambas pode-se obter a base b ioldg ica
social.

xemp!l o nutricao (bioldgica), gregaria (soc ial). No
caso, Vver um ser vivo isoladamente- possibilita vé—lo comendo
biologicamente, ver o0 mesmo ser vivo em grupo significa vé-lo
socialmente,f por outro lado, vé-1o comendo em grupo significa
vé-lo bioldgica e socialmente.

Corolario - Se a dimensdo da necessidade 0 é n, qual-
qguer conjunto de n necessidades linearmente independentes for-
marad uma oase cie V. A base de uma necessidade é Formada por um

conjunto de necessidades linearmente independentes.



oe U e W sdo sub necessi dades de um espago de neces-
sidaoes V que tem difigqnsctd tinir3> entdo a dimensdo de V e a
dimensdo de W ¢é menor ou igual a dimensido de V. Além dis-
40 f « dimensao de U + W é igual a dimensdao da i nt erseccao
dos dois (U + w C V).
Dimensédo U dimensdao”™V, dimensdao W dimensdo V e dimenséo
U « W) - dimensdo V + dimensdo W - dimensdao (UHW) I

Exemplo: Sendo V a dimensdo bio-social -Finita de um
ser vVvivo a dimensdo bioldgica acrescida da dimensdo social ¢
igual a dimensdo bioldgica acrescida da dimensdo social menos a
interseccdo da bioldgica com a social. Ou seja, 0o numero de ne
cessidades que Formam a base do bio-social é igual ao numero de
necessidades que formam a base do biolégico mais o nimero de

do social menos o numero de ne-

cessidades comuns as duas bases.

Quando a necessidade rdimensao V
finita) compreende-se esta base como um "todo" de ta necessida
de. Se a relagcdo Por ortonormal e a simples soma das partes

infFinita nao

Dada uma base B (vi, v2 ., vn} de V,
dade de V e escrita de manelra Unica como comb inacao
near de vi, Vv2 ., vn

Ce um observador identiF icar necessidades de um

Viwvo, outro observador, anaiisando en



contrara as mesma necesidades, ou seja,

dor preferenciai

DEFINICAO N? 4:
Oeja 8 Cvi, V2 . vn) base de V, vV pertencente
a V.(v V) onde V é dado como v = ai vi + a2.v2 +

Chamamos estes numeros ai ..., an de coordenadas de v

Assim, ao identificar as necessidades de um inclividuo
de acordo com um padrdo, temos que a d iPerenea da

determina a situacdo do individuo frente ao padréo

Exempl o

Sendo B Filosofia de Vida base finita, conhecicia que
determina a qualidade e a quant idade do necessario

Sendo vVvi comunicacdo na base da filoso-fFia de vida,
temos o estado em que o individuo se encontra em vi pode ser
lgual ao estado em vi da base de Fi losofia de vidd ou diferen -
ter

Se 0 estado em vi que se encontra é igual ao vi da

base, o estado que resulla é zero ou equilibrio na base finita.

Ix.ajis..f.prmac?es lineares das necessidades

DEFINIC20 N2 5:
Sejam V e U dois espacos de necessidade. Uma trans
Formagdo iinear (aplicagcdo linear) ¢é uma funcdo de V em

W onde (F: V -4 M, que satisfaz as seguintes condicoes-



i) quaisquer que sejam u e v € V onde:
F(u+v) - F(u + F( v
1> quaisquer que sejara K constante e v € V
nk » v) ~ k , f(v)
Apl icacao
Lm um conjunto com N ® £u,vJ ~ estado A, onde ocorre
uma mudanca de estado em que o estado B é igual a N2 ~ £w,yj,

temos que w ~ 2v e y ~ 2v

i) sendo u + v um estado, se aplicarmos uma funcdo ¢»
temos que 2 (u+v) 2u + 2v o que corresponde a funcdo F plicas
da em u e ¥« fungdo F aplicada em v, onde ( F (u) + F (v) ).

1sto significa que uma transformacdo linear de uma
necess i dad ou seja, a mudanca de estado (de um organismo) de
uma necessidade V ™ (ufv) observada é igual a soma da mudanca

de estado das sub necessidades.

i) F Bv) aF (v)

A man ifestacdo C'a vezes) de uma necessidade em um
dado organismo é igual as mani testacoes ("a vezes) desta ne-
cess idade em um outro estado do organismo. 0 que muda é a dife-1

renca de um estado para outro
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DEFINICAO N2 6-
Necessario ¢é a diferenca entre dois estados, onde um
ontitio pela transformacao (aplicacado de uma funcdo) no outro
(se as necessidades mudangas - seguem as propriedades das
transformacg5es) .
0 necessario pode ser identificado pelas manifesta-
tia necessidade (sentido, direcao e intensidade)

ponto de aplicacdo da necess idade (onde ela manifesta)

dois espagcos de necessidades V e W e uma
de W {vi wi , «, wn elementos
w uma unica linear
v —) W tal que T (vi) wi , T (vn) wn
Isto significa que, ao aplicar uma mudanca de estado
(T) onde existe uma condicdo ! inear de necessidades

leva a uma combinacdo linear (um e

DEFINICAO N2 7:

Sendo T V -> W uma aplicacdo linear. A imagem de T ¢
0 conjunto das necessidades w pertencentes a W, tais que existe
uma necessidade v pertencente a V que satisfaz T(v) 7 W.

Ou seja:

Im (T) - w€W, I(v) 1 W para algum v E V.



SO0 existe Imagem apds aplicar a transformacdo e o es-
tado atual é a imagem do estado anterior. Assim, se 0 organis-
mo se encontra em um estaao e muda o necessario se manifesta»

Desta forma, pode-se identificar o necessario pela mudanca de

estado

DEFINICAO NE 8:

Dada uma aplicagcdo ou. funcdo T: V — W diremos que T
€ injetora se dados n € V, U€ D com T (u) = T(v) tivermos u=v,
ou equivalentemente, 1 é injetora se, dados u, v pertencentes a

V.com u ? v, entdo T(u) # T(Vv).

T ndo injetora

Quando duas necessidades | inearmente independentes,

aplicadas a transformacao, continuam i ndependentes
(cada qual com o seu a transformacdo é dita 'inje
tora ou seja, quando duas necess
mente independentes, aplicadas a uma transformacao,

mesmo i nao Iinjetoras

As necessidades Iinjetoras s&o reverssiveis

Quando se diz que um automovel, telefone,
sidades, o0 que ndo sdo, naoa mais e do que a transformacdo de

duas ou mais necessidades cujo necessario (representado por au-
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tomovel, telefone) é irreversivel.
Q automodvel é necessario da locomogdo e auto est ima.
U telefone é necessar 10 aa comunicagido e repouso« Uao ndo id-

jetoras as funcgbes das necess idades cujos necessar!os ee alte-

ram por razodes culturail s.

DEFINICAO N2 9:

A aplicacédo T: V — W serd sobrejetora se a imagem de
T coincidir com W, ou seja, T(U) = w. Em outras palavras, T se-

ra sobrejetora se dado w C W, existir um v € V tal que T(v>- w.

injetora-sobrejetora injetora-ndo sobrejetora

transformacdo no estado A teremos a
no estado B, Se ndo apareceu nenhuma
necessidade no estado I a transformacdo é sobrejetora.
Se apresenta um Problema em relacdo a duas necessida-
des e que atendidas na funcdo sobrejetora ainda se manifesta

problema, existe outra necessidade que deve ser atendida,.

DEFINICAO N2 10:

Uma transformacdo é dlla irreversivel, se for sobre
jetora e injetora. Nesse caso, saber gijal € o necesario sO0 ¢

possivel quando a transformacao for inversivel, pois que a par-

tir do momento em que foi aplicada uma transformacado, o iIindivi-

duo passa para um estado 3, sem que nenhuma necessidade apare-
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ca. Esta é outra maneira ae saaer qual é o necessario»

Exemplo: se um individuo manifesta uma determinada
necewsidade e aplicando uma transformacdo (aporte do necessa-
rio), ao cessar a manifestacdo, o0 necessario daquela manifesta-

cao é reconhe<ido,



CAPITULO 3

Curso das necessidades

Sabemos que a necessidade produz mudanca de estado.
Como se afirmou no presente estudo, pretende-se hipoteticamen-
te, descrever o curso dinamico da passagem de um organismo de
um estado para outro,

Para tanto, torna-se necessario utiiizar recursos se-
manticos pre-existentes e neologismos unicamente com a finali-
dade de fTacilitar a exposicdo do tema.

Como j& se viu, o sentido, direcdo e intensidade de
uma necessidade sobre um estado do organismo, sdo manifestacdes
dindmicas da necessidade sobre um ponto de aplicagcdao» 0 ponto
de aplicacdo pode estar na unidade orgéanica, organismo ou meio,

como mostra o quadro a seguir
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PaiwnstE.a.cdo do_£fursQ das necessidades

Denomina-se PERCEPTO a tendéncia ou seja: o sentido,
direcdo e Iintensidade ae uma nesessidade»

0 estado em que o organismo se encontra (ESTADO A),
contétm a ecessidade. Quando uma necessidade se manifesta atra-
vés de um percepto, é uma necessidade perceptiva, que represen-
ta geometi-micamente a busca do necessario.

Desta Forma, um organismo em um estado A, pode ter um

percento t uma necessidade perceptiva.
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Considerando que a mudanca de um estaco para outro
depende do sentido, direcdo e intensidade da necessidade e,
sendo a diferenca entre dois estacos onde um é obtido por
transformacdo no outro, ou seja, pela aplicagcdo de uma Funcéo
lie necessiriade, amudanca de um estado depende do outro, Esta
dependéncia pode ser reconhecida como DEPENDENCIA PERCEPTIVA e
indica o necessario, porque a imagem ‘‘mostra’ o necessario.

Uma necessidade pode mudar o estado de um corpo. Es-
tas manifestacdes ocorrem interna ou externamente ao organ i Smo
ou unidade orgéanica. Desta forma, a dependéncia podera ser DE-
PENDENCIA PERCEPTIVA INTERNA ou DEPENDENCIA PERCEPTIVA EXTERNA»

A dependéncia perceptiva indica a -Funcdo a ser aplicada»

Reconhece-se que uma necessidade atua sobre um meio

ou ponto de aplicacao.



forma que o organismo muda Q
meio nterno ou erno pode mudar o estado do organi smo,
organ i smo
Guando a dade de um organ ismo um
; a, um meio

5t fcu i0 pode ser passivei de uma mudanca de esta

Este meio pode ser reconhec ido como MEIO PERCEPTIVO
INTERNO ou MEIO PERCEPTIVO EXTERNO. O
tun>; injetora

Quando o meio, em seu estado atuai, ndo For percepti-
~is. « Ponto de aplicagao, mas néo
era MEIO NAO PERCEPTIVO INTERNO e MEIO NAO PERCEPTIVO EXTERNO
U mei

ra

Quando o0 meio passa a ser ponto de ap licacao da ne

cessidade e possibilita a mudanca de estado de um organismo,
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atende a -Funcdo da necessidade injetora e este sera um meio
conceptivo, pociendo ser: MEIO CONCEPTIVO INTERNO e MEIO CONCEP-

TIVO EXTERNO.

Pode-se supor que um meio possa ser: perceptivo
conceptivo; nao perceptivo e concept vo; perceptivo e nao con
ceptivo; ndo perceptivo e ndo concept vo.

Quando um organismo, por acdo de uma necessidade, en-
contra um meio perceptivo e conceptivo, executa um movimento
passa para outro ESTADO»

As leis que regem estes fenomenos poderdo ser cunhe-
cidas como CONCEPTOS- Concepto € a funcdo de uma necessidade,

ou seja, a regra para a mudanca.



ESTADO B

A cada concepto (-Fungdo) corresponde um concepto in-

verso ..

for
tivo
para

cao

Guando o meio iInterno ou externo nédo for perceptivo e
conceptivo (funcdo ndo injetora e sobrelJetora) ndo concep-
ou ndo perceptivo (funcdo ndo injetora e ndo sobrejetora),
tornar-se perceptivo (Funcdo injetora) ou conceptivo (fun-

sobrejetora), deverdo ocorrer mudancas ou no organismo, ou

no meio, ou em ambos

de estado, quer no meio, quer no 0l

ganismo, Poderdo ocorrei- atrave de estados interrediar ios, di

Ferentes do estado atuai do meio, do organismo ou de ambos. Co

mo poderdo ser estados que atendem a perceptos ou conceptos,

Poder-se-a4 consider a-l1os MECANISMOS PERCEPTO CONCEPTIVOS PRIM4

RIOS.

Os mecanisinos percepto conceptivos sdo mecanismos ac-
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transformacdo de estados ou seja, mecanismos de tras-Formacdo de

Fung oes.

0 meio que possa tornar-se conceptivo para um orga-
nismo, através de mecanlsmos percepto conceptivos, podera ser
um meio conceptivo secundario interno ou externo.

Os mecanismos percepto conceptivos podem ser: prima-
rios, secundarios e externos.

