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INTRODUÇÃO
A identificação dos diagnósticos de enfermagem contribui para o planejamento das intervenções de enfermagem necessárias para a prestação de uma assistência de qualidade para o paciente. A Enfermagem, na perspectiva assistência domiciliar, reconhece que o domicílio é um espaço possível e efetivo de cuidados. Encurta distâncias, aumenta o vínculo e facilita a identificação das situações de risco, cabendo ao enfermeiro ampliar a sua atenção no que se relaciona a perceber não só o cliente, mas também seu familiar/cuidador e o ambiente onde esse binômio paciente e família residem. Assim, a Enfermagem pode levantar os problemas, traçar os diagnósticos de enfermagem, planejar, executar e avaliar, conforme a SAE1.

OBJETIVO

Avaliar os diagnósticos de enfermagem presentes em pacientes acompanhados na assistência domiciliar. 
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, com delineamento transversal, de natureza quantitativa, desenvolvido dentro de um programa de assistência domiciliar no município de Fortaleza-CE. A população foi composta por 245 pacientes acompanhados no domicílio pelo programa IPM LAR, cuja amostra constituiu-se por 151 pacientes que atenderam aos critérios de inclusão. A coleta de dados ocorreu no período de março a junho de 2013, por meio de entrevista, exame físico e consulta ao prontuário. Para nomeação dos diagnósticos de enfermagem seguiu-se como referência a Taxonomia II da North American Nursing Diagnosis Association International (NANDA-I). Os dados foram compilados no programa Excel, sendo analisados pelo o mesmo. O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética e Pesquisa, conforme protocolo nº 300.787. 
RESULTADOS
Como resultados, evidenciou-se que esses pacientes apresentaram 41 diagnósticos de enfermagem, sendo 33 diagnósticos reais e 8 diagnósticos de risco. Os diagnósticos mais frequentes foram: Risco de quedas (91,4%), Dentição prejudicada (84,7%), Religiosidade prejudicada (84,1%), Déficit de autocuidado para vestir-se (80,1%), Manutenção ineficaz da saúde (72,8%), Padrões de sexualidade ineficazes(72,8%), Déficit de autocuidado para banho e higiene íntima(62,9%), Nutrição desequilibrada: menos do que as necessidades corporais(61,6%) e Memória prejudicada (60,2%). Observou-se que os fatores relacionados mais importantes para a ocorrência da maioria dos diagnósticos são consequência das doenças crônico-degenerativas e o processo de envelhecimento.
CONCLUSÃO

Conclui-se que este estudo traz implicações importantes para a prática de enfermagem no âmbito domiciliar, haja vista que a partir da identificação dos principais diagnósticos presentes na clientela ali assistida permitirá o desenvolvimento de protocolos assistenciais, que favorecerão para a assistência eficaz e, portanto, de qualidade segundo as reais necessidades dos pacientes. 
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