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Reflexdes para pratica baseada em evidéncias e a Enfermagem atuante na Estratégia Saude da Familia

RESUMO: A Pratica Baseada em Evidéncia é uma importante ferramenta em todos
0s campos e nucleos de pratica da saude coletiva. No campo da Estratégia Saude
da Familia, a enfermagem pode utilizar evidéncias cientificas de alta qualidade
para guiar sua clinica, realizar a gestdo dos servicos e planejar as acdes de saude.
Compreender os contextos dos servicos de saude e as barreiras que podem impor
dificuldades ao uso das evidéncias na enfermagem é imprescindivel para a elaboracao
e viabilizacao de politicas publicas que superem tais dificuldades. A analise descrita
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aqui neste capitulo foi realizada mediante o estado da arte de uma revisdo narrativa,
a qual compde parte de uma dissertacdo de mestrado. O objetivo deste capitulo é
contextualizar a Pratica Baseada em Evidéncia mediante a Enfermagem na Estratégia
Saude da Familia. A Pratica Baseada em Evidéncias é essencial para garantir uma
assisténcia a saude de qualidade, alinhando a pratica clinica as descobertas cientificas
mais recentes. Apesar das barreiras como a falta de capacitacdo e a sobrecarga de
trabalho, é fundamental que as instituicdes promovam uma cultura que valorize a
pesquisa e a aplicacdo de evidéncias. Os enfermeiros, especialmente na Estratégia
Saude da Familia, desempenham um papel crucial na implementacdo da PBE em
sua pratica. A colaboracao entre gestores, profissionais de saude e a comunidade é
vital para superar desafios e construir um sistema de saude que priorize qualidade
e seguranca, assegurando que todos tenham acesso a cuidados fundamentados
em evidéncias.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem Baseada em Evidéncias; Pratica Clinica Baseada
em Evidéncias; Estratégia Saude da Familia; Enfermagem.

Reflections for evidence-based practice and nursing
practice within the Family Health Strategy

ABSTRACT: Evidence-Based Practice (EBP) is an important tool in all fields and areas
of collective health. In the context of the Family Health Strategy, nursing can utilize
high-quality scientific evidence to guide clinical practice, manage services, and plan
health actions. Understanding the contexts of health services and the barriers that may
hinder the use of evidence in nursing is essential for developing and implementing
public policies that overcome these challenges. The analysis presented in this chapter
was conducted through a state-of-the-art narrative review, which is part of a master’s
thesis. The objective of this chapter is to contextualize evidence-based practice within
nursing in the Family Health Strategy. EBP is essential for ensuring quality health
care, aligning clinical practice with the latest scientific discoveries. Despite barriers
such as a lack of training and work overload, it is crucial that institutions promote
a culture that values research and the application of evidence. Nurses, especially
within the Family Health Strategy, play a crucial role in implementing EBP in their
practice. Collaboration among managers, health professionals, and the community
is vital to overcoming challenges and building a health system that prioritizes quality
and safety, ensuring that everyone has access to evidence-based care.

KEYWORDS: Evidence-Based Nursing; Evidence-Based; Clinical Practice; Family
Health Strategy; Nursing.
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INTRODUCAO

O movimento em prol do uso clinico de evidéncias cientificas surgiu a partir
da percepcdo de que as descobertas provenientes dos estudos ndo eram utilizadas
de maneira atualizada e confidvel pelos profissionais de saude. Neste contexto, a
Pratica Baseada em Evidéncia (PBE) emergiu para solucionar tal lacuna, aliando o
conhecimento adquirido em pesquisa com as habilidades clinicas dos profissionais
e as preferéncias dos pacientes (Pedrolo et al., 2009).

Apesar dos avancos, persistem barreiras significativas para a plena adocao de PBE
no Brasil e no mundo, problemas como limita¢des de recursos, auséncia de politicas
publicas, resisténcia a mudanca por parte dos profissionais e acesso restrito a bases
de dados cientificos atualizadas sdo apontados como dificultadores para adocdo da
PBE. Para superar esses obstaculos, é fundamental investir na capacitagdo continua
dos profissionais de saude, promover a lideranca engajada e utilizar tecnologias
de informacédo que facilitem o acesso a evidéncias cientificas, visando aprimorar a
qualidade do cuidado na APS (Schneider; Pereira; Ferraz, 2020).