Un mecanismo percepto conceptivo sera primario, quan-
do a necessidade, através de estados intermediarios ao organis-
mo, atua sobre um meio interno ndo perceptivo ou ndo conceptivo
transformando fungbes ndo injetoras ou ndao sobrejetoras em in-

jetoras e soorejetoras



0 MECANISMO PERCEPTO CONCEPTIVO SECUNDARIO ¢é aquele
geij a necessidade, através de estados intermediarios do orga-
nismo, atua sobre um meio externo perceptivo, conceptivo néo
perceptivo ou nao conceptivor

O MECANISMO PERCEPTO CONCEPTIVO EXTERNO se manifesta
quando as mudancas de estado do organismo dependem da acdo do
meio sobre o organ ismo.

Os mecanismos percepto conceptivos externos ndo obe-

decem as leis da funcdo, e seguem principios da relacao.



CAPITULO IV

PRINCIPIOS DE AUTO SUFICIENCIA E AUTO INSUFICIENCIA

Diz-se que um organismo tem AUTO SUFICIENCIA INTERNA,
quando, por si e em si mesmo, executa ura movimento e atinge o
um novo estado segundo o sentido, intensidade e direcdo da ne-

cess idade,

A auto suficiéncia interna sera PRIMARIA, quando a
atuar exclusivamente em unidades organicas de um
organ ismo, na passagem de um estado para outro. Neste caso, 0

meio interno é perceptivo e conceptivo

Quando uma unidade orgénica em um estado sob acdo de
uma necessidade cuja tendéncia a outro estado depende de esta-

dos interinediarios provocados por mecanismos percepto concepti-
vos primarios que provoquem mudancas na unidade, a auto sufi™

ciéncia interna passa a ser SECUNDARIA



De acordo com o Curso das Neci

pio pode ocorrer quando 0 meio Interno nao perceptivo e,

mbor a concepti mecanismos cepto concep-

suficiéncia interna sera TERCIARIA quando a
mudan interna unidade orgénica depender de necessarios ex
ternos a unidade e internos ao organismo (ex Calcio).

Isto ocorrera quando a unidade organica utilizar um
meio conceptivo interno secundario, por acado de mecanismos per

cepto conceptivos primarios ou secundario

Diz-se que um organismo tem auto suficiéncia EXTERNA,
quando por si mesmo, busca 0 necessario no meio externo atravét
cie mecanismos percepto concept ivos.

A auto sufieiéncia sera PRIMARIA, quando o desloca
mento se processar sobre um meio perceptivo e conceptivo e O

organismo atinja outro estado (ex.: Respiracao).



53

Quando o meio externo for conceptivo e ndo perceptivo

e, por acdo dos mecanismos percepto conceptivo primarios, o or-

ganismo passe a ser perceptivo a auto suficiéncia serada SECUND4-

A auto suficiéncia externa sera TERCIARIA, quando o
organismo provocar no meio externo, atraves de estados interme-
diarios produzidos por mecanismos percepto conceptivo secunda-
rios, que alterem o meio externo para que este se torne percep-

tivo e conceptivo (ex.: predador).

Diz-se que um organismo tem auto insuficiéncia inter-
na, quando por si em si mesmo, executando mudanca de estado,
nao atirige permanentemente ou temporariamente outro estado se-
gundo o sentido, direcdo e Iintensidade da necessidade.

A insufFiciéncia sera PRIM4RIA guando o meio interno
da unidade orgéanica de um organismo ndo for conceptivo. A mani-

festacdo da necessidade pode ocorrer por um estado intermedia-



rio produzido por mecanismos percepto conceptivo primarios.

Quando o0 meio externo da unidade orgénica e interno
ao organismo nao for conceptivo, a insuficiéncia interna sera
SECUNDARIA e a manifestacdo da necessidade pode ocorrer por es-
tados intennel iarios provocados por mecanismos percepto concep-
tivo primarios e/ou secundar ios.

A insuficiéncia sera TERCIARIA, quando o meio interno
e externo da unidade organica e meio interno do organismo, nao
for conceptivo - a manifestacdo da necessidade pode ocorrer por
estados intrmediarios produzidos por mecanismos percepto con-
ceptivo primarios e/ou secundarios»

A diferenca do estado anterior e o estado intermedia-

rio, indica o necessario»

Princip auto insuficiénc la». £iitjErjia

A insuficiéncia sera EXTERNA quando, através de meca-
nismos percepto conceptivos um organismo' por Ssi mesmo nao
cuta, parciai ou totalmente, o deslocamento provocado por uma
necessidade.

A insuficiéncia externa serd PRIMARIA quando o deslo-
camento se processa sotire um meio externo nao perceptivo e con

centivo.



& insuficiéncia sera SECUNDARIA gquanao o meio efor
perceptivo e ndo conceptivo.
n Insuficiéncia serad TERCIARIA quando a agdo do meio

wOr contraria a necesssdade do organismo.



CAPITULO V
CLASSIFICAGSO DAS NECESSIDADES DOS SERES VIVOS

Necessidades sao entes dos seres Vvivos representadas
Pel;i tendénc; a de busca do necessario e identificavel s em esta

dos do organii smo.

is  necessidad formam uma base de necessi dades, cu
Jos conjunto-:-1 ou conjuntos de sub nece-ssidades, representam es
pacos ou sléb espacos ae necessidades, onde a cada sub necessi-
dade corresponde um Unico necessario..

Pode-se reconhecer uma necessidade através daquela
que representa o conjunto (V> ou de qualquer outra que compbe o
mesmo sub espaco.

Como foi demonstrado, o espaco das necessidades do
ser vivo pocie ser visto como uma BASE. A esta base denominamos
base- das necessidades do ser vivo. A base das necessidades pode
ser Finita e pode ser representada como a soma de todas as ne-
cessidades que compdem a base. As necessidades que compdem um
sub espaco sdo as necessidades do sub espaco oe necessidades da

nase



Quando a base de nece
conjuntas de um unico suo espagco e este sub
espaco representa da base, o conjunto de sub ne-

ico e as necessidades deste ser

Quando a base de necessidades de um ser vivo e
da poir um ou mais conjuntos de necessidades bioldgicas de um
sub espaco e de outro sub espaco onde a base representa os dois
sub espacos diferentes, um sera o bioldgico e o outro sera um
suo espaco de necessidades sociais.

Quando a base de necessidades de um ser vivo é Fformar
da poi- um sub espaco de necessidades bioldgicas, outro sub es-
paco de necessidades sociais e un terceiro diferente dos de-
mais, este serd o sub espaco de necessidades psicoldgicas.

Por outro lado, as necessidades bioldgica e social,
mfazendo parte de uma mesma base que contém dois sub espacos
pela interseccdo de sub necessidades, como Foi comprovado, a
soma das necessidades, bioldgica e social, é a necessidade bio-
social, gue ndo é a reunidao das duas.

Da mesma Forma, se um determindado ser possui nheces-

i dade a interseccado da psicolégica com
gica e a necessidade necessi-
i cologica com ial.
K Existe uma
mo se e<Fossem neces Iidades. Necessarios sdo a consequéncia de
estados di-Ferenci ados, onde o0 necessar to surge pela trans-Forma

cao de um estado em outro
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man i —

festacoes de necessidade (sentido, direcdo e Iintensidade) e pe-
lo ponto ne aplicagdo da necessidale e man i -Fe-st
A qualidade e quantidade do necessar 0 pode ser mediu
de outro
cagao provocada pela unidade organica ou organisino no meio
Outra forma de medida do necessario.
nelo sentido, direcado e intensidade da necessidade
Como por definicdo a cada necessidade corresponde um
unico necessario, a classificacdo dos necessarios devera ser

feita a partir da c



CAPITULO VI

REVISSO DA LITERATURA

0 presente estudo, como ja. foi afirmado, remonta ao
ano cie 1977, quando os docentes de enfermagem psiquiatrica da
Uni versidade Federal de Canta Catar ina deci diram aplicar no en -
sino e pratica desta disciplina, a Teoria das Necessidades Hu-
manar, Basicas. Cabe ressallar que, dentre as mulliplas tentati-
vas de construcado de um referencial tedrico para a enfermagem
psiquiatrica a partir da proposta original de Horta (1979),
Corréa (1980), Spricigo (1983) e Paula (1985), por circunstan-
cias da formacdo especifica em cursos de poés-graduacdo, abando-
naram temporariamente o foco de interesse na teoria de enferma-
gem e desenvolveram temas especificos que satisfizessem o0s qui
sitos exigidos, na época, para a conclusao de suas disserta-
cOes.

Us estudos reflexivos de Paula (1985) sobre doenca
mental serviram de base para o direcionamento da sua disserta-
cdo de mestrado que aprofundou o reconi-.ecimento do pensamento
de autores de enfermagem e enfermeiros psiquiatricos sobre as

diversas abordagens de saude e doenca mental



0 material Oibliogr<ifico introdutério deste autor no

referido estudo, e retornado no presente como revisdo bibliogra-

fica,

Evolucédo do Pensamento Psiquiatrico

O homem, desde os tempos imemoriais, é impelido a en
contrar 0 desconhec ido. 0 conhecimento pode

pelo menos, tré
Pirical filosofica e cientifica

0 conhecimento empirico é aquele que advem da expe

Para os empiristas, a fonte do conhecimento é tirada

cia exper
O conhecimento filosofico é um saber puro universal e
0 conhecimento cientifico é um saber culto particu-
l1ar
A PSiquiatria, como ramo das ciéncias apl
dica—-se ao o Pre

sente, ultrapassa
perplex dade humana frente
conceitos de saude mental

Do empirismo ao saber cientifico ainda nédo esgotado,
passando pela filosofia, a psiquiatria, na
tivos tem, historicamente, tentado conceituar a doenca mental,
compreender sua origem, INnterpretar o comportamento humano
erente a este saber e propor medidas terapéuticas que visem a

recuperacdo do estado de saude



i3ara Alexander (1963, p. 28-37), "trés tendénciasba-
ser tracadas até os tempoe mais antigos 1) a ten-
tat sva plicar as doencas da mente em termos fisicos, isto
e, 0 método organico; 2) a tentat iva de encontrar explicagao
Psi para a coes mentais; e 3) a tentat iva de
lidar com acontecimentos inexplicaveis por meio de magia”.
Enquanto o homem nao expl icava o corihecimento das
reacdes do seu proprio organismo e da natureza,
doencas como consequéncia
bre-humanos e sobrenaturais, advindo a conotacdo de que doenca

o homem Ferido os preceitos d'Vvinos,

ou as relagbes naturais. Este método, magico, cienti-
ficava o0s comportamentos caracterizavam a loucura. sempre
no sentido mistico, ivo ou destrutivo e
mento compelisatorio de contas quando oi compor-
tamentos eram destrut ivos, uma vez ivindade estava ofen
vlida o tratamento era concentrado ificio

Quando
tica acarretava ivos e

individuos de projecao social, mesmo sendo desviantes, estas
Pessoa> eram protegidas e podiam usufruir dos beneficios da
loucura mistica.

Em sua revisao historica, o mesmo Alexander alerta
que o0 progresso da medicina ocorreu a partir do momento em que
esta ciéncia se libertou das teorias animisticas. U mesmo autor
afirma- "os filésofos racionalistas gregos dos séculos VII e VI
antes de Cristo, introduziram os fundamentos do pensamento

cientifico'. O desenvolvimento da medicina, nesta época, cuimi-



10U com os postulados hipocraticos (460 - 370 A.C)) - L

mam a relacdo das doencas a causas naturais. Neste momento;, a

ganica da doenca mental. Tratamentos realizados no periodo cia
aiiordagem magica, que visavam libertar os espiritos (Egito),
continuaram a ser praticados ap0s o desenvolvimento da teoria
hipocratica, agora como tentativa de tratar causas organicas
Como exemplo, pode-se citar a trepanacdo, que passou a servir
corno meio para diminuir a pressdo intracraniana. A partir do
entendimento de que a doenca era de origem organica, 0Ss compor
tamentos, efeltos das causas, requeriam tratamentos
tas. Deste modo, ao longo da histdria, as descobertas clinicas,
relacionadas com a biologia, a fisica e a quimica, pasam a ser
aplicadas no tratamento da doenca mental e culminam com o cho
la, eletroconvulsoterapia, a
psicocirurgias e, modernamente, o0s ps!cofarmacos e outras subs

tanc ras que alleram a quimica

met odolég i ca surge no final do século

XIX e inicio do culo XX, quando sao introduzidas as concep
freudi anas sobre a origem das doencas men'cais,

cionadas com as allera«oes no desenvolvimento da personalidade
No meétodo psicoldégico, o0s comportamentos sdo Vvistos como decor
rentes do estada emocional do paciente- Considerado o
emocional, o0 tratamento deve ser dirigido para o trabalho de
desenvolvimento da personalidade, para a descoberta da origem
das dificuldades, como meio para resolucdo dos conflitos emo-

cionais do paciente.



