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APRESENTACAO

A obra “Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Cientifico” aborda
uma série de estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicacdes
realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade esta composta por 2 volumes, sendo
eles classificados de acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em
seus 31 capitulos, o volume Ill aborda a Enfermagem como atuante na Atencéo
Béasica e Hospitalar, trazendo publicacbes sobre Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE), seguranca do paciente, aplicagcdo de protocolos assistenciais,
controle de infeccao hospitalar, dentre outros.

As pesquisas abordam os mais variados publicos, desde o paciente neonatal, até
a prestagao de cuidados ao idoso e cuidados paliativos. A sensibilidade diferenciada
diante das especificidades inerentes a cada publico promove o conhecimento
e, consequentemente, a qualidade na assisténcia. Sendo assim, a prestacdo dos
servicos ocorre de forma eficaz, gerando resultados cada vez mais satisfatérios.

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsidios para uma atuacao
qualificada e humanizada tanto ao neonato quanto ao paciente que necessita de
cuidados no fim da vida. Para tanto, se faz necessario o preparo e qualificacéo
profissional para tal funcéo, ndo apenas em um contexto cientifico como, também, de
promocao da humanizac¢do da assisténcia.

Isabelle C. de N. Sombra
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CAPITULO 12

~ ATUAGAO DA ENFERMAGEM NA ESTRATEGIA DE
SAUDE DA FAMILIA: PERCEPGAO DOS PROFISSIONAIS
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RESUMO: A Atencdo Primaria a Saude é o
centro da comunicagao das Redes de Atencao
a Saude, ordenadora do cuidado e tem em
seu eixo a Estratégia de Saude da Familia
(ESF). O desempenho dos profissionais de
enfermagem que fazem parte da ESF deve
ser congruente com agoes estabelecidas pelo
Ministério da Saude a partir da Politica Nacional
da Atencdo Bésica, suas competéncias
também sao detalhadas nas diretrizes clinicas,
observadas as disposi¢des legais da profissao.
Esta pesquisa teve como objetivo avaliar
atuacédo dos profissionais de enfermagem na
ESF. Estudo descritivo, analitico, realizado
com profissionais da ESF em uma capital
do Nordeste. A amostra foi composta por 38
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participantes. Para delimitacdo do tamanho
da amostra foi utilizada a técnica da saturacéo
e como técnica de investigacdo foi utilizado o
grupo focal. Os resultados foram avaliados
através da analise de conteudo. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisacom
Seres Humanos da Universidade Tiradentes,
CAAE 38983414.1.0000.5371. Da analise do
conteudo emergiram dois eixos categoricos, um
direcionado a atuagao dos enfermeiros e outro
a dos auxiliares e técnicos de enfermagem.
Os enfermeiros executam predominantemente
atividades que lhes séo privativas, de acordo
com a lei do exercicio profissional. Enquanto
as competéncias dos auxiliares e técnicos de
enfermagem da ESF, encontram-se fragilizadas
por conta do desvio de funcéo, decorrente
do escalonamento em unidades produtivas
de natureza ambulatorial. Por fim, a atuacéo
do profissional de enfermagem frente as
competéncias estabelecidas pelo Ministério das
Saude esta fragmentada, descaracterizando a
ESF.

PALAVRAS-CHAVE: Atencao

Saude. Estratégia de Saude da Familia. Papel

Primaria a

do Profissional de Enfermagem.

NURSING ACTION IN THE FAMILY HEALTH
STRATEGY: PROFESSIONALS PERCEPTION

ABSTRACT: Primary Health Care is the center
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of communication of the Health Care Networks, the care organizer and its axis is the
Family Health Strategy. The performance of nursing professionals who are part of the
Family Health Strategy should be consistent with actions established by the Ministry of
Health from the National Policy of Primary Care, their skills are also detailed in clinical
guidelines, observing the legal provisions of the profession. This research aimed to
evaluate the performance of nursing professionals in the Family Health Strategy.
Descriptive, analytical study conducted with Family Health Strategy professionals in a
capital of the Northeast. The sample consisted of 38 participants. To delimit the sample
size, the saturation technique was used and the focus group was the investigation
technique. Results were evaluated through content analysis. The research was
approved by the Research Ethics Committee of the Tiradentes University, CAAE
38983414.1.0000.5371. From the content analysis emerged two categorical axes, one
directed to nurses' performance and the other to nursing assistants and technicians.
Nurses predominantly perform activities that are private to them, according to the law
of professional practice. While the skills of Family Health Strategy nursing assistants
and technicians are weakened due to the deviation of function, resulting from the
staggering in productive units of an outpatient nature. Finally, the performance of
nursing professionals regarding the competencies established by the Ministry of Health
is fragmented, disregarding the Family Health Strategy.