A PBE envolve a traducdo de uma necessidade pratica em uma questdo de
pesquisa, sendo essencial a formulacdo de uma pergunta objetiva para resolver um
problema no contexto da saude, é fundamental realizar uma avaliagdo critica da
relevancia e confiabilidade das evidéncias encontradas, ja que o uso de informacdes
com baixa confiabilidade, como opinides de especialistas, pode levar a orienta¢des
incompletas ou enganosas (Wachholz; Lima; Villas Boas, 2018).

No contexto da atencdo basica, os enfermeiros desempenham papel essencial
para o servico, ao atuarem na coordenacdo da equipe, promocdo da saude, prevencao
de doencas e na clinica aplicada. O uso de PBE por enfermeiros nesse ambiente
propicia seguranca, qualidade do cuidado prestado e beneficios a populacdo assistida
(Schneider; Pereira; Ferraz, 2018).

Vale ressaltar que os enfermeiros se deparam com desafios decorrentes do
contexto laboral, que abrange longas jornadas de trabalho, sobrecarga de atribuicoes,
cultura institucional que ndo fomenta o uso das pesquisas cientificas, obstaculos
linguisticos e a complexidade em localizar e avaliar as evidéncias pertinentes (Danski
etal, 2017).

Apesar das dificuldades, é crucial disseminar a PBE entre os profissionais de
enfermagem, por integrar o aprimoramento profissional ao reunir dados cientificos
de alta qualidade metodoldgica, aliado ao saber do profissional sobre sua drea de
concentracdo e o territério em que atua (Dalhein et al., 2012; Pedrosa et al., 2015).

Portanto, ao tomar conhecimento do uso da PBE e desenvolver politicas de
fomento para sua implementacdo por enfermeiros na atencdo basica, séo esperados
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melhores resultados nas acdes promovidas pela Rede de Atencao Basica (Schwenck;
Domenico, 2023).

Ao adotar uma abordagem baseada em evidéncias, os profissionais estardo
capacitados a oferecer cuidados mais seguros e eficazes, embasados em pesquisas
cientificas de alta qualidade, e contribuir para a melhoria continua da saude da
populagdo atendida (Danski et al., 2017).

Sendo assim, esta revisdo narrativa visa contextualizar a PBE na Enfermagem
atuante na Estratégia Saude da Familia.

METODO

Este estudo consiste em uma revisao narrativa abrangente, visando contextualizar
o estado da arte em temas relacionados a Pratica Baseada em Evidéncias na
Enfermagem, especialmente no contexto da Estratégia Saude da Familia. A questao
norteadora que orienta esta pesquisa é: “Quais sdo as contextualiza¢des existentes
da Pratica Baseada em Evidéncias para a Enfermagem atuante na Estratégia Saude
da Familia?”

Para responder a essa questdo, foram realizados levantamentos de artigos na
Biblioteca Virtual em Saude e Pubmed, abrangendo o periodo de 2008 a 2025. Na

"o

busca, foram utilizados os DeCS: “Pratica Clinica Baseada em Evidéncias”, “Estratégia
da Saude da Familia”, “Enfermagem” e Mesh: “Evidence-Based Practice”; “Primary
Health Care” and “Nursing”. Com foco em publica¢des brasileiras que pudessem
oferecer uma compreensao aprofundada do contexto local da satide e da PBE nas

ESF com a atuagdo dos Enfermeiros.

Os artigos selecionados foram cuidadosamente lidos, catalogados e organizados
em nucleos tematicos, facilitando a elucidacdo dos conteudos, pressupostos e
fundamentos presentes, os quais serdo descritos a seguir.

REVISAO NARRATIVA

Contextualizacdo da pratica baseada em evidéncias

Manter-se atualizado sobre inovacdes e descobertas cientificas € um grande
desafio para os profissionais de saiide. Anualmente, sdo indexados cerca de 1 milhdo
de artigos cientificos na drea da saude, com o Brasil contribuindo com 156.800
publicacbes, segundo a CAPES (Brasil, 2024).