, Um novo movimento aparer nos Estados Unidos, em
1905, denominado psiquiatria social . Ficava assim conhecido em
razdo tio reconhecimento das influénc:as do ambiente social so~
bre o doente. A psiquiatria social, na sua origem, propde que 0
Individuo mentalmente enfermo, em ultdima analise, é o nucleo da
atencao da psiquiatria e o0s tratamentos socials, visam diminuir

as rea¢Ses do enFermo ou do grupo social, provocados pela doen

ca
A partir da década de 40, surge a tendéncia de com
mental -fora dos limites da identidade pessoal
do doente tendéncia, denominada por Jaccard (1981), de
entende a doenca mental como um problema
cuja origem pode ser: ral, macrossocial, ou puramente

liiigui

Os conceitos de doenca e a compreensdo da doenga men
tal, 40 objetos de estudo de diwversos autores como: Aiexander

,  Blaya (1961), Foulcault (1978) que, convergindo
gun aspectos e divergindo em outros, tentam relacionar a psSi

quiatria a momentos histdricos, cientiiicos, politicos, econo-

A, abordagem da doencei mental é assunto ainda
gotado, uma. vez que nenhuma proposta foi consiaerada totalmente

concludente e satisfatoria

7 Na literatura, preliminarmente consultada, verifica
mos que na producdo cientifica da enfermagem psiquiatrica as
colocacbes sobre saude doenca mental variam segundo as diver

as correntes de pensamento; quer sejam da medicina

ca ou derivadas do proprio pensamento da enfermagem



e Hofling (1974, p. 14), preconiza: 'estar cou
saude é estar adaptado”.

' Traveibee (1982, p. 13-14), analisando o conceito de
saude mental, concluii *a saldde mental ndo se constitui somente
algo que uma pessoa possui sendao algo que uma PsSsS0& £ >

A doenca mental, de acordo com Irving (1979, p.6), "é
uma doenca de ajustamento, uma maneira defeituosa de viver e
seus sintomas s380 expressos na maneira como uma pessoa Se com-
porta’.

Quando o enfoque é colocado sobre a assisténcia e
hospital psiquiatrico, temas polémicos para as comunidaaes
cientificas ou para outros segmentos de representagdo da socie-
dade, h& um consenso populista observado em varios paises, in™
clusive no Brasil, em prol da desmistificacdo da loucura. Toda-
via, ao mesmo tempo em que 0s hospitais, por pressdo dos técni-
t'Cb OU. da sociedade ciirieni 1jcts portas, a psiquiatria e a doenca
mental atingem um ponto critico, como afirma Baillon (197U> p«
29) 'a opinidao publica escandaliza-se um pouco mais com as con-
dicbe-5- materiais desastrosas dos hospitats psiquiatricos e a
insufic iéncia gritante do seu pessoal".

! Frente ao exposto, pode-se considerar que a doeng
menta! estad sujeita a muitas abordagens por parte dos profis
sionais de saude e a assisténcia psiquiatrica pode depender do
tipo de abordagem que estes profissionais utilizam.

J U que estd em questdao para -Jaccard (1981, p. 51) néo
€ a busca ce uma teoria verdadeira e sim “qual seu grau de

probabilidade a Iluz das observacdes que dispomos’ e: "Em que



acordo com a literatura previamente consultada,
confirmada por Jaccard, psiguiatria descritiva tem um ponto
comum em qualquer aboraagera através da descricdo dos sintomas
de doenca mental. Entretanto, no momento em que sdo feitas ten-
tat ivas de definir_doenca, interpretar o comportamento e propor
tratamento, gs estudiosos se posicionam em teorias rivais.
Jaccard propSe que, frente a doenca mental, .trés
abordagens sao possiveis - a organicista, a psicanalitica e a
sociologica, que vao determinar teorias e praticas bastante di-
vergentes e até mesmo incompativeis
v - a abordagem organicista, também deneminada médica, atribui
latores organogén i cos como agentes causais de doenca mental;
a abordagem psicanalitica ou psicolégica, respaldada na teo
ria freudiana ou em outras decorrentes desta, como a psiquia-
tria dinadmica, explica a doengca mental através de fatores
psicogénicosi
- a abordagem socioldgica, quando subdividida por Jaccard em
sistémica atribui como causa de doenca mental fatores micros-
soclais; enquanto na abordagem sacrificial a doenca estd na
sociedafle e a_abordagem politica relaciona a doenca mental a
fatores micro e macrossociais.
0 quadro resumo a seguir explicita a proposta de Jac-

card



ABORDAGEM

1. Médica

2. Psicanali
tica

3. Sistémica

4. Sacrifidal

5. Politioo

QUADRO 1 - RESUMO DAS ABORDAGENS SOBRE

PARTIDARIOS

Neurologistas e psiquia
tras organicistas.

Partidarios de uma psi
quiatria dinamica e to
dos os que se conside
ram freudianos.

Certos psiquiatras e
certos psioolégos que
estudam a patologia da
comunicacao. A escolade
Pala Alto, Bateson, Eo
wen, Lidz.

Psiquiatras e soci6logos
como Laing, Szasz, Goff
man, etc.

Psiquiatras e socidlogos
como Cooper, Basaglia ,
Jervis, 11Mlingshead
Redlich.

Fonte: JACCARD, 1981

DEFINICAO DA
DOENCA MENTAL .

As doencas mentais sdo do
encas do cérebro.

Estado de perturbacdo afe
tiva ligado a historia -
(infantil) do paciente.

A doenca mental é oonse
quéncia de comunicacdes ~

familiares ou Microsso
ciais patogénicas.

O rotulo de "doenca men
tal’™ tem por funcdo esticr
matizar e punir o compor-
tamento dos membros da so
ciedade que se desviam da
norma.

A doenca mental é umadoen
ca social, ligada a opres
sdo e exploracao do pacien
te.

DOENCA MENTAL

INTERPRETACAO
DO COMPORTAMENTO

O comportamento "anormal” re
sulta de uma deserdem biolo
gica mais ou menos grave se
gundo a doenca.

O comportamento € sintomati-
co dos problemas emocionais
do paciente.

O paciente reage com sinto
mas as manipulacdes de que
é objeto.

O paciente reage com uma "es
tratégia obliqua"™ a sua viff
mizacao e a sua exclusao.

Reacdo de revolta ante uma
situacao considerada insupor
tavel.

TRATAMENTOS

Tratamentos de choque, neuro
lépticos, cirurgia do cére
bro.

Psicoterapia que permite ao
paciente descobrir a origem

de suas dificuldades.

Terapia coletiva de maneira
que a familia ou grupo tenha
um melhor conhecimento de

seu funcionamento e possa mo
difica-lo.

Ndo rotular o paciente. Tra
ta-lo ccmo um individuo com

direito e deveres. Respeitar
sua vontade.

Lutar para uma sociedade mal
justa.



Historicamente a abordagem da doenca mental, sob o
ponto de vista organico, é imprecisa. Pode-se, entretanto,
apontar como um dos marcos nistoricos, a teoria hipocrati ca
(460 A,C») que, embora nédo reiacionasse o cérebro como dérgao

afetado pela doenca, explicuva como causa de doencas, as alte-

O progresso rgcoes organicas da doenca mental
acompanharam o0 desenvolviniento das ciéncias b
ral, principalmente da anatomia, fisiologia, bioquimica, <Farma
cologia, microbiolog
que apoiam as teor Ccitadas
por Kaplan (1984, p concordam
gémeos. 0s estudos que e rel iedade, demons-
tram ,. segunno ikaplan, que o que é herdado t 1iima
Os estudos sobre gémeos, entretanto, apoiam a idéia
de que o Fatores genéticos desempenham um papel
cao para certas doencas mentais.

Sob o0 prisma cia organicidade e levando em conta as
sobre doenca mental, Kaplan declara: "a mais obsti-
mFiel ao passado aFirma que a esqui uma

i ou Funcional em

algum  si néo é o I ga
tor iamente, o a-Fetado

A teoria do erro genet icamente congénito,

especula a possibilidade da existéncia ae uma proteina, a tara

ein que alteraria o processo das bio amina Derivada desta



hipotese, atribui-se também como causa de doencas mentaiis o me-
tanolismo anormal da adrenal ina que forma o adrenocromo e adre-
nolutina,,

Dentre as teori«s que atribuem causa orgéanica, desta-
cam—se ainda, os estudos referentes a elevacdo das beta guobu-
linas, particularmente para a esquizofrenia

Os ultimos avang¢os segundo Kkaplan
alteracdes do nivel de imijinoglobul inas no soro de pacientes es
quizofrénicos e presenca de fatores reumatdides no sangue de
1/3 de 45 pacientes. A autoimunizacdo, por sua Vvez, permite
duas h uma relacionada a um papel geral de auo-i muni

daoe e a outra indica a presenca de auto-anticorpos presentes

0 aumento do nivel das enzimas no sangue também tem
viido oojeto de estudo de pesquisadores, Dentre as enzimas mais
pesquisadas, encontram-se as creatina-fosfoquinase, a aldoiase,
a plagueta MAO»3 e a seroglutdmico-oxalacético-lransaminase«

Postulam ainda, os partidarios da organogénese, alte-
racO0es metabdlicas anormais de produtos corporais que produzi-
riam uma intoxicacdo e, outros, suspeitam de distarbios da

transmetilizacdo bioldg ica.

a-"0.Qr.d.agem psicanalit ica

A abordagem psicanal itica das doencas mentais deve-se

a Freun. U desenvolvimento da teoria freudiana, ao término ao

século XIX e inicio ao século XX, deu uma nova luz para as ten-



tativas de explicacdo das doencas mentais-

Q suporte tedrico proposto pelo criador cia psicanali-
se admite a concepcdo do psiquismo em trés segmentos didatica-
mente definidos, quais sejam'- consciente, pré-consciente e in-
consciente

A teoria cios conflitos e o efeito da proposta origi-
nal ce Freud deram origem aos estudos de Alexander, -Jung e ou-
tros psiquiatras de Zurique.

A psicanalise, além de demonstrar-se através dos par-
tidarios e dos dicidentes de Freud, deu origem a um novo pensar
em psiquiatria, que possibilitou o advento de novas teorias
oriundas, principalmente, dos campos de conhecimento da psico-
logia e medicina.

Paralelamente ao desenvolvimento da corrente psicana-
litica, modernamente segundo kaplan (i984), psicdélogos clinicos
e experimentais propdem teorias divididas em duas categorias'-
as gqgae postulam déficits especificos na percepcdo, atengdo e
cognicdo e aquelas que desenvolvem o conceito de predisposicao

ao estresse.

A abordagem socioldgica, diferente da proposta da
psi quiatria social qiie considera a doenca mental um defeito ma
nifesto da persomaiidade ou a eia inerente, considera que a
doengca é consequéncia da formacdo de conjuntos ou grupos SoO-

¢ lai s _g.eraaores. de doenca. Subdiviae-se, segundo Jaccard (1981)
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iy i témica, sacrificial e politica. Tal divisdao é feita

da perspectiva ideoldgica, muito diferentes, dos post:w

i‘is

/ Abordagem sistémica de acordo com Mannoni (1981, p
| Lacan, na década de 5®, introduziu o0s primeiros con
de que o ambiente humano
lingui acrescentada a teoria do dou-
ble Oind de Batenson, que influenciou a Escola de Paio Alto
Desta forma, entende-se que as doencas mentais possam

>er consequéncia de comunicag¢g3es microsociai patogénicas

- a teoria do 'double jind‘,
além de influenc iar a anoroagem sistémica, fol retomada por
Laing e Esterson ( a validade da
terminologia clinica e compreendem a doenca mental como uma
sintese de “atrib

bre a experiéncia e comportamento

# idéia de que a doenca mental é um rotulo com o qual

a oc i edade pune ¢ também ex-
pressa

Abordagem politica - a perspectiva de que a doencga
mental seja uma doenca social, ligada a opressao e exploracéao,

pode ser caracterizada pela expressdo popular citada por Ber-
linguer (1976, p. 29), ’don't leave the bram to the experts-

11 '$ yours*,
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A antipsiquiatria proposta por Cooper (1967, p» 31),
que denuncia a violéncia sutil perpetrada pelos ‘sadios' contra
os '"rotulados de louco', vai mais além e enfatiza que a violén-
cia maior em psiquiatria é a violéncia da psiquiatria e -Funda-
menta seu conceito de esquizofrenia como um ato de invalidacao
de uma determinada pessoa por outras. Basaglia, citado por
Berlmguer (1976, p. 59), chama de "relacdo de opressao e Vvio-
IEéncia entre poder e ndo poder e acrescenta que para algumas
categorias de técnicos é confiada a tarefa de mistificar, atra-
vés do tecnicismo - a violéncia, sem contudo, modificar-1lhe a
natureza,.

Para Cooper (1967, p. 16-35),. o processo de invalida-
¢cdo se Inicia no grupo microssocial, geral mente familiar e ¢

confirmado pelos servicos médicos.

Segundo Jaccard, os postulados de uma determ inad
abordagem, em definindo a doneca mental dentro desta
rica, devem interpretar o comportamento e indicar tratamento
nesta mesma abordagem. Ou seja: devem ser |ineares e coerentes
As
partidari os de uma determinada corrente de pensamento, devem

conceito da monogénese, que

organ i Ccist
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0 diagnodstico, nesta-s circunstéanc ias, deve sei feito
de acordo com a abordagem uUnica ou combi-ri<idsij teita pelo obser-
vador.