KEYWORDS: Primary Health Care. Family Health Strategy. Role of the Nursing
Professional.

11 INTRODUCAO

A Atencao Priméaria a Saude (APS) é o centro da comunicagao das Redes de
Atencao a Saude (RAS), ordenadora do cuidado e tem em seu eixo a Estratégia de
Saude da Familia (ESF), coordenando fluxos e contra fluxos do sistema de atencao
a saude (MENDES, 2015).

A ESF é entendida como essencial na politica publica de saude (BRASIL,
2017), efetivando mudancas nas praticas de saude, nos instrumentos e no produto
do trabalho, ampliando assim o entendimento acerca do processo saude — doenca,
congregando saberes técnicos e populares, para um mais efetivo enfrentamento dos
problemas de saude (SORATTO, et al., 2015). Além disso, vem sendo avaliada tanto
técnica quanto cientificamente, de modo a exibir potencialidades e fragilidades no
desempenho de suas atribuicdes (SOUZA, et al., 2017).

As equipes de saude da familia representam o eixo de orientacédo da ESF, e
S&0 responsaveis por organizar seus processos de trabalho de modo que culmine
em resolutividade na assisténcia a populagcéo. As equipes sdo compostas por no
minimo um médico e um enfermeiro, ambos, preferencialmente, com especialidade
no atendimento a familias, auxiliar e/ou técnico de enfermagem e agente comunitario
de saude (ACS). Podendo fazer parte da equipe o agente de combate as endemias e
os profissionais de saude bucal (BRASIL, 2017).
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As atribuicbes dos membros das equipes sao estabelecidas pelo Ministério da
Saude (MS) através da Politica Nacional de Atencao Basica (BRASIL, 2017). Nesse
estudo o enfoque foi dado aos profissionais de enfermagem que compdem as equipes
da ESF.

A pratica dos profissionais da enfermagem deve ser congruente com atribuicdes
e acoes estabelecidas pelo MS (BRASIL, 2017). Todavia, estudos destacam que sua
atuacéo enfrenta dificuldades como estrutura fisica, tamanho da populagcéao adscrita,
recursos de diversas naturezas (FIRMINO, et al, 2016), sdo mais centradas em
atividades curativas e administrativas e menos em prevencao de doencas e promocao
da saude, justificados em problemas organizacionais (SILVA, MOTTA e ZEITOUNE,
2010). Considerando o exposto, o presente estudo teve como objetivo avaliar atuacao
dos profissionais de enfermagem da ESF.

2| METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, analitico, com abordagem transversal que
foi realizada na Secretaria Municipal de Saude (SMS) e nas Unidades de Saude da
Familia (USF’s) de uma capital do Nordeste, no ano de 2015.

A populacao do estudo foi composta por profissionais da ESF e gestores em
saude. Para o tamanho da amostra foi utilizada a técnica de saturacéao e como técnica
de investigacéo foi utilizado o grupo focal. A amostra foi composta atentando para o
quantitativo minimo estabelecido pela técnica metodolégica empregada, totalizando,
38 participantes, sendo, 30 da ESF e oito profissionais gestores da APS. Foram
incluidos na pesquisa, gestores da APS que ocupam os cargos de coordenadores e
técnicos de referéncia nos programas de atencéo a saude, supervisores/apoiadores
das regides de saude, gerentes das unidades de saude e profissionais das ESF.
Ao mesmo tempo foram excluidos os demais funcionarios da SMS e das USF’s,
ocupantes de outros cargos.

Os dados foram coletados utilizando a técnica de grupo focal, que objetiva revelar
as percepcgoes, sentimentos, atitudes e ideias dos participantes sobre os topicos em
discussao e tem carater qualitativo em profundidade (DIAS, 2011). Nesta pesquisa,
em cada grupo existiu a participacdo do moderador, a propria pesquisadora, com 0
papel de nortear o grupo, delineando os tdpicos a serem abordados, ndo fazendo
julgamentos, mas salientando ideias relevantes e encorajando a discussdo. Houve
também a presenca de um observador externo, psicologa convidada, a qual se
restringiu a captacao de reagdes dos participantes e anotacdes de pontos relevantes.