Nesse contexto, a PBE se destaca como uma ferramenta fundamental para
auxiliar os profissionais na tomada de decisdes clinicas informadas, garantindo que
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suas praticas sejam fundamentadas em dados robustos e contemporaneos, em vez
de se basearem somente na intuicdo ou em tradicoes estabelecidas (Galvao; Sawada;
Mendes, 2003; Wachholz; Lima; Villas Boas, 2018).

As Praticas Baseadas em Evidéncias envolvem um processo metddico de busca,
avaliacdo critica e aplicagdo de evidéncias cientificas para abordar problemas bem
definidos. Essa abordagem ndo somente melhora a assisténcia a saude, mas também
fortalece o ensino, aumenta a eficiéncia dos servicos e reduz custos operacionais. O
foco da PBE é otimizar o cuidado ao paciente, promovendo interven¢des que sejam
ndo somente eficazes e seguras, mas também vidveis no contexto do paciente,
considerando a realidade e os recursos disponiveis no servico de satide. Além
disso, a PBE desempenha um papel crucial na reducdo das variacdes na pratica
clinica, assegurando que o cuidado mantenha um padréo elevado de qualidade,
independentemente do local ou do profissional responsavel (Schneider; Pereira;
Ferraz, 2018; Wachholz; Lima; Villas Boas, 2018).

Esse instrumento é essencial para todos os envolvidos nos cuidados em saude,
desde gestores até membros da equipe multiprofissional que atuam diretamente
com os pacientes. Uma aplicacdo comum da PBE em politicas publicas é por meio de
protocolos de pratica clinica, que visam informar e promover eficiéncia e seguranca
no cuidado ao fornecer recomendagdes sobre condutas, medicamentos e produtos
para diferentes condi¢des de saude. A implementacdo de tais protocolos requer uma
colaboracdo eficaz entre profissionais de salde, que devem se envolver ativamente
na construcdo e adaptacdo desses guias, utilizando evidéncias cientificas de alta
qualidade para embasar suas decisdes (Brasil, 2019).

A qualidade metodoldgica das pesquisas é um aspecto crucial para o uso das
evidéncias cientificas, pois a confiabilidade das informacdes é fundamental tanto
para os protocolos clinicos, que se tornam instrumentos universais de politicas de
salide, quanto para as decisdes individuais dos profissionais. Neste contexto, é
essencial considerar o delineamento adequado da pesquisa, a avaliagdo do risco
de viés e o cdlculo do poder estatistico, pois essas varidveis impactam diretamente
a aplicabilidade das evidéncias no cotidiano (Brasil, 2021).

Embora a evidéncia cientifica de alta qualidade seja um pilar importante da
PBE, a experiéncia do profissional e as preferéncias e valores do paciente também
sdo componentes essenciais. Os estudos cientificos fornecem uma base robusta
para a pratica clinica, permitindo que os profissionais tomem decisdes informadas.
A experiéncia adquirida na pratica clinica, juntamente com as dificuldades e recursos
disponiveis, possibilita que as informacées dos artigos sejam adaptadas a realidade
local. Esses fatores, aliados ao respeito a autonomia do paciente, que toma suas
decisdes com base em seus principios e valores, garantem a eficiéncia no cuidado
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(Sampaio; Mancini, 2007; Schneider; Pereira; Ferraz, 2018; Wachholz; Lima; Villas
Boas, 2018).

O enfermeiro da estratégia saude da familia
e a pratica baseada em evidéncias

A Atencdo Primaria a Saude (APS) é pautada pela proximidade entre servicos
e a populacado assistida, oferecendo uma abordagem integral e continua ao
cuidado em saude. As agdes propostas incluem promogao da saude, prevencao
de doencas, protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos,
cuidados paliativos e vigilancia em saude (Brasil, 2023). Essa integralidade é um
dos principios fundamentais da APS, que busca atender as necessidades de saude
da populagdo de forma holistica.

Internacionalmente, a APS ganhou destaque com a Declaracdo de Alma-
Ata, promovida pela Organizacdo Mundial da Saiide em 1978, que reconheceu
a sua importancia como politica e sistema de saude central no cuidado. Os
atributos essenciais da APS incluem acesso de primeiro contato, integralidade,
longitudinalidade e coordenagao do cuidado, além de sua proximidade com a
populacdo e responsabilidade sanitaria sobre o territério (Starfield, 2002; Una-Sus,
2016). Esse reconhecimento internacional destaca a relevancia da APS na promocgao
da saude e na prevencao de doencas, posicionando-a como a porta de entrada para
os sistemas de saude.