Nota-se que o Coédigo Internac tonal de Doengas rco <
classifica de doencas nas aiaordagens socioldégicas, e a separa-
cao feita na identificacdo de doencas mentais tem uma tendéncia

para a unidimensionalidade,
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CAPITULO Vil

TANGENCIAMENTO DA TEORIA DAS NECESSIDADES HUMANAS BASICAS

Os primeiros conceitos que se relacionam com a enfer-
magem psiquiatrica, segundo Traveibee (1982), tém suas raizes
na origem da enfermagem moderna, que se inicia com Florence
Nightingale e prossegue com a fundacdo das escolas de enferma-
gem na América do Norte, cuja precursora, Richards, acreditava
que o doente mental devia ser atendido, pelo menos, como alguém
que sofre uma doenga fisica.

ti  mesma autora ressalta o trabalho preventivo da en-
fermagem psiquiatrica, enfatizado por Kennedy e o advento da
compreenséo/holl'stica da enfermagem, oefendido por Taylor.

Traveibee (1982) informa que o primeiro curso de en-
fermagem psiquiatrica, para enfermeiros norte americanos, coin-
cide com o inicio do movimento de Higiene Mental. 0 referen-
cial tedrico deste curso reflete grande interesse nos aspectos
neurolégicos. A enfermagem psiquiatrica reproduz as tendéncias

da psiquiatria desta época
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Para Travelnee a atencdo psicodindmica, iniciada na
década de 40 e fortificada nos anos
gem, principalmente apés os estudo de Schwing (i940) e Meiow,
na década de 60. Nos anos 60 surgem também a teoria soc
quiatrica da enfermagem, proposta por Tudor (1952) e a teoria
sistematica cia enfermagem, baseada na relacdo enfermeiro pa-
clente, elaborada por Peplau

Na consulta realizada por Paula (1985), realizada em
12 textos basicos de enfermagem psiquiatrica, i8 artigos publi-
cados em revistas e periddicos internacionais de enfermagem
psiquiatrica, 1! tese de livre docéncia e 9 dissertacdes de mes-
trado brasileiras, 45 escritos publicados em revistas e perio-
dico*i nacionais de enfermagem, foram eneontrados autores que
expressam seus posicionamentos ou reproduzem idéias das corren-
tes de pensamento em relacdo a esquizofrenia e ou a doenga men-
ttl

" Toma-se, neste estudo, as definicdes de doenca mental
apontada pelos autores consullados como indicadore
nais na Formulagcdo do diagnost ico de enfermagem, tanto na pra
tica como no ensino cie en fermagem psiquiatrica, como
monstraoo por Fernandes (1932) e por Paula (1985)

Para classificar os autores, concei-
tos formulados por Paula: o conceito da monogénese, ou
enquadramento em uma Unica abordagem de doenga mental e o con
ceito da poli génese, que define a doenca mental em mais de uma
anorGagcm

0 conceito de monogénese é um conceito unidimensio-

Nnai. 0 conct 110 ae poligénese, emdora nao
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te holistico, apresenta uma visao rnulti fator sal.
Dentre 41 autores de enfermagem que definem esquizo-
frenia ou doenca mental verificados, nota-se que 26 autores po-

sicionam-se no conceito cia poli génese e 15 no conceito da mono-

génese

0s basicos de enfermagem psiquiatrica se-
guntio as abordagens combinada ; 8 autores a
part li- do conceito de poligénese e 4 autores fazem afirmacgoes

partir do conceito da monogénese.

kyes e imlofling (197/), Underwood (in Kalkman, 1980),
Travelbee (1982), Topaiis e Aguilera (1978), Burgess (1981),
I-iaber  (1982), Morgan e Moreno (1979),
aborriagen icanalit (in
Smoyak, , faz afirmacdo baseada na abordagem sociolégica;
Irving (1979), Mati-ney e Topai is (1962) Fagin (1973),
afirmacdOes baseadas na abordagem psicanalitica; Mereness (1973)
e posiciona nas abordagens psicanal itica-socioldgica

os autores publicados em per 6dico

cionai rie enfermagem corisullado sobre definicao de

frenia, nota-se que 5 autores obedecem o conce monogenese
e 5 autore obedecem o conceito da

(1979) , iilopKins (1982), I-lolden (1982) e Horrobin (1982) s
classi ficado na abordagem organi abordagem

ica; Koontz (1982) é ciasificado na aboraagem orgénica
psicanal itica; Mitchel (1982), na abordagem
ca; e Page (1981) e Hemmings (1982)

itica e socioldgica
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De acordo com a tese e dissertacOes de mestrado con
saltadas sobre definicdo de esquizofrenia ou doenca mental, 5
autores posicionam-se no conceito da poi(génese e 2 no conceito
da monogénese, onde: Carmo (1981) e Fernandes (1982) fazem
afirmacgdes a partir da abordagem orgéanica-psicanalitica-socio-
I6gica; Borenstein (1983), Minzoni (1977) e Lemos (1982) posi-
cionam-se na abordagem psicanalitica~socioldgica, 8catena
(1982) posiciona-se na abordagem organica-socioldgica< Spricigo
(.1983) na abordagem socioldgicav

7 Das abordagens encontradas entre os autores nacionais
que definem esquizofrenia ou doenca mental, 4 posicionam-se no
conceito da monogénese e 8 manifestam a abordagem em conceito
de poligenese, onde: Coelho et al (1978) e Muller (I95i) defi-
nem baseados na abordagem organica-psicanalitica; Minzoni e
Barini (1971), Lins (1982) e Estevan (1982) definem baseados
na abordagem organica-psicanalitica-socioldgica, Minzoni e

iencia (1977) se posicionam na abordagem psicanal

‘ sena (1965) define na abordagem sociolégica;
Ungaretti (1956) (1971) na abordagem psicanalit
Ewald (1948) define na abordagem orgéanica.

A, enfermagem psiquiatrica, como foi demonstrado por
Paula (1985), define esquizofrenia e doenca mental segundo uma
iinica corrente de pensamento ou nas mulliplas possibilidaaes de
combinacdo da abordagens médica, psicanal it ica e socioldgica.

Nota-se, no refer ido estudo, uma tendéncia dos auto-
res de enfermagem e enfermeiros para a combinacdo organica-psi-
canal it ica-soc lolég ica. Esta cornij inagcdo mu.lt i fator ia! remete

Par a concepcao hol ist ica.
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Us programas de enfermagem psiquiatrica no Brasil,
geralmente ndao seguem uma teoria holista, conforme o demonstra-
do por Fernandes apud Paula (1985), em levantamento de curricu-
los cie esfermagem psiquiatrica. Os programas ce ensino cesta
disciplina, para Fernandes, posicionam-se em uma época, ao de-
finir doenca mental, na abordagem bioldgica, em outro momento a
definicdo advem da corrente psicanalitica e em uma terceira
etapa o0 ensino passa a definir doenca mental na abordagem so-
ciolog ica.

II' Como J& foi descrito, o ensino da enfermagem psiquia-
trica em Santa Catarina, inicial mente seguiu o modelo dos pro-
gramas apontados por Fernandes (1982). Entretanto, a partir de
1977, desenvolve-se sistematicamente, a aplicacdo da Teoria das
Necessidades Humanas Basicas no ensino de enfermagem psiquia-
trica, reForcada pela proposicdao de Travelbee (1982), da enfer
magem psiquiatrica como parte integrante da enfermagem. Os pro-
gramas do Curso de Enfermagem da Universidade Federal de Santa
Catarina, védo paulatinamente abandonando o modelo tradicional e
na atualidade, o conhecimento das patologias classicas, servem
somente como referencial bibliografico para conhecimento de es-
tudantes e(professores, do pensamento que circunda outras pro-
FissBbes da area da saulde.

Como introducdo a disciplina, sao demonstradas mi-
cialmente, as concepc¢des de saude e doenca mental, segundo as
abordagens médica, psicanalitica, sistémica, sacrificial e po-
litica. Descrevem-se ainda, as propostas da Teoria da Adaptacdo
segundo Menninger apud I(yes e Hofling, Teoria das Crises segun-

do Caplan (1980) e aquelas incluidas no método méagico, tais co-
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mo as concepc¢cies misticas e oriundas da parapsicolog ia.

A enfermagem, em seus estudos com propostas que dao
uma Vvisdao holistica do homem, a partir dos estudos de Levine,
citada por Horta (1979, p. 11), desenvolveu conceitos fundamen-
tados no holismo. Nesta proposta, o ser humano é visto como um
todo dindmico e segue o principio da unicidade bio-psico-so
Cl131n

As propostas da enfermagem baseadas no holismo, coin
ciciem com o conceito de poligénese que atribui varias origens
para .« doenca mental, que pode resultar em todas as comb inacdes
possiveis tias adordagens organicista-psicanalitica-soci0l6gica

Jaccard (i98i) apud Paula (1985) tentat i

d*e abordagens de doenca mental fundamentadas nas
holistas que, a seu ver, '"conduzem a um sincretismo uperf i-
ciai, a um confusionismo deploravel e a uma harmonia facticia”.

Fravelbee (1982) apud Paula (1985) propde, analisan™

uma forma especializada da enfermagem, é parte integrante da
en i-ermagem geral -

trabaihados pelas teorias de enfermagem, sdo apl icaveis na en-
fermagem psiquiati fca. Travelbee, ressalla ainda a importancia
00 conhecimento da dindmica do desenvolvimento da doenca e as
razoes que explicam o tratamento. Para esta autora, tais conhe-
cimentos $80 fundamentais para a relacdo pessoa a pessoa,
serem o0s principais fatores que afetam o comportamento do pa
ciente. A mesma autora defende a premissa de que ''somente o0s
enfermeiros profissionais podem e devem decidir e guiar os des-

tinos da enfermagem* e acrescenta: 'a enfermagein psiquiatrica



pode ser definida como um processo interpessoal, pelo qual o
enfermeiro ajuda uma pessoa, familia ou comunidade, com o obje-
tivo de promover a saude mental, prevmir ou enfrentar a expe-
riéncia da doenca e do sofrimento mental e, se necessario, con-
tribui para descobrir um sentido a estas experiéncias”™
v Horta (1979, p. 29), propondo a Teoria das Necessida-
des Humanas Hasicas afirma Enfermagem é a ciéncia e a arte de
assistir o Ser Humano no atendimento de suas necessidades basi
de torna-lo independente desta assisténcia, quando poOssi-
vel , pelo ensino do auto-cuidado, de recuperar, manter e promo-
ver a saude em colaboracdo com outros profissionais'.
A enfermagem, tendo como entes concretos as necessi-
s, cujo habitaculo é o Ser Humano, desenvolve com este, na
condicdo de ser ndo objeto, uma relacdo pessoa & pessoa. Desta
forma, a relacdo que se estabelece, determina um curso de ini-
cio, meio e fim» Consoante Travelbee (1982), o fendbmeno de acéo
e interagcdo denomina-se processo interpessoal»
Sendo a enfermagem a ciéncia e a arte de assistir o
Ser Humano no atendimento de suas Necessidades Humanas, prefe-
riu-se detinir a enfermagem psiquiatrica e esta parte da enfer-
magem, como um processo interpessoal pelo qual o enfermeiro as-
siste o0 Ser Humano no atendimento de suas Necessidades Humanas
Bas ccas»
A partir da proposta de Horta (1979, p. 38), muitos
questionamentos tém sido levantados. iJm dos pontos de divergén-
cia e polémica surge ao concei to de necessidades oferecido por

" A

Horta (1979, p. 38), que abre esta discussdo quando refere: "ha

mullos <concellos; nenhum deles sat isfap ienamente, mas é pos-



sivel estabelecer bases -Fundamentais para -Futuras indagacoes,
aoordagens e reformulacdes'

/ocando o0 conceito da monogénese tirado das afirma-
zoes de Jaccard (1981), contraditério a possibilidade do con-
cello da poiigénese raido das leis, principios e conceitos
holist icos que inte £ 0S quOstionamento
nossa prat ica profissional, decidiu-se tangenciar a obra
Horta (1979) para, a partir deste novo enfoque, reafirmar o

concei to i-iol istico da enfermagem.

Ag-l-icacdo..do cori-structo de necessidades dos..seres..v.Lygs.

Segundo o0 que -Foi demonmstrado, o0s seres Vivos poOs-
suem necessidades.

Considerando o postulado enunciado por Horta (1979,
P,.28): 0 ser humano "é parte integrante do universo dindamico e
como tal estd sujeito a todas as leis que o regem no tempo e no
espaco’.

Podemos concluir que: as mesmas leis e principios que
se aplicam, aos demais seres vivos, resguardadas as especificies-
dades do ser humano, podem ser inferidas ao homem.