No total, ocorreram 06 grupos focais, sendo cinco nas USF, com a participagcao
de trés médicos, cinco enfermeiros, trés auxiliares ou técnicos de enfermagem, dez
ACS, quatro auxiliares em saude bucal, cinco dentistas e um grupo contemplando os
profissionais gestores que contou com um coordenador de programa de atencao a
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saude, trés técnicos de referéncia trés supervisores de regido de saude e um gerente
de USF.

Cada grupo foi composto por seis a nove colaboradores e a duragdo média
das discussdes por grupo foi de 40 minutos. Os relatos foram gravados, em audio e
posteriormente transcritos para documento do Microsoft Word 2010, acrescidos das
observacgdes registradas no momento da realizacdo dos grupos.

A avaliacdo dos dados foi realizada através da anélise de conteudo de acordo
com Bardin (2009), seguindo as seguintes etapas: pré-analise, exploracdo do material
e o tratamento dos resultados seguidos de inferéncia e interpretacéo dos dados.

Apés a andlise, os resultados foram dispostos em eixos categéricos, nos quais
foram discutidos a atuagé@o dos profissionais de enfermagem da ESF.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos,
sob o numero do Certificado de Apresentacdo para Apreciacdo Etica (CAAE):
38983414.1.0000.5371.

3| RESULTADOS E DISCUSSOES

Os resultados desse estudo foram analisados a luz da PNAB vigente (BRASIL,
2017), porém visto que a PNAB (2011) encontrava-se em vigor quando a pesquisa foi
realizada em 2015, houve o cuidado para que as fundamentag¢des considerassem a
politica e percepcgao dos profissionais, sem dar margens para dupla interpretacéo ou
para significados incompletos.

O MS determina as competéncias dos profissionais de enfermagem, definindo
separadamente as de nivel superior e as de nivel médio e deixa claro a necessidade
de supervisdo do enfermeiro sob o técnico/auxiliar de enfermagem (BRASIL, 2017).

Os grupos focais discutiram muitos aspectos da atuacdo da enfermagem
quanto ao preparo técnico para o desempenho de suas funcdes, a implementacao de
estratégias e programas propostos pelo MS a fim de fortalecer a ESF, a dificuldade
enfrentada pelas equipes no que concerne ao excesso de pessoas por area de
abrangéncia das equipes, o conhecimento de conceitos basicos no contexto do SUS,
educacao permanente, atencdo a saude a demanda programada e esponténea,
o funcionamento em niveis e redes de atencdo a saude, e outros. Refletiram as
competéncias profissionais que realizam, as que nao realizam, as potencialidades
e fragilidades em sua atuagcdo, bem como os fatores que relacionados a esses
desfechos. Os resultados estdo descritos em dois eixos categéricos, conforme a
sequir:

Atuacao dos enfermeiros da ESF

O MS menciona entre as competéncias dessa categoria, a consulta de
enfermagem, procedimentos, solicitacdo de exames complementares, prescricdo de
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medicamentos, encaminhamento para outros niveis de atencéo a saude e até mesmo
0 envolvimento intersetorial, sempre que se fizer necessério, além de atividades em
grupo, tudo em conformidade com as linhas de cuidado, protocolos locais ou outras
normativas técnicas estabelecidas pelos gestores, observadas as disposicoes legais
da profissao (BRASIL, 2017).

Esse estudo revelou que entre os enfermeiros da ESF, existe o predominio
do desempenho de algumas atividades como exame citopatologico do colo do
utero, consultas de pré-natal, puericultura, atendimento as vitimas de violéncia,
visitas domiciliares e consulta de enfermagem ao idoso e atendimento a demanda
espontanea, justificados em que sao atividades privativas de acordo com a lei do
exercicio profissional n° 7.498, de 25 de junho de 1986, os protocolos do MS e local.