Na América do Sul, a APS esta ligada a movimentos sociais que clamavam por
“Saude para todos”, tendo suas origens associadas a reformas sanitarias em paises
como Brasil, Chile e Argentina, que defendem abordagens equanimes e universais
de saude. No Brasil, o Movimento da Reforma Sanitdria foi crucial para a construcdo
e posterior consolidacao do Sistema Unico de Satde (SUS) em 1990, através da Lei
8.080 (Cordeiro, 2004). Essa trajetdria histdrica ressalta aimportancia da APS como
um direito social e um pilar da cidadania.

Em 1991, foi instituido o Programa Agentes Comunitarios de Saude (PACS), que
em 1994 evoluiu para o Programa Satide da Familia (PSF) e, em 1996, se transformou
na Estratégia Saude da Familia (ESF). Esta politica visa melhorar a satide e a qualidade
de vida dos cidadaos, priorizando a¢des de prevencao e promocao da saude de forma
integral, universal e continua, tornando-se uma das principais politicas publicas de
saude do Brasil (Conass, 2008).

A implementacdo da ESF reflete um avanco significativo na organizacdo dos
servicos de saude, promovendo um modelo que valoriza a territorializagdo e a atuagdo
multiprofissional. A ESF € um modelo assistencial organizado por equipes responsaveis
por uma populacdo especifica em territérios bem definidos. Essas equipes, compostas
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por enfermeiros, médicos, técnicos de enfermagem, agentes comunitarios de satide
e outros profissionais, tém o apoio de equipes multiprofissionais na Atencdo Primaria
a Saude (Brasil, 2017; Bispo Junior; Almeida, 2023).

Elas sdo responsaveis por atender as necessidades de salide da populacdo
adscrita, pautando-se por praticas integradas de cuidado e gestao qualificada para
promover um atendimento eficiente e coordenado (Brasil, 2023).

As Praticas Baseadas em Evidéncias consistem na busca, avaliacdo critica e
aplicacdo de evidéncias cientificas para abordar problemas bem definidos, visando
melhorias na assisténcia a saude, fortalecimento do ensino, aumento da eficiéncia
dos servicos e reducdo de custos operacionais. Essa abordagem é fundamental para
todas as especialidades e, no contexto da Enfermagem Baseada em Evidéncias,
envolve a criteriosa tomada de decisdo clinica e administrativa, informada pelo
consenso das evidéncias mais relevantes, considerando as preferéncias dos pacientes
e as expectativas da sociedade (Schneider; Pereira; Ferraz, 2018; Wachholz; Lima;
Villas Boas, 2018).

Na Atencao Primaria, o enfermeiro vai além da dimensao curativa, pois, neste
campo, suas fungdes incluem gestao da equipe, promocao da salde e coordenagdo
do cuidado. Conforme a legislacdo, o enfermeiro é responsavel por 37 acdes, sendo
28 compartilhadas e 9 exclusivas. A aplicacdo da Enfermagem Baseada em Evidéncias
é critica para garantir seguranca, qualidade e eficiéncia na assisténcia prestada,
sendo eticamente indispensavel para alcancar resultados positivos para a populacdo
assistida (Pedrolo et al., 2009; Brasil, 2017).

Na pratica, o enfermeiro na APS atua de forma auténoma e em colaboragdo com
outros profissionais de satde. Sua formacao e capacitacdo permitem que desempenhe
um papel central na prevencdo e manejo de doencas. A capacidade do enfermeiro
de compreender as necessidades de salide da comunidade e adaptar as intervengdes
ao seu escopo de pratica sdo pontos fortes que facilitam a implementacdo da PBE,
atendendo com seguranca e eficiéncia as necessidades especificas dos individuos e
da comunidade sob sua tutela (Wakibi et al., 2021; Pedrolo et al., 2009).