Gabe-se de duavidas de enferme(ros em relacdo aos en-
tes cia enfermagem. Lntre estas, verifica-se que, t ndependente
do reconhecimento dos entes como objeto de estudo da enferma-
9em, autores como Souza et al (1985) alegam que "a assisténcia
ao lier humano no atendimento ae suas necessidades basicas pode

ser executada por varios outros profissionais, pr incipalmente
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Pelos da area da saude Ora, se Horta, propde o auto cuidado, a
assisténcia ao ser humano no atendimento de suas necessidades
pone ¢+ eito em tese, por qualquer pessoa

Segundo o que foi demonstrado, certos seres Vivos e,
entre estes o ser humano, possuem necessidades bioldgicas, p

e demonstracao fe 1ta

pela matematica, que um observador pode ver um ser unidimensio-
nalmente

A necessidade humana vista sob um ponto de
dimensiona.l pode, em nosso entendimento, R
estudo de outra ciéncia tornarmos um ente que e
a soma ou produto de outros, em uma visdo bi ou trid imensi onal,
este ente ¢é diferente de um outro e pode ser ente de outra

A comprovacdo do que foi afirmado pode ser rr:
partir dos Teoremas 1, 2 6

A ciéncia propoe o estudo de seus entes e para tanto
e necessario reconhecer, definir, descrever, exper:mentar, for-
mular leis e principios
sionai organ izacdo e sistematizacdo do conhecimen-
to

Pa,rtl'cipe das idéias advindas da obra de Horta
(1979), que prcpdbe a enfermagem como uma
conhecemos as Necessidades Humanas Basicas como 0s entes da en
fermagem

Necessidades Humanas Basicas, pelo que foi demonstra-
do nas definicdes de Estado e Base das necessidades e proprie-
dade wviii), sdo conjuntos de entes do ser humano cujas funcodes

podem ser representadas pela busca do necessario. As necessida-
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d>- ao identi Ficaveis em qualquer estado em que o individuo
encontre
0 observado (An) como esugere Tannoudj i et al
estado anterior (A0i que em um determinado
tempo chega a um estado An e um estado a seguir (n) em -funcéo
do tempo
O ind ividuo é o necessidade
como espaco Ue estados de necessidades que, frente
a um estado padrao, pode apresentar d: eFerenca. 0 estaco obser-
vado por 1 mesmo ja determina uma aplicacdo de Funcdo para
chegar outro estado
Conforme as De-Finicéies nE 5 e 6, em estado de equili
brio, ndo se man i festai» £ surgem com maior ou
inerior  intensidade dependendo do desequilibrio instalado
0 desequilibrio pode ser causado pela falta (manifes
excesso que pro
duz <I consequentemente, man i
sidade contraria, como propde a propriedade iV):

v o ser humano se distingue dos

capacidade ser dotado de poder de
imaginacdo e simbol fu
st as isticas do ser humano permitem sua unic
i
A diferenca os diversos estados em que o0 ser
humano se encontra, por acéo cora

poder de imaginacao, simbol
e poner un Passado e Futuro, que representam outros

stados, torna possivel a identificagcdo dos necessarios



determinado individuo. Isto é demonstrdvel pela propriedade das
trans Formacbes lineares das necessidades.

A transformacao linear de uma necessidade ou Funcéo
da necessidade pela aplicagcdo e exemplo da Definicdo nf 3, pro-
duz a miidanca de estado da necessidade de um ser humano obser-
vada, onde a diferenca de estado é igual a soma da mudanca de
estado das sub necessidades. Necessarios sdao as manifestacdes
correspondentes das necessidades e sdo estados de tensdao cons-
cientes ou inconsclentes resullantes das mudancas de estado do
individuo provocados pelas necessidades. De acordo com as
transformacgdes | ineares das necessidades, necessario é a dife

estados, onde um € obtido pela transformacao
(aplicacao de uma funcao de necessidade) no outro. Dutra forma
de medir o necessar io pode ser feita pela identificagcdo das ma-
nifestacbes da necessidade (sent ido,
pelo ponto de aplic segunda maneira de ver tem sido a
Forma convenci onal  dade

Apticando a Definicdo ns 4, a imagem ou estado padrao
pode ser aquela do estado anter | or,
representa o proéprio estado no quat 0 i ividuo se encontra. 0

um individuo (aquele que apre
senta o estado), outro individuo ou meio

icOes de
do ser vivo ja demonstradas, ao identificar as necessidades de
um ividuo conforme um padrdo, temos que a diferenca da od

servacdo e do padrao determina a situacao cio individuo
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ELfAr_LC"D-.do problema

A situacao ou condicdo identificada pelo individuo se
da pela comparacao ao estado em que este individuo se encontra
(Ooininio) e wum padrdo por ele mesmo determinado ou conhec i cio

L situacdo ou condicdo pode con firmada

padrdao conhecido ou desconhecido do iduo que a

Portanto, o individuo que apresenta um determinado
problema pode assim nao o reconhecer e depende de ajuda (apren
dizagem) para fazer o reconhecimento. Da mesma -Forma, o reco
nheeimento do problema pode se dar através de outra pessoa ou
observador.

Adaptando-se a definicdo de Horta (1979) ao que ja
Foi afirmado, conclui-se que problemas de enfermagem sdo situa-
¢bes ou condicbes decorrentes do desequilibrio das necessidades
finitas ou infinitas, presentes, passadas ou futuras, identifi-
cadas pelo individuo que as apresenta (ou que 0 representa), ou
enfermeiro, cuja solucdo, aporte do necessario, depende de uma
relacdo de ajuda.

As necessidades finitas sao aquelas cujo conjunto ¢
conhecido como padrdo universal e mensuravel de acordo com es-
te. A situacdo ou condicdo identificada como desequilibrio de-
liecessidades -finitas devem seguir um padrdo de atendimento lni-
versai.

As necessidades infinllas sdo aquelas cujo um conjun-

to Finito é conhecido c, portanto, segue um padrdo universal e
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contém um conjunto infinito determinaao ou ndo pelo individuo

icdo identificada como desequilibrio de ne

ct
individual na base iInfinita
A variacao da manifestacdo das necessidades Tfinitas e
infinitas de um i viduo para outro a maneira de satisfazé
la Esta sentido, direcéao

sidade das necessidades e indicada a qualidade e a quant idade
do necessario (a manifestacdo consciente comp0de
Vida).
Segundo o Curso das Necessi dades, um ser humano na
de um estado. para outro manifesta uma necessi
A manifestacdo de uma necessidade ou necessidade per-

e intensidade ou

Para que a necessidade se manifeste e atenda a funcéao
da necessidade, depenoe de um meio interno ou externo - depen-
déncia perceptiva interna ou dependéncia perceptiva externa.

As necessidades se manifestam sobre pontos de aplica-
cdo. Os pontos de aplicacdo de uma necessidade podem estar no
meio interno ou externo ao homem.

0 meio perceptivo interno é aquele que pode interagir
no meio interno de uma unidade organ ica, orgdo ou do proprio
indiv iduo como um todo.

0 meio perceptivo externo ¢ o meio externo ao homem
que pode interagir com o ser humano.

0 meio que permite a interacdo homem-meio interno -

homem-meio externo é o meio conceptivo interno ou externo. Este



meio atende a Funcdo e € reconhecido coino ponto de aplicacdo da
necess idade.

Quando o meio interno e/ou externo ndo for perceptivo
e/ou conceptivo, o inaividuo passa por estados intermediarios
por acdo de mecanismos conceptivos primarios e/ou secundarios.

As necessidades humanas, segundo as defini¢Ses de
Funcdo e de necessidades, desencadeiam transformacdes de esta-
dos internos das unidades organicas e/ou externos ao.ser humam
no. Estas transformacdes ou funcdes das necessidades determinam
as Formas de atendimento das necessidades e a qualidade e a
quantidade dos necessarios.

As funcbes das necessidades humanas basicas ou con-
ceptos, provocam a mudanca de estaco por si mesmos, de forma
direta ou funcdo injetora das necessidades, ou através de fun-
¢cbes complexas das necessidades, mecanismos percepto concepti™
vos primarios e secundarios.

As funcoes das necessidades humanas bésicas podem ser
irreversiveis ou inversiveis.

Na eventualidade de um determinado individuo permane-
cer temporar iamente ou permanentemente em um estado intermed ia-
rio que ndo atenda a necessidade, este eStado caracteriza a au—

insuficiéncia interna ou externa e o individuo passa 7 de-
pender de um meio externo que ndo atende funcdo, ou seja, é uma

U meio mexterno atua através de mecanismos percepto

0 meio interno ou externo do indivi
duo mude de estado e atenda

de, o meio percepto concept ivo externo deve conter conhecimento



Os niecan israoij percepto conceptivos externos, como foi
expresso, ndo sao -Funcbes do individuo que precisa destes para
mudar de estado. Os mecanismos percepto conceptivos sdo funcdes
de outro individuo ou meio.

Os mesmos principios da uni cidade, autenticidade e
individualidade que distinguem o ser humano devem ser os refe-
renciais da enfermagem. Assim, a enfermagem, como ciéncia,
identificando os estados em que o ser humano se encontra e, por
isSsO, capaz de reconhecer a necessidade, mantém estados de su-
ficiéncia, previne estados de insuficiéncia e reverte estados
de insuficiéncia em estados de suficiéncia do ser humano. A
prevencdo de estados de insuficiéncia futura de uma necessidade
quer seja esta presente ou esperada pode exigir a implementacdo
de estados tntermediéar ios de outras necessidades (por um deter-
minado tempo e espaco).

A enfermagem, como meio conceptivo externo, pode ser
vista como define Horta (1979, p. 29), "Ciéncia e a arte de as-
sistir o ser humano no atendimento de suas necessidades basi-
catl, de torna-l1o independente desta assisténcia, quando possi-
ve l, pelo ensino do auto-cuidado, de recuperar, manter e promo-
ver a saude ,em colalioragdo com outros profissionais".

A ciéncia da enfermagem, pelo que foi até aqui de-
monstrado, compreende o0 estudo das necessidades humanas iadsicas
e dos necessarios, dos fatores que alleram suas manifestagoes,
formas ile atendimento e da assisténcia a ser prestada.

As necessidades como entes do ser humano e objeto de
especulacdo cientifica, podem ser estudadas tanto pela sua for-

malidade (ontoldgica) quanto pela compreensdo de sua significa-



cado (fenomenoldgica)

A ciéncia da Enfermagem compreende o0 estuco cias ne-
cessidafies ontologicamente e de suas manifestacoes ou selJam, as
necessidades perceptivas e seus respectivos necessarios, Peno-
menologicamerite.

As necessidades sdo Fundamentais ou particulares. Ne-
cessidades fuiidamentais sdo agueias gue representam a busca do
necessario, as particulares representam a soma ou multiplicacao
de idad A necessidade particular é uma combinacdo li-
near de um sub espaco da base.

As necessidades Fundamentais sdo 1inearmente indepen-
/lentes (L1). As necessidades particualres sdo linearmente de-
pendentes (LD).

necessidades Ll admitem a somatéria em sua base

As necess idades

humanos tém as mesma Segundo a proprieda
viii) das necessidades, observar uma vez uma necessiciadee-
gui va le se um ser
humano manifesta uma necessidade, esta necessidade no

ser humano (i.u= U), desde a concepcdo até a morte

Vitais: a cada necessidade corresponde um unico

cessari 0. A comprovagdo de que as n itais,
dad Pela definicdo de funcdo e das propriedades iii), iv)
VIli), que confirmam equiilibrio e desequil

E.lexive.15. as necessiidade am segundo a intensi

A demonstracdo pooe ser fTeita pela

ter uma necessidade observada a vezes nada mais é do que buscar



0 neccrsario a vezes

de acordo com a propriedade vii) rer
sidade 0 mesmo a soma de
(a.b) v a
as necessi ciades humanas ira,

gque se caracteriza pela existéncia tias necessidades psicoespi
riluais. A condicdo de base inFinita foi demonstrada na Defini
cao ni 3.

¢/cljras; de acordo com a propriedade vi), as neces
sidades sdo ciclicas, posto que observar *c' vezes uma necessi-

daue, equivale a observar "a’ vezes a necessidade e depois "b"

vezes a necessidade onde existe uma constante.

cionadas como pode ser demonstrado pelos teoremas 1, 2, 3 e 4»

Cara.cter isticas individuais: a intensidade ctias neces-
sidades variam de um individuo para o outro segundo 0s teoremas
0, 7, 3, 9 e definicdo n5 Q, Qs necessarios variam de individuo
para individuo a medida que a qualidade e qu.antidade do neces"
sario pode ser determinada pela prépria PESSO 1 Conforme o
exemp lo do Teorema 9, onde a Filosoria de vida te uma pessoa ¢€
tomatia como base finlta conhec ida- deste individuo»

1 miiste uma tendéncia de hierarqu

ddo das necessidades a partir das necessidades bioldgicas, se-
gun<io alguns autorew fisiolégicas, segundo outros. Hierorquiza
cdo das necessidades a partir de necessidades bioldgicas con-
tradiz a propriedade ii) onde, ao atender N, ndo interessa que
necessario foi atendido primeiro,por que a necessidade é a mes-

mau Illm nosso entendimento, con-unde-se ne essieade b>0ldgica



com a pré condicdo bioldégica do ser vivo, ou seja, a necessidal
de "sine qua non' para que as necessidades existam. Atender
primeiro as necess idades bioldgicas signi-Fica garantir a con-
dicdo oe ser VIivo no homem, o que ndo signi *Fica hierarquia e
sim prioridade.
Pelo «me -Foi demonstrado nas necessidades cio ser v i-
percebe-se wuma organizagdo das necessidades a partir da
comb linear, onde as necessidades e<Fundainenta de
um sub espago podem compor uma necessidade part
Exemplo- a necessidade de cornunicagcdo LD é igual
enviar mensagem e receber mensagem linearmente in
dependent es.
A  motivacdo segue as propriedades das trans™ormacoe
da um
atual em relagcdo a um estado presente, passado ou t
maén i -Festa segundo o0 curso das necess idades, como
perceptiva geomeétrica da necess iri:
na busca

necessidade e sua correspondente contrdi- ia ou pelo eguilibrio

A humanas const ituem uma base de sub
espacgo ps icoldog i
muns a todos 0s seres Vivos

A interseccdo da necessidade psicoldégica em reiacao
as necessidades bioldgica e social, resulta na exisiténcia de
necessidades psicobioldgicas e psicossociais.