Estudo realizado em Minas Gerais corrobora com presente pesquisa, mostrando
maior dedicagao para realizagdo de consultas de enfermagem, exame citopatologico
do colo do utero, visita domiciliar, agdes junto a populagéo, puericultura, gerenciamento
em enfermagem, porém apresenta divergéncias quanto a atuacao dos enfermeiros
na realizacdo de procedimentos técnicos, como curativos e administracdo de
medicamentos (FIRMINO, et al, 2016), pois na percep¢ao dos profissionais da ESF em
questao, essas séo atribuicbes que devem e sdo desempenhadas predominantemente
pelos auxiliares e técnicos de enfermagem.

Foi aberta discussdo acerca do processo de trabalho, na qual destacou-se
como entrave para desenvolvimento da atuacédo dos enfermeiros a “falta de tempo”
para fazer a supervisdo dos profissionais de nivel médio. Ressaltaram que essa
dificuldade reflete diretamente na qualidade dos servigcos prestados e justificaram que
€ consequéncia da dedicacdo ao acolhimento humanizado e o atendimento de porta
aberta, para demanda espontanea, além de horarios destinados a fazer reunides de
equipe, e outras atividades também legitimadas pelo MS.

“Os profissionais nao priorizam e n&o gerenciam o tempo de trabalho”.
(Grupo focal - gestores)

Na literatura os estudos que contemplam os aspectos da supervisdao em
enfermagem, apontam dificuldades, mas também trazem a tona sua importancia
dentro do processo de trabalho. A exemplo, estudo revela que a “falta de tempo”
para supervisao € uma queixa comum entre os enfermeiros dada suas multiplas
competéncias em seus setores de trabalho, porém, destaca a relevancia da
sistematizacdo da supervisédo que articulada a um método cientifico direciona o
processo de trabalho na enfermagem (CARVALHO, GAMA e SALINEMA, 2017).

Outro estudo realizado com enfermeiros da APS trouxe em seus resultados, que
a supervisdao é uma atividade gerencial, administrativa, fiscalizadora e burocratica,
mas aponta também que pode ser vista como oportunidade de apoio a equipe de

enfermagem (FARAH, et al, 2016).
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No grupo focal onde os gestores estavam presentes, deram enfoque a assisténcia
pré-natal realizada pelas equipes de saude da familia realcando as recomendacgdes
do MS no que diz respeito ao cadastramento das gestantes, preenchimento da ficha
do SIS PRE- NATAL WEB e qualidade dos registros em prontuario. Destacaram a falta
ou inadequacdes no preenchimento dos impressos padronizados, que culminam em
perdas de dados importantes e fragilizam a alimentagéao dos Sistemas de Informacéo
em Saude trazendo prejuizos para planejamentos futuros no &mbito da saude.

No grupo dos profissionais da ESF, ressaltaram a necessidade de melhoria
na qualidade dos impressos (material, tamanho da fonte utilizada) e revisdo do
quantitativo de campos existentes, enfatizando que alguns deles, por vezes, sédo
repetitivos, dificultando a compreensao e gastando muito tempo, o0 que por sua vez,
prejudica diretamente o processo de trabalho.

Na literatura encontra-se que a assisténcia pré-natal pode ser avaliada quanto a
qualidade do atendimento, justamente através da analise dos registros em prontuarios
onde ha reflexo da assisténcia dispensada, a exemplo de pesquisa realizada quanto
ao preenchimento da caderneta da gestante, a qual aponta os principais campos
que nao sao preenchidos, o ndo uso por parte da equipe multiprofissional, além de
apontar o prejuizo para continuidade da assisténcia (SANTOS, ABREU e CAMPOS,
2017).

Percebe-se uma desvalorizagao dos registros, o que os torna frageis, dificultando
o planejamento, identificacao de perfis epidemiologicos e a tomada de decisédo. Além
do que, dado o seu valor legal, é importante sensibilizar e capacitar os profissionais
para melhora-los, implantar e estimular a adeséo aos protocolos, realizar avaliagcdes
e monitoramentos sistematicos dos servicos (ANVERSA, et al, 2012).

Além disso, é preconizado pelo MS que o profissional garanta a qualidade do
registro das atividades nos sistemas de informacéo na atencéo basica. Para isso,
deve-se preencher impressos e prontuarios de forma devida, completa e legivel
(BRASIL, 2017).

Atuacao dos auxiliares e técnicos de enfermagem

O MS preconiza que os auxiliares e técnicos de enfermagem participem de
atividades de atencéo a saude, tais como curativos, administracdo de medicamentos,
vacinas, coleta de material para exames, entre outras atividades delegadas pelo
enfermeiro, de acordo com sua area de atuacdo e regulamentacdo do exercicio
profissional, na UBS/domicilio/demais espacos comunitarios (BRASIL, 2017).