Aliteraturaindica que o uso de protocolos clinicos aumenta a adesdo a PBE pelos
profissionais. A utilizacdo de documentos praticos, como jornais, notas, fluxogramas
e infograficos, tende a ser mais bem aceita, pois sdo facilmente consultaveis para
esclarecer duvidas (Schneider; Pereira; Ferraz, 2018). Esses recursos visuais podem
facilitar a assimilacdo das informacoes e a rdpida aplicacdo das diretrizes no
atendimento ao paciente.

Em 2020, o Ministério da Saude lancou o PACK Brasil Adulto, uma adaptagao
do PACK Global Adult, desenvolvido ao longo de 18 anos com base na realidade
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sul-africana. Este protocolo inclui fluxogramas de intervencoes para 110 queixas
pré-determinadas, como cefaleia, diarreia e insoénia. O uso de protocolos como
esse uniformiza a assisténcia e insere a PBE na rotina dos profissionais de maneira
organica e permanente, proporcionando seguranca tanto para os profissionais
quanto para os pacientes (Brasil, 2020). Além disso, a padronizacdo das praticas
clinicas pode contribuir para a reducéo de erros e melhorar os desfechos de satde
na populacdo atendida.

Principais barreiras para o uso efetivo da PBE

O uso efetivo da PBE enfrenta barreiras que devem ser identificadas e superadas.
A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) abandonou a pratica de se basear em
opinides de especialistas e, a partir de 2003, passou a focar em evidéncias de alta
qualidade para suas recomendacdes, especialmente em relagdo aos efeitos das
interveng¢des (Oxman et al., 2007). Essa mudanca paradigmatica ressalta a necessidade
de um compromisso continuo com a pratica baseada em evidéncias.

Uma barreira comum é a falta de pratica e manejo com pesquisa, dificuldades
de acesso a evidéncias cientificas, desafios com a leitura de linguas estrangeiras,
alta demanda de atendimentos e sobrecarga de trabalho. O mapeamento do uso
de evidéncias nesse contexto é fundamental ndo apenas para identificar potenciais
melhorias nos servicos, mas também para orientar praticas, estratégias e politicas
que promovam a enfermagem baseada em evidéncias como impulsionadora da
eficiéncia e garantidora da qualidade sanitdria (Santos; Henrique; Pernambuco, 2024).

A falta de capacitacdo para a aquisicdo, consumo e avaliacdo de evidéncias
cientificas € uma barreira significativa para aimplementacdo da PBE. O conhecimento
desatualizado impede que os profissionais busquem, interpretem e apliquem
criticamente a literatura cientifica, resultando em decisdes clinicas baseadas em
praticas inadequadas ou desatualizadas. Atualizacdes constantes sdo necessarias
para que os profissionais se sintam seguros e cientes das fortalezas e fragilidades
das informacdes contidas nos estudos; portanto, a auséncia de capacitacdo é
frequentemente relatada como um obstaculo aimplementacao da PBE nos servicos
de saude (Schneider; Pereira; Ferraz, 2018).

Aformacao continua deve ser uma prioridade, garantindo que os profissionais
de saude tenham acesso as mais recentes evidéncias e possam aplica-las de maneira
eficaz em sua prética.

Aspectos politicos, legislativos e regulamentares, assim como a falta de metas
e objetivos claros em locais que ndo priorizam a PBE na pratica clinica, também
atuam como barreiras a sua implementacdo. Servicos que contam com apoio
por meio de mecanismos legislativos e regulatérios obrigatdrios sdo vistos como
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fatores facilitadores do uso da PBE, promovendo a adocdo de diretrizes clinicas
fundamentadas em evidéncias (Lau et al., 2016; Mather et al., 2022). A promocao
de politicas publicas que incentivem a pratica baseada em evidéncias é essencial
para criar um ambiente favordvel a sua implementacao.

Vale destacar que incentivos, tanto financeiros quanto nao financeiros,
impulsionam a adoc¢do da PBE. Incentivos financeiros, como remuneracdes, podem
aumentar a receita dos profissionais e gerar um sentimento de fracasso caso néo se
atinja a meta estabelecida. Governos que oferecem incentivos para a utilizacdo de
protocolos clinicos e tecnologias de informacdo em salide demonstram resultados
positivos na pratica clinica e alimentam um banco de dados que pode ser utilizado
para melhorar as politicas e praticas implementadas nos servicos (Lau et al., 2016;
Belvis et al., 2009).