Para o ser humano incrementa-se na base de necessida

des : umanas a necessidade espirllual. Assim, o ser humano, além



tie necessidades psicobiolégica-j, pHicossociais, possui necessi
cades psico espirituaist

Consoante com Horta (1979, p. 40), aceitamos que 'to-
das as necessidades estdo iotimamente- inter-relacionadas> uma.
vez que iazem parte ce um todo, o ser humano, e -fundamental que
se integre o conceito holistico do homem, ele é um todo indivi
sivel, nado é a soma cie suas partes’'. Se -Fosse possivel repre-
sentar o todo ter iamos o Ser Humano N N

Entretanto, as partes admitem a -soma e podem ser re-

como base de necessidades e, os entes tia enfermagem

representam esta soma e ndo a simples reuni &o, como demonstram

o - d i-Perene ia os ente da enfermagem di

idades
espacos de necessidade e
aa
Os sub espacos de necessidades demonstram a inter-re---
rep ri-

senta um todo que se altera por uma ou outras necessidades.

Estes estados modificados (e que possibilitam o diag
nostjco de enfermagem) ou seja, qual a necessidade que esta se
mani Feotando, qual a dimensdo desta manifestacdo e que estado o
individuo deve atingir para obter o estado da necessidade nula,
conforme a propriedade vii) das necessidades que representa o
equilibrio.

Considerando a afirmagcdo de Hoi"ta (1979)e 'A enferma-
gem e prestada ao ijc-r humano e nao a uma doencga doenca, pe

«0i demonstrado, ndo pode representar completamente



base ctas necessidades. A doencga,
estado da base
ij estado represent saiide e doenga Vvisto
como estado, ndo é algo que o indiV! duo
individuo e em rnado tempo
velha méx a enfermagem deve se
0 aqui e o0 agora. Entretanto, o en Fermeiro nao
pode ignorar a existéncia historica do ser humano cujo passado,
presente e futuro, caracterizam a sua esséncia. Desta mane ira,
atuais cie um individuo, relacionam-se
anterior (passado) e a um estado de vir a er
(+'uturo) uncdo das necessidades tomadas como domin i o-imagem
da enfermagem é assistir o ser humano no
suas hecessidades basicas,
atuais se relacionam a nec es, passadas ou fu
turas, Assim, um cl iente de enfermagem pode apresentar necessi-
dades afetadas no presente em razdo do préprio momento que ele
vive - necessidade Presente
As necesidades podem estar afetadas no presente como
consequénr:ia de necessidades nao atendidas no passado»
z 0 estado que representa no presente o estado passado
¢ o0 estado atual de necessidades onde foi aplicada uma trans-

formacéo.

A situacdo atual pode ser resultante de uma funcéo

injetora ou ndo injetora.
/ Exemplo: Se um ser humano teve a necessidade de esti-
ma comuromet iari, G<i proD lemas relacionados a estima podem ser

atuais. Se aplicarmos uma funcdo e mudarmos o estado, esta fun-



¢ injetora. Ao contrario, a -Fungdo serd ndo injetora,

Quando o0 necessario Foi determinado por uma Funcgéo
nda injetora de sub necessidades rinitas e ndo sdo atendidas.
uma qu. outra, constantes deste conjunto de necessidades, as sub
necessidades se alteram de Forma irreversivel:

A necessidade psicoldgica ndao atendida por uma Funcgao
ndo injetora em um necessario bioldgico compromete necessidades
psicobiologicas de forma irreversivel.

Seja V necessidade psicobioldgica (nutricdo em um

estado passado)
U " nutricado
V. regulacéo
w representacdo da nutr cdo como nutriente.

Sendo V = (u v) onde T: V -) W

\Y% W

nao injetora
sobrejetora

Se um ser humano teve a necessidade nutr c¢do nao
atendida no passado e este estado altera a necessidade regula
¢do neuroldgica, esta necessidade, neuroloégica, aftetada
atual. Portanto, ndo exXiste trans-Formacdo possivel na necessi
dade neuroldgica.

Por outro lado as necessidades passadas ou presentes

ndo atendidas podem determinar alteracdo de necessidades -Futu -



Ex»: o0 estado futuro pode conter o estado presente
Urque as necessidades e 0s necet>sarios s«o 0S mMesmos, quer e
am presentes, passados 0J futuros.. Se 3 (i-ransformacédo que re-
resenta o estado atual For iInjetora, pode mudar o estado por
Illma Funcdo sobrejetora. Se a -Fungdo -For ndo injetora ndo muda o
estaiuo.

/ As necessidades atuais também podem ser alteradas pe-

la ndo manutencdo das necessidades presentes ou futuras, ou se-

ja, se uma pessoa teve e tem suas necessidades atendidas, a
pose ibilidade de ndo manutencdo representa um estado atual e,
Por isto, pode apresentar necessidades atuais alteradas. Isto
pode ser comprovado pela existéncia da necessidade contraria
Neste caso a Funcdo é injetora e ndo sobrejetora.
jzPelo exposto, ser humano quando ndo pode fazer por
si  mesmo Parcial ou temporariamente as transformacdes de esta-
dos depende do Meio Percepto Conceptivo Externo para promover
as mudan¢as. Quando as transformagoes se relacionam as necessi-
dades, estao seguem as d finig6es das funglOes de necessidades
Entende-se por assistir, neste estudo, da mesma forma
que Horta 14979, n«x &&+ PropSe, ou seja, "Assistir é fazer pelo
ser humano aquilo que ele ndo pode Fazer por si mesmo, “Judar
ou auxij. iar guanao parcialmente impos-sib-ilitado de- se auto_cui -
dar; orientar ou ensinar; supervisionar e encaminhar a outros

profiss<onai



Diagnostico de enfermagem

gloiaal que o Ser Humano

segundo Horta (1979), depende do diagndstico es

A identificacao dos problemas, segundo a mesma auto-
ra, leva ident i ficacéo

dependéncia do paciente em relacdo a enfermagem para
seu atendimento

Para Abdellah, apud Horta (1979, p. 58), "Diagnodstico
de enfermagem e a determinacdo da natureza e extensdo dos pro-

ermagem apresentados pelos pacientes ou familia,

cuidados de enfermagem 8egundo Bonney, apud
(1979, p- 58), uma avaliagcdo, dentro da estrutura dos
conhei: imento individuo como Ser Humano

incluirido aspectos fisicos, fisioldgicos e de comporta
mento .

A experiéncia de Horta, demonstra a ndo operacional i
dade do: conceitos de Abdellah e Bonney e propSe o diagndst ico
de enfermagem como! a identificacdo das necessidades baéasicas
do Ser Humano, que
pelo enfermeiro, do grau de dependéncia deste atendimento, na
tureza e extensao"»

ico de enfermagem feita no en
sino i qil |
atende a uma parte de diagnostico de en fermagem
proposta por Horta, ou sejal a icentificacdo das necessidades

ao Ser Humano que precisam de atendimento



prob-lemas

' que ndo é incomun na

entermagem qul m a ~rocura do enfermeiro,
para saber precisam ou nao de assisténc ia espec ialisada
Por outro lado, pr inc ipalmente na enfermagem em

puericullura, ver ificar o estado de saude de criangas a partir

Sihlf o enfermeiro faz na consull
de enfermagem o diagndéstico das necessidades atendidas ou néo
Frente a estas reflex8es, Paula, apua Molpato (1988), propoe:
’Diagnodstico  de enfermagem é a determinacdo do estado de aten-
dimento das Necessidades Humanas Basicas de uma pessoa’- Am
Pliando este conceito, pode-se fazer o diagndstico de uma Fami-
lia ou comunidade.

Sabe-se que identificar necessidades psicobioldgicas
na presenca de problemas deste sub espaco de necessidades, em-
bora ndo seja uma tarefa facil, é possivel, tendo em vista a
possibilidade concreta da situagdo em que o outro se encontra e
dos padrbes de estados de saude e doenca assim reconhecidos,
através dos recursos biomedicos existentes e gue, de certa ma!
neira, servem como um referencial para a enfermagem.

campo de observacdo tem sido a 16nica de numero
sos trabalhos didat ico-pedagdgicos e compreendido e prat icado
por inumeros enfermeii ros

De outro lado, se reconhece que as necessidades estao
inter-relacionadas e mesmo em se tratando da Area psico-biold
gica, mu. itas vezes a relacdo causa e efeito pode gerar duvidas
ao observador na ident ificacdo da necessidade causal- A identi-

ricacdo da necessidade causai, proposta no ensino de enfermagem



Pisiquiati- ica, foi retomada por Volpato (1988). Cumpre saltentar
que esta idéia de uma necessidade causai ndo cabe na visdo uni-
d imensiorial, porque a mesma Voipato (1988) em seus estuaos, de"™
termina que a necess idade causai é a primeira que se altera e
0 pensamento de Volpato, que
tico, pode ser comprovado

que a alteracao de uma necessidade modi-

Isto quer dizer: mesmo que uma necessi-

ida, a base de necessidades se modifica

porque o estado da base, por acdo de uma determinada necessida
de, uma vez modificado, é outro» Exemplo: se uma determinada
pessoa sofre a experiénc ia da hospital izacdo por causa de uma
necessidade afetada, a vivencia da hosp italizagcdo possibilita o
atendimento, ou ndo de QH# OU DUff«s necessidade diferentes

or i

atendiao é um cl

a
dramento destes, segundo ay definicgSe
Na ataalidade, pensa-se que
gem € um diagndstico de saude onde, eventualmente, o
pocie ou nédo = <l -
idades atend
cliente da enfermagem teoricamente ndo necessita de assistén-
Finicdo, a enfermagem, entre outros, mane-

téin estados de suficiéncia e previne estados de insuficiéncia
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u sFoi afirmado, poce ser demonstrado pe
ermagem psiqu iatrica. Quando o
atua exclusivamente doenca e usa o diagnos

eito a partir de referenciais de outras

i tonal
cessidades afetadas que podem ser causais ou decorrentes, ou
consequéncia de outra necessidade afetada e ndo daquela
atend ida

Por outro Ilado, a propriedade iv), determina que a
cada necessidade existe uma necessidade contraria e sabe-se que
uma necessidade pode alterar a base das necessidades. Deste mo-
do, o0 sub espaco de necessidades que se apresenta como altera™
do, pode assim estar, em razao de uma necessidade contida neste
mesmo sub espaco ou em outro que deve ser reconhecido. A trans-
formacdo, neste caso, é feita como sobrejetora.

Exemplo disto pode ser tomado quando se questiona so-
bre o0 atendimento de necessidades psicossociais de pessoas em
estado de coma; sabendo-se que todos os individuos tém as mes-
mart necessidades e, obviamente, as necessidades psicossociais
estao ser lamente comprometidas.

Empiricamente, diz-se que, ao prestar assisténcia de
enfermagem as necessidades psicobioldégicas por si mesmas, de
cerra Forma, sao atendidas algumas necessidades psicossociais,
posto que o cuidado de enfermagem implica em enviar mensagens
e, por esta razdo, a necessidade de receber mensagens do clien-
te estd sendo mobilizada. Entretanto, quando se faz a sugestao
de que o enfermeiro converse com um comatoso, ou seja, aplique

funcdo néo sobrejetora, as reacdes dos enfermeiros vado desae a
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a reje icdo deste procedimento Por vezes sdo con
aqueles
um estorto e
tam atender a necessidade de acei a partir
da atitude do enfermeiro proposta
diZ que o en ermeiro deve ace 0 paciente como ele é. Ao
ampl iar este enFogije entendem tam
bém ocorre e que o enFermeiro « < iente Formam um grupo e com
isto compbem
Tomemos como exemplo a necessidade psicossocial, co-
municacdo onde *enviar [
a comuni cacdo. Se iste uma sub neces idade ‘envial’ men
nac
nv f mensagens e a representacdo desta necessidade sera
ta pela maior» Ge um determinado individuo ndo envia mensagen,
rit*si manitesta a sub necessidade contraria a
gem" que ndao o '‘receoer mensagem
sid ica saude. 0 ndo atendimento temporario ou. permanente
de uma ou outra necessidade é representado pelo de-sequiidbrio
e mani através de necessidade nula
Tradicionalmente, quando um cliente da enf’ermagem nao
ia mensagem, somos compel i Fazer’ com que este
envir tntretanto, podemos demonstrar o contrario: tomeiios a
necess idade cie comunicag¢do como
onde a comun
men agem (vi) e receber mensagem (v<.), onde

dade em Vi e V2
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C 7 al vi + a2 v2 temos que para a necessidade de estado C a
sua intensidade deve ser constante e proporcional a norma da
necessidade.