No que concerne a atuagao desses profissionais quanto ao modo de organizacao
do seu processo de trabalho, a pesquisa revelou seu deslocamento do desempenho
das fungdes inerentes a ESF para fixa-lo em uma unidade produtiva (sala de vacina,
sala de curativos e outros), e esse foi o ponto de destaque da discussédo. Os gestores,
destacaram que a organizacéo desta categoria, acontece num formato de assisténcia
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ambulatorial, obedecendo um rodizio entre os técnicos/auxiliares de enfermagem das
equipes de saude da familia e os técnicos de enfermagem de apoio, contratados
especificamente para as unidades produtivas. Isso revela um problema primario, de
quantitativo de recurso humano na enfermagem a nivel médio no &mbito da APS.

“Com isso a equipe de saude da familia fica com o 6nus (desfalque), gerando
consequéncias para os gestores, profissionais e principalmente para os usuarios,
descaracterizando a ESF”

(Grupo focal - gestores).

“A Unica diferenca existente entre as atribuices do auxiliar de enfermagem das
unidades produtivas e do auxiliar de enfermagem da ESF é que este ultimo faz
visitas domiciliares, quando possivel” (Grupo focal- profissionais da ESF).

A literatura é escassa de estudos que tratem da atuacédo do técnico/ auxiliar
de enfermagem na APS, mesmo assim foi possivel verificar um estudo que trouxe a
discussao das principais atividades desenvolvidas por essa categoria e apresentou
em seus resultados a predominancia da légica dos procedimentos de enfermagem,
atrelando a uma assisténcia curativista (OGATA e FRANCA, 2010). Outro estudo
destacou a importancia de sua atuacéo frente ao cuidado com a pessoa com Diabetes
mellitus (OLIVEIRA, et al, 2014).

Por fim, o papel do profissional de enfermagem na ESF inclui atribuicbes de
varias naturezas que organizam a assisténcia ao individuo, familia e comunidade e é
fundamental para reorganizacéo do modelo de aten¢ao a saude no Brasil (CACADOR,
et al, 2015). Porém na percepc¢éao dos profissionais, a ESF estd em crise, corroborando
com a literatura contemporéanea, denotando uma série de problemas que surgiram e
que estao refletindo diretamente na saude das pessoas trazendo como consequéncia
uma assisténcia fragilizada e fragmentada que se da no ambito nos diversos pontos
da rede de atencéo a saude, onde cada profissional trabalha de uma forma diferente
porque nao existe um direcionamento para o processo de trabalho, culminando na
permanéncia do modelo médico centrado e declinio da ESF (ARRUDA, et al, 2015;
GALAVOTE, et al, 2016).

4| CONCLUSOES

A atuacéo do profissional de enfermagem frente as competéncias estabelecidas
pelo MS mostrou que a ESF est4 fragilizada e ao verificar a politica publica vigente
constata-se que muitos entraves do processo de trabalho, tem como eixo a falha e as
dificuldades na execucgao das atribuicées por parte dos profissionais de enfermagem,
considerando que muitas tem dependéncia muito mais de ordem técnica do que
gestora operacional.

O presente estudo sugere a necessidade de melhorias urgentes quanto a
situacao do quantitativo de recursos humanos bem como investimentos na educacao
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permanente, que considere todo o contexto das inovagdes tecnoldgicas propostas
para saude, competéncias dos profissionais baseadas em diretrizes clinicas e fixacao
de um modelo de atencédo a saude.

Acredita-se que todas as propostas e competéncias estabelecidas pela PNAB
(BRASIL, 2017), ainda séo a melhor op¢ao para se fazer uma assisténcia integral,
com foco na promocéo e prevencao da saude. A fim de impulsionar pesquisas futuras,
destaca-se a necessidade do uso de tecnologias e estratégias que sensibilizem e
motivem os profissionais de enfermagem desempenhar suas competéncias facilitando
a aplicacédo em sua pratica das propostas das linhas de cuidados, Politica Nacional
de Humanizacéo, leis e protocolos clinicos, porque néo adianta o saber cientifico se
nao formos capazes de atuar e fazer a melhor assisténcia.
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