Barreiras significativas também incluem a infraestrutura, como dificuldades
ou a auséncia de acesso a Internet, estruturas fisicas inadequadas e problemas no
acesso a informacao. A falta de mecanismos de suporte é frequentemente relatada
como um impedimento para a aceitacdo e implementacdo da PBE (Lau etal., 2016;
Belvis et al., 2009).

Estudos apontam lacunas entre a formacao profissional e a capacidade pratica
dos profissionais de Enfermagem para incorporar evidéncias cientificas em seu
cotidiano (Middes; Sousa; Lopes, 2024). A realizagdo de treinamentos especificos é
um dos principais determinantes para a adocdo da PBE, muitas vezes mais relevante
do que a titulacdo académica isolada (Schneider; Pereira; Ferraz, 2018). Embora
a formacao avancada, como mestrado e doutorado, contribua para uma maior
familiaridade e engajamento com a PBE, o impacto significativo pode depender
mais de fatores organizacionais e culturais (Rocha et al., 2024; Jordan et al., 2019).

A sobrecarga de trabalho também afeta a adocdo da PBE, pois profissionais com
jornadas exaustivas apresentam menores taxas de engajamento devido a falta de
tempo para atualizacdo e reflexdo sobre a pratica profissional (Rocha et al., 2024;
Santos; Henrique; Pernambuco, 2024). Profissionais de Unidades Basicas de Saude
(UBS) frequentemente enfrentam dificuldades em analisar a qualidade metodoldgica
de estudos, e os enfermeiros podem ter uma atitude baixa em formular perguntas
de pesquisa, além de limitacdes no contexto estatistico para avaliar rigorosamente
um estudo (Schneider; Pereira; Ferraz, 2018; Santos; Henrique; Pernambuco, 2024).

E necesséria a implementacio de intervencées que abordem as barreiras
organizacionais das institui¢cdes, juntamente com a promocao de educacdo
permanente para a adocdo da PBE. Essas forcas ndo devem ser antagdnicas, mas
sim convergentes, buscando um alinhamento entre as praticas institucionais e as
necessidades dos profissionais de saude. Este aspecto tem sido descrito em outros
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estudos que ressaltam a importéancia dessas condicdes para o desenvolvimento de
potencialidades na utilizacdo da PBE (Schneider; Pereira; Ferraz, 2018; Rocha et al.,
2024).

CONSIDERACOES

A Pratica Baseada em Evidéncias (PBE) emerge como um pilar fundamental para
a promogao de uma assisténcia a saude de qualidade, alinhando a pratica clinica
as mais recentes descobertas cientificas. A necessidade de atualizacdo constante e
aintegracdo de evidéncias cientificas na pratica didria sdo imperativas para que os
profissionais de saude possam oferecer cuidados seguros e eficazes, atendendo as
demandas de uma populagdo cada vez mais informada e exigente.

Embora aimplementacdo da PBE enfrente barreiras significativas, como a falta
de capacitacdo, a sobrecarga de trabalho e a insuficiéncia de infraestrutura, é crucial
que instituicoes de salde adotem estratégias que favorecam a formacao continua
e a utilizacdo de protocolos clinicos. Promover uma cultura que valorize a pesquisa
eaaplicacdo de evidéncias ndo sé melhora a eficiéncia dos servi¢os, como também
contribui para resultados positivos em saude.

Os enfermeiros, especialmente aqueles que atuam na Estratégia Saude da
Familia, desempenham um papel essencial na incorporacdo da PBE em sua pratica.
Sua atuacdo vai além do cuidado curativo, englobando a gestdo e a promocdo da
salde em um contexto comunitario. Para poderem efetivamente aplicar a PBE,
é vital terem acesso a recursos, informacoes e suporte que lhes permitam tomar
decisbes clinicas informadas.

Por fim, a colaboracdo entre os diferentes atores do sistema de saude, incluindo
gestores, profissionais e a prépria comunidade, é fundamental para superar as
barreiras a adocao da PBE. Somente por meio de um esforco conjunto serd possivel
construir um sistema de salide que priorize a qualidade e a seguranca, garantindo
que todos os cidaddos tenham acesso a cuidados baseados em evidéncias.
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