Para determinar o observavel faz-se a observacdo do
modulo |In[[ que é igual a amp litude da deusidade de probabilida-
de observéavel.

H?:= i vi? o+ @2 V22 * 551 a2 (vi v2)

Como Vi, V2 sdo normal izados |VvI]] . Jv2|] =1 e

ortonormais pois vi e v2 sdo LI, entdo: vi.v2 “ 0

H? = a12 + ap2

£xempio: tomemos como padrdo um ndividuo que num da
do instante, hipoteticamente manifesta a intensidade da neces-

sidade de "enviar mensagens” al ~ 3 unid. e a necessidade de

"recebei- mensagem" a2 ™ 4 unid. » Para calcular a suposta in-

tensidade da necessidade de comunicagdo (C), temos:

No caso de, hipoteticamnete, o mesmo individuo nao

enviando mensagem (ai - 0) onde <C> - 5 entéo

onde a2 receber mensagem ~ 5

ou seja, se um individuo ndo envia mensagem, a intensidade da

necessidade receber mensagem" (estacio de comunicacdo) sera
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intensidade da necessidade de comunicacdo. Nota-se que
caso, aumenta a necessidade de 'receber mensagem' para manter

constante o estado de comunicagdo do individuo

0 diagndstico de enfermagem pode ser feito a partir

da intensidade tomando estas como referencial para o diagnost

Assim, se tomada a base -Finita de duas necessidades
linearmente independentes, teremos que a necessidade deste sub
espaco é igual a soma destas necessidades, como foi demonstrado

no exemplo da comunicacdo, ou selda

No caso em que tomada a base nita de duas necessi-

dades linearment e dependentes, que a necess v-

igual ao cosseno de duas outras. ou seja, a projecao de uma ne

a outra, (ui.u2 ui 0O) ;

duas necessidades e uma do estado
resultante.
Ueja vi, v2, .1 vn necessidades, vi - alui + a2u2

v2 ~ biui b2u2

onde



X - vi + v2 ~ alui a2u2,> + blui N b2u2.

Vi v2

X ~ alui + biui r a2u2 + b2u2

X = (ai+bl) ui + (a2+b2) u2

IX] 2w (Cal+bl)ul + (a2+b22)u2>2

x| 2w ((ai+b1l)ui)2* 2(l+bi)ul (a2+b2)u2 + ((a2+b2)u22)?2

IX[| 2 (ai+bl)2 J|ii2+ 2(ai-t-bi) (a2-"b2) ui «u2+ (a2*b2)2 [u2[j2

Se Ul e u2 sao normais:

EQUACSO N2 1

u2 Lai.a2+ai.b2 a2*bl b2+b11t
11 -y'-  “— ¥

perturbacao
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Se ul e sdo ortogonais (LI):

ul , u2 - 0

EQUACSO N2 2

IXjl= (ai+hl) + (a2+b2)

Exemp! oO: eja L a necessidade de liberdade, G a ne

LD e P a necessidade cie participacdo onde:

intensidade

intensi dade

Assim nor ma, idade de proba
bilidade da necessi daae Gregar calculada pela Equa-

cido 2 considerando bl e b2 zero, e
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dade da necessidade de Liiserdade e a2--p que rntensi

dade da necessidade de Part

que
1, considerando X Imagem Im
com b2-~p
vir Li com ai 1 e a O
Im ser
¢ 1y > (0o >p)y “ 2GL (2.0 + 1.p “ p.1)
P

ssim, tomadas as necessidades de Liberdade

reconhec an d Grega-
berdade (L.G), que é uma projecao daquel

esta, podendo-se concluir que: para a necessidade de Imagem,
necessidades de Liberdade e Participacao.

nitida da necessidade de Liberdade e outra

contrinu i uma per

do estado que é produzida pela projecdo da necessidade

Conilorme 1oi demonstrado, quando aumenta a intensida
uma. determinada necessidade, diminuem as intensidades de

out rar proporcionalmente e as necessidades sdo Linearmente

Independente: (n num «
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encontra.

Exemplo: se em um determinado estado um individuo
apresenta uma determinaaa intens;dade para necessidades psi
cossociais e uma determinada intensidade para necessidades psi-
cobioldgicam ao aumentar as necessidaoes psicossociais dimi
nuem as necessidades psicobioldgicas. 0 contrario também é ver-
dadeiro.

Além de hipoteticamente demonstrar com este exemplo a
diFerenca de um estado e de outro, verifica-se matematicamente
a inter-relacdo das necessidades.

Quando feita a hipotese diagnostica, identificadas as
necessidades, aplicada a transFormacdo e as necessidades séao
atendidas, 0s necessarios confirmam a hipotese - e a transfor-
nacdo é injetora e sobrejetora.

Ouanctio se aplica a transformacdo e continuam apare-
cendo necesisidades, a transformacdo pode ser inJetora e ndo so
brejetora, ou. seja, o diagnéstico estd incompleto.

Isto Fax sentido quando verificamos que o enfermeiro,
ao perceber um sull espa¢o de necessidades psicobioldgicas alle-
rado, tendo este espaco como referenc ial, amplia a sua atencao
para este §ub espagco, cujas necessidades devem ser atendidas.
Porem, segundo o que foi demonstrado, o estado da base de ne |
cessidades se altera como um todo e as demais necessiciades que
se alleram por conta das psicobioldgicas, além de dependerem de
assisténcia, pasoam a promover alleracdo da base, em consequén-
cia de outras ou de si mesmas. Esta nova alteracdo apresenta
estados da base diferentes do inicial (psicobioldgico) e podem

manifestar um outro estado cujas necessidades, tendo sido alte
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radas pelo estado iricial, podem cont inuar se man i -Festando

mesmo que as necessidades do estado inic:ia! tenham sido atendi-

A alteracdo de uma necessidade allera as necess idades

0 aporte de um necessario para uma ou outras neces-
11 era base, mas obrigatoriamente, nao modifica

idade tante da intersecgcao das necessidades

confirma a

Humanas Basicas que para

proposta por Jaccard (
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iXi-Muost d.e.en Fermageni psiquiatrica

ma, Foi observado que a Falta de conceitos espec i

que ni i
psicoespiritual e o ndo detalhamento exemp I
sintornas destas, caracter ieam a impratica
ijomo ja = apontou, uma
re
ivas de outros meétodos diag
noseico assim, ao ident
ad subjetivi dade
ermagem a partir da L
a.o proFe Or> jar- ou d No
de & ugerir outro d.ag-
nést ico, ou eja, a nect- por
Eiluno e
e onde a solucdo proposta era a iscutir
grupo consenso qual o diagndstico

impasse propoe se a Formul

quando o diagndstico da necessidade, peiei
duvidas, ou exist< uma suposta

é aconselhavel que se relacione sidEl-

¢
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tacdo do pla.no, a confirmacdo ou rejeicdo ca ou das hipoteses e
o diagndstico definitivo.

Isto pode ser comprovado pela demonstracdo aa defini-
cdo nNn2 1 das necessidades dos Seres Vivos, que afirma existir
um sub espaco de necessidades que é um conjunto de necessida-
des, com duas operac3es, que é um minimo e composicdo de duas
necessidades e 0 numero de vezes de ocorréncia de um conjunto
de necess:dades ievando a este mesmo conjunto.

Durante Mmuitos anos trabalhamos com um exemplo pura—
mente didatico, onde considera-se a titulo de ilustracao, omo
situacao problema, a solicitacao de uma laranja. Efetivamente,
ao solicitar ou chupar uma laranja, uma pessoa atende uma ou.
mais necessidades do Ser Humano. Sabe-se que a cada necessida-
de exi ario -

anja é um objeto que atende ou iS necessidades e tem
ma: Nnecessarios.

Quando se propOe a identificagao da

se laranja é um objeto que pode ser o ponto

foi-muiada'i através dos necessarios conhecidos, ou seja, uma
imagem de neeessidade injetora.

Assim, um individuo pode requerer uma laranja para
atender a necessidade de nutricdo, porque estacom tome, ou.
porque esta com sede (h idratacdo), ou porque sabe que atua so-
bre o intestino (eliminacdo); ou é bom para a saude (aprendiza-
gem); ou porgue quer sentir o gosto (percepcdo gustativa); ou.
porque quer sentir o cheiro (percepcdo olfativa); ou chupar

(percepcdo tactil )i ou porque ouviu falar a palavra (percepcéao



auditiva?» Se perguntarmos a pessoa por que ela quer uma laran-

Ja>» estaremos; aplicando uma funcdo sobrejetora, ou seja, a pes

soa pode responder através do sintoina (fore, sede, cneiro,
> miual ou quais as necessidades que

Quando

aa necessiaaae, a sub necessidade nao mais se mani festa.
Neste caso, a funcdo aplicada -0i sobrejetorar A necess idade
serd Vvisivel e o diagnostico, confirmado. Se ap carmos uma
mFuncdo sobrejetora e a base da necessidade muda, mas o problema
Persiste e a pessoa continua manifestando a vontade, a funcao
aplicada foi ndo soOreletora, ou sela, existe outra necessida-
de que deve ser atendida. Para confirmar esta sltuagcao, exem-
Plifica-se que, provavelmente, a necessiaade ie chupar laranja
rei aciona-se 4 necessidade de regulacdo hidroeietrolitica (vi
tamina c, potassio, etc»), uma vez que, neste exemplo, a neces--
sicade de regulacdo hiciroeletrol itica é inconsciente. Também
Pode~ese Fazer o diagnoéstico pela rejeicdo ca hipoteser Para is-
to, basta aplicar uma imagem que contenha um necessario ‘iz no0
Faz parte da necessidade, ou seja, uiia fungcdo ndo m.jetora V
ndo sobrejetora. Se a base em questdo ndo mucia, a hipotese ¢
rejeitada, Us necessarios das necessidades podem estar em mu.!
tiplos espacos e podem ser concretos ou abstratos e variam em
qual idade e quantidadev»

0 diagndstico de enfermagem psiquiatrica inclui a ve-
ri Ficagdo aas necessidades tomadas como um todo. Como foi Vis-
to, uma ou mais necessidades alteram os sub espacos de necessi-
dades. Assim, uma necessidade psicobioldgica ou psicossoclal ou

psicoespirll ual pode alterar um sub espaco e, consequentemen-



te, a aase que, quanoo tomada sob o ponto de vista mental, pode
ser identificada como saude ou doenca mental.

Dentre o0s exemklos eneontrados, verifica-se que, tow
maneio a necessidade percepcdo, quando um sub espaco da base de
necessidadei psicodiolégicas, onde a percepc¢do inclui além das
suo necessidades visual, auditiva, tactil, olfativa, gustativa
e dolorosa; O pensamento, memdria, senso-percepcdo e a atencao;
este sub espaco de necessidades pode estar alterado em funcgéo

de qualquer outra ne essidade psicobioldgica.



CAPITULO  VIII

INTER-RELACOO DE NECESSIDADES

0O diagnéstico de enfermagem, como foi demonstrado,
implica na ver i-Picacdo de necessidades particulares ou sejam,
necei-3idades linearmente dependentes (LD) que correspongem a
interseccdo de outras necessidades que compSem um determinado
conjunto de necessidades de um sub espaco, de outro e
de nect idades como um todo O estudo de Volpato (1983, p 3>,

no ensino

ut ! iza um quadro resumo demonstrativo das in-
Necessidades Humanas Basicas proposto por Pau-

la apue eguir apresentado



Filosofia
de vida

Jj Auto-Imagem ~|
. [Religiosidade ]_

~f  Imagem
}_ | Auto-Aceitacdo 3——[Auto-Estima ZP .
f Estima |_

[I. Fisica —

£c-m. P

~mblente p

[Locomocéo p
»rzm~no=g~- H—i-Crlat.i.vidartp AUTO-REALIZAGCAO

Tempo e Z n

puld. Corporal]—I

fiotilldade ZZP ‘Lparticipacan. _ )
[<cc1 Corporal — -lcoinunicagao=- PI terapEutica
(Abrigo — -friceltagdo |
[sexualidade ]—
[Rx."Ativ."Flslca|__ !
[Sono ckepousd-]—
[Eliminag&o p
Autricéo p
Hidratacéo %
Pigenagae p r |, Liberdade
N w n
L Espaco Ul-

QUADRO RESUMO: DEMONSTRAGAO DAS IOTER-RELAGCOES DAS NOCESSI
DADES PSICOBIOLOGICAS, PSICOSSOCIAIS E PSICCESPIRITOAJS



IE£££~E-£.1.a£d0 d-£_.n.ecess idades psicoljjoldg i.cas.

segij( » aigumas s lluacoes nvo i
! da-
o obioldgicas, tomando coma
icao pode comprometer a regulacao n urologi>a
lue, . compromete a percepcdo 0 compromet imento cia
niLtr

alimentares e caquexia, produzida por esta-

hormonal, i rculatdria )
monstrado pelas abordagens organicas, altera a percepcgédo
s e

medo ou ameaca de morte, altera a percepcdo do jndividuo

A Integridade Cutdneo-mucosa, pode alterar a percep |
cdo, em Ueterminadas situacoes que, além da concepcdo organi-
cista, vista como uma lesao, pode ser exemplifi ada através de
grandes queimados, onde a integridade cutdneo comprometa a eii-
minacao, a /integridade fisica e, por conseguéncia, a percepcgao

A necessidade Ambiente, pode ser demonstrada pelo es-
tresse provocaao por ambiente indspito, que produz alteracdes
da percepcéao.

Locomocao, motilidade, exercicios e atividades tisi-
cas e mecanica corporal, podem alterar outras necessidades e a
percepcdo. Exempla disto ocorreu numa olimpiada, onde uma atle-

ta ne maratona, mostrou para o mundo este -FenGmeno.
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¢ conhecido o delirio aa neve, proaiizido pelo compro

metimento da necessidade de abrigo

e reconheciia a relagdo aa st teracoc

i nao atendimento da necessi dade ae sono e repouso
prolongados repercute sobre a percepcéao

A hidratacdo compromete a ei imi nacdo e, por
guinte, afeta a percepcdo» Como por exemplo, pode-se c i
estaoos dei provocacias pela desidratacao

i conhecido de todos os enfermeiros, o efeito
portamento da oxigenacdo sobre a percepgdo, como 0 encontrado

r Piratoria .
A eliminacdo, compromete a percepcdo, & medida

ao conhecidas a

DEDUGSO N2 i-

?elo que foi demonstrado, através da afirmacdo que
qual quer uma das necess idaces altera a aase, tomando as neces-
sidades psicobiolOgicas como um sub espagco, pode-se concluir
que qualquer necessidade psicobioldégica, isoladamente ou for-

mando um conjunto deste sub espaco, pode alterar a necessidade

percepcao
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Inter-rslacat? s, LE£IssjDE. i a.i.s.

Para faz. uma inter rcelagcao d3s necc
socialis, torna-se necessario definir ou
C6SS! dades, tendo em visra-a- dificildade
?alta de conceitos especiricos de

As defiii icbes aqui apresentadas, foram

1983, pelo autor deste estudo, com a dos professo-
Psiquiath i
Catar indg
Caiar !na o
do
do Alt

und=g ao zuucscional de Pel
wia %tllizada na época, para definicdo das necc idac , funda-
ou 1" na busca da bibliograt'ia ex

d as Btravés de um docum em i na- |

ope-
racionais de necessidades PSicossoc iais. Desde- esta época, ti-
nna—se a idéia de que a definicdo de necessidades nao deve con-
tar em seii enunciado, com parametros de grandeza.

Por outro lado, existe nas necessidaes psicossoc iais,

0 conteudo

a posicdo do observador, ou seja, o como



a Auto-imagem abstrata a medida que re
ina!lviduo v-6 e pensa te si mesmo. Sob o ponto

i > necc

A Auto™ imagem € uma necessidade particular (LD)> que

-i-orma a base de todas as outras necessidades psicossocials, Qu
seja, qual<duer necessidade

que uma pessoa tem
ver-se, Pé&nsar molir& s; ser humano tem a
necess i dé pensar, - ver i0

rato Chama-se Imagem (L1), a necessidade cie definii o meio

concret
A Auto-esti ma (LD), detinic or £ uma necess idade
Vist como a necessidade de ter emogres mentos em rela-
a | proprio
Da mesma -Forma que uma pessoa tem
imento ¢

necessidade de ter emofoes e sentimentos em relacdo ao mundo

conereto tima (LI) é a iiect
em reiacdo ao mundo concreto e abstrato

-lumaiw tem a necessidade de estar de acordo

corrsige mesmo em relacao ao como se define, ao como se sente e

com 0 que ele taz A Auto-aceitagcdo (LD) é a necessidade cie es

tar de acordo con

Toei o grupo

grupo

Sencio Gregaria uma necessidade particular, a ela estdao direta-

mente i|interseccionanas as necessidade Comu
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(LD e
i odo v
ooncor ie
A  necc ssittado de Comunicacdo é a necessidade en-
e raensagem mediante

gestos i ontra -Forma
idade de concordar ou d iscor—

imitar er delimitado

As necessidades de Comunicacao; Ace!ltacdo, Partic ipa

cao - a necet-
t iina G
ent i ei pen -
em cuj as
cionam do:. Comunicacéo» > v
As necessidades ~» Imagem fazem
P or outro 1 ado, idade de, a
partir de ideias e coisas, s CcOisa

' dade ~ de nivel abstrato denomina-se Criat ividade (LD)
Sob 0 ponto de vista concreto, a Criatividadg se manitesca
e do concreto e

abstrato re
como trabalho. Nido se entende aqui trabalho como a forma

materialment e
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A Recreacao (LI) ¢é a necessidade de, a partir da
criativicisne reproduzii- idéias e coisas. Un exemplo pode ser
tomario quando alguém empreenyie uma at(vidade da mesma forma que
outros a Fizeram. Isto implica em que quem reproduz passa pelo
processo original da producdo total ou parcialmente..

0 Lazer (LI) « <« necessidade de, a partir da criati-
vidade, produzir novas ids(3 © cot 3 - NoOta-se que a experién-
cia do Lazer -Faz com que o ser humano passe totalmente pelo
processo da producéo.

A Aprendizagem (LD) é a necessidade de adquirir co-
nhecimentd e/ou habil dade para responder a uma situagdo nhova
ou Ja conhecida. Inclui a necessidade de Orientacdo no Tempo e
no Espago (LI), que é a necessidade de relacionar o presente,
passado e futuro. A Aprendizagem ¢é a necessidade de desenvolver
conhecsmentos e habilidades,

~~ necessidades de Recreacdo, Lazer, hprelldizagem e
Criatividade Liberdade e Espaco -Formam a base da Auto-est ima.

A Liberdade (LI) é a necessidade de ter a possibili-
dade de vir a ser.

Como vimos, a Liberdaoe ‘'atua sobre a Gregéaria e a
Criatividadel onde a possibilidade de vir a ser da Criatividade
depencie da Gregaria e vice-versa.

Espaco (LI) é a necessidade de delimitar-se, ou seja,
expandir-se e retrair-se.

A  necessidade Espagco como a Liberdaae,atua sobre

Liberdade e a Gregaria.



DEDUCAO
lo ue ioi demonstrado, atraveés
altera a base, tljmando as nect
psicossociais como um sub espaco, pode-se concluir qu
necf
o ub espaco, pode alterar a necessidade Auto
imagem
T cessii [ uais
de nivel p
cial ao a
Atribui-se ao homem, como o Horta (1979),
loco homem tem - de ter

a necessidade denom

ignitic ar iamente uma ri
4 . tomada como
in.E Como base in~" ivel
de rans Pormagao A Religiosidade faz parte l-i10SO
ne Mida.
AT i dade

0ace

>11" | (3"5



drao intivi que pode ser conhecido auto-ditiaticamentc o1

pelo individuo através de determinados 50

A r | losofia de Vida representa, nas funcbes das ne

a Imagem,; e o

t3 o Dominio

DEDUCSO  3:

Pelo que foi demonstrado, a Filosofia de Vida altera
0 estadoda iaase das necessidades e pode-seconcluir que uma
necessidade psicoespirituai, isoladamente ou formando um con-

junto da base, pode allerar as demais necessidades»

izacdo deve ser tomada como um estado da
mesullante de todas as sub
¢+ sub espaco, tomanas uma a uma, frente a um determinado
0 padrao pode er visto como

ae Vida, tomadas uma a uma

tiade mane ira € um estado

dor diferenca do estado atual g do | tado almejado
Exemplo: demonstrasse na prat ica, quando o enfer

meiro pergunta para uma pessoa: Como wvai? certa maneira a

resposta determina o estado em encontra frente

aquele que ela gostaria ou nao ia ce estar Logo, a res-
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posta e a indlcagcdo de estado da Auto-rea lizac3do.

0O padrdo da Auto-realizagcdo de um individuo pode ser
posto em canFronto com outros padroes, dentre eles, aqueles
oriuneos das ciénc ias. Existe um hiato entre o padrdo indivi-
duai e 0 padrao cientiFllo e Filosofico. Assim, a coneepc¢do de
Auto-realieagcao de um individuo pode ser contraria ao atend]
mento de Isuas necessidades uma vez que o padrao per ele estabe-~

lecido independe do padrdo cientifico e fi10S0f! co.

DEDUC30 4:

Pelo que foi demonstrado, qualquer necessidade p.sico-
bioldgica altera a percepcdo. A percepcao altera a Auto--1 magem.
Qual quer necessidade psicossocial altera a Auto-imagem. A auto-
imagem allera a percep¢do. Qualquer necessidade psicoespiritual
allera a rilosofia de Uida. A !"ilosofia de Vida altera a Auto-
imagem. i._ogo, a i-iiosofla de Vida alteira a percepgdo e vice-

versa.

A necessidacie Terapéutica e a necessidade que aparece
quando o individuo, por si sO, ndo muda de estado. i= uma neces-
sidade 'reintegradora’, porque para mudar o estado, 0 individuo
depende de wuma relacdo e ndo de uma tuncdo de necessidade.

assisténcia de enfermagem é uma das formas de atendimento da

i <iade Terapéutica



CAPITULO IX

CONCLUSOES, LIMITACOES E RECOMENDACOES

Frente aos objetivos propostos pode-se, pelo estudo

realizado concluir que:

1

0 modelo conceituai e operacional proposto a partir da
especulacao tedrica preenche um vazio ao tratar as ne-
cessidades dos seres Vvivos como entes matematicos pos-
siveis de demonstracdo, uma vez que o reconhecimento
deI necessidade como um vetor serve de funoamentacao
para o conhecimento e determiriagao da grandeza das ne-

cessidades, sua formas de manifestacdo e de atendimen-

to.

A apresentacdo das necessidades através da algebra 1i-
near, confirmala pelas propriedades matemdticas, per-

mlle o reconnecimento das conoinag3es lineares oas ne-
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cessidades. A definicdo de uma oase e das transforma
coes lineares das necessidades, diferencia necessidade
ce necessario, sendo este identificavel através tias

mudancas de estado.

0 curso cias necessidades descreve a dindmica das mi.
dancas de estado provocados pelas nece-sssidades. A5

transformagdes proauzlcias resultam na demonstracac

dos principios de suficiéncia e insuficiéncia dos se-
res vivos no atendimento das necessidades. Confirma-se
tami3ém, a classificacdo das necess!dades dos seres
Vvivos proposta por Horta. O constructo tedrico de ne-
cessidades dos seres vivos pode servir como orientacdo
para outras ciéncias que eventualmente, elejam estes

entes como objeto de especulacdo cientifica.

0 tangenciainento da Teoria das Necessidades Humanas

com esclarecimento5 em relacdo aos entes da

lu/nal

tes, mas O r o
tos de nece uma tot ali aade

paco), que total |gadt (espago) ¢
por consegu : al ! dade maior (base de- ne
c que aa concepcdo holist lca ao
er  humano ta st 1Ca aparece como a mais

a 0 momento em qut
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0 constructo cas necessidades dos seres vivos, tangen-
cianoo a obra de Horta, confirsna e solidifica o traba-
Iho cios enfermeiros cocentes de enfermagem psiquiatri-
ca ne Santa Catarina, que utilizam o processo de en-
fermagem psiquiatrica e que pode servir de modelo para
uma Visdo Iintegraaora da enfermagem geral, cujos pres-
suPostos, leis, principios e defini¢g8es devem servir
de base para o pensar da enfermagem. Desta maneira de
ver, o processo de enfermagem psiquiatri a permite a
identificagcdo de problemas, interpretacido segundo um
Pensar de enfermagem que, através do diagndstico, dis-
tingue a acdo de enfermagem a ser implementada inde-
pendente dos pressupostos de outras ciéncias que en-

volvem a psiquiatria.

As | imitagcbes do presente estudo sdo decorrentes da

inexisténcia de trabalhos semell-antes no tra.tamento de necess|
f

dade como um ente matematico.

[J tangenciamento proposto ndo tem o alcance da obra

completa de Horta cuja conclusdo, embora seja de especulacdo do

autor,

depende de complementacdes e experimentacdes futuras.



- se desenvolvam estudos na eniermagem que, além da tes-

tagem dos teoremas e de-Finicdes matematicas, procedam
a aplicacdo da mecéanica quancica e teoria do campo pa-
ra a enfermagem,

se desenvolvam estudos sobre o curso das necessidades
e os principios de auto suficiéncia e auto insu-Ficién-
cia interna e externa p ra determinagcdo da intervencéao
de enFermagem.

se promovam experimentacdes dos mecanismos percepto
concepttvos bem como testagens das funcgoels das ne>cirs«
sidades para indicar a qualidade e a quant idade da &s-
sisténcia a ser Prestada segundo diversos estados de

necessidade.
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