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APRESENTACAO

O E-Book “The nursing profession in the XXI century’ apresenta trabalhos cientificos
que abordam diversos temas atuais relevantes para a enfermagem e de interesse publico.
Estudos diversos que compde os seus 16 capitulos de livro sdo da autoria de profissionais
que compreendem a importancia, do trabalho em equipa e da colaboracgéo interdisciplinar
na promocao das praticas e cuidados de saude de qualidade.

Em mais uma obra, a Atena Editora permite a divulgacao cientifica dos resultados
de varios pesquisadores e académicos, ampliando conhecimentos que sédo aplicados
constantemente na pratica da profissdo de enfermagem. Neste sentido este E-book
apresenta varias tematicas, da formagédo do enfermeiro a profissdo de enfermagem, da
crianga ao idoso, que resumidamente, em 5 pontos aqui se apresenta:

1) Na formagéo dos estudantes de enfermagem os estagios possibilitam, através das
vivéncias enriquecedoras, a aprendizagem de novas habilidades, no entanto € imperativo o
conhecimento da bioética e do codigo ético da profissdo de enfermagem. Ressalta, assim,
a importancia de abordar, em véarias unidades curriculares, nos cursos de enfermagem, os
aspectos éticos/deontologicos de modo a que o estudante conheca os direitos e deveres
relacionados com a conduta dos profissionais de enfermagem;

2) No E-book que aborda a profissdo de enfermagem néo poderia faltar a referéncia
a Anna Nery e Florence Nightingale numa pesquisa de carater historico-social que
identifica a existéncia de relacdo entre as esculturas em homenagem as enfermeiras e a
demonstragao do cuidar;

3) A abordagem ao papel do enfermeiro na saude comunitéria, descrevendo as
suas atribuicdes nesse contexto, também é aqui apresentada. Ha evidéncias literarias
sobre o desenvolvimento de a¢des que ilustram os beneficios do programa pré-natal e do
método canguru no cuidado ao recém-nascido; A area da satde materna e obstétrica esta
representada nesta obra com a aplicacdo de varias praticas de trabalho para melhorar os
resultados da saude puerperal.

4) Sado Também, aqui, abordadas as infec¢des sexualmente transmissiveis que
representam um problema de saude publica e nesse sentido destacam-se a importancia
da intersetorialidade entre a universidade e os servicos de saude. Vale a pena ressaltar,
ainda, que a enfermagem tem um papel importante nas a¢des educativas na comunidade;

5) Tema sobre o “cuidador informal” fecha este livro, com intervengdes dirigidas ao
enfermeiro e ao cuidador familiar. Os enfermeiros reconhecem as dificuldades do cuidador
do idoso e a aprendizagem de novas estratégias de coping que facilitam o desempenho
dos cuidadores.

Da leitura e reflexdo destes capitulos fica o repto para a elaboragéo de outras
pesquisas de modo a complementar os estudos aqui apresentados e proporcionarem



aumento de saberes para o desempenho da profissdo de enfermagem, através do acto do
cuidar, com competéncia e dignidade.

Ana Maria Aguiar Frias
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RESUMO: O estudo da educacéo interprofissional
tem sido uma agenda permanente para a
enfermagem, que perpassa o contexto global
do perfil sécio sanitario do planeta. Nas ultimas
décadas ocorreram  transformagbes das
necessidades, sejam econdémicas ou sociais da
populagdo mundial, e, para este novo cenario é
preciso um novo perfil de profissionais da saude,
que compreendam a importancia do trabalho em
equipe e da colaboragdo. Este estudo analisou
a Planificagdo da Atencdo a Saude a luz das
referéncias da educacdo interprofissional e
da agenda global de recursos humanos para
saude. Pretendeu-se identificar as competéncias
necessarias para este cenario, assim como as
estratégias utilizadas pelos estados no Brasil por
meio da Planificagdo da Atengdo a Saude. Foram
identificadas, também, oportunidades de melhoria
no trabalho colaborativo e interprofissional que
podem potencializar a formagao e reorganizagao
dos servicos que poderdo provocar mudancas
nos processos de trabalho necessarios para
alavancarmos.

PALAVRAS-CHAVE: Atengéo primaria,
educacéo interprofissional, recursos humanos

The nursing profession in the XXI century

em saude.

INTERPROFESSIONAL EDUCATION:
WORKING TOGETHER IN HEALTH CARE
PLANNING

ABSTRACT: The study of interprofessional
education has been a permanent agenda for
nursing, which permeates the global context of the
planet’s socio-sanitary profile. In recent decades,
there have been changes in the needs, whether
economic or social, of the world population, and
for this new scenario, a new profile of health
professionals is needed, who understand the
importance of teamwork and collaboration. This
study analyzed Primary Health Attention Planning
by the references of interprofessional education
and the global agenda of human resources for
health. It was intended to identify the skills needed
for this scenario, as well as the strategies used
by the states in Brazil through Primary Health
Attention Planning. Opportunities forimprovement
in collaborative and interprofessional work were
also identified and can enhance the training and
reorganization of services and also can trigger
the necessaries changes to develop the work
processes.

KEYWORDS: Primary Health Attention,
interprofessional education, human resources.

INTRODUCAO

O estudo da educacgéao interprofissional
tem sido uma agenda permanente no contexto
dos sistemas de saude global, e perpassam
0 cenario atual da pandemia da COVID-19
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causada pela (SARS-CoV-2) e a aceleracdo da mudanca do perfil sécio-demografico, com
aumento da obesidade e das condi¢des crénicas, com transformacdes nas necessidades,
econdmica e social da populacdo mundial (WHO, 2013). Somamos a isso, os determinantes
sociais da saude (DSS), as condi¢bes sociais em que as pessoas vivem e trabalham, que
s@o marcadores importantes na determinacdo das causas do processo de adoecimento e,
desta forma, auxiliar na identificacdo da demanda local ou global (OMS, 2008). A saude
global amplia a discussdao dos DSS voltando-se para as forcas culturais, econémicas,
sociais e politicas que perpassam as fronteiras dos paises, um esforgo sistémico para
identificar estas necessidades (FORTES, RIBEIRO, 2014; PEDUZZI, 2016).

Em uma perspectiva local, no Brasil, 0 cenario com o recente resultado do pleito
eleitoral e posse a dos novos gestores ocorridas em janeiro de 2021, &€ importante dialogar
sobre os inUmeros desafios para o planejamento de uma agenda estratégica para os
proximos anos. A Sindemia, somatério da pandemia de COVID-19 com aumento das
doengas crOnicas, tem desafiado a comunidade cientifica, a sociedade e sobretudo os
sistemas de saulde, exigindo respostas rapidas e um sistema estruturado, organizado e
integrado em rede de atengéo a saude (MENDES, 2015). Porém, sdo apontados desafios
das redes que apresentam problemas crénicos ja conhecidos como o subfinanciamento da
saude, gestédo, provimento e dimensionamento das equipes, estruturacdo dos servicos,
baixa integracédo entre a Atencdo Primaria a Saude (APS) e outros niveis de atencao,
resultando na fragmentagéo e comprometendo a coordenacgéo e continuidade do cuidado.
A crise sanitéaria, politica, econémica e social ampliou as fragilidades existentes, porém
mesmo com todas as dificuldades, é preciso reconhecer a forca de trabalho do Sistema
Unico de Saltde (SUS), sobretudo das Equipes de Estratégia de Salde da Familia
(ESF) onde podemos constatar em varias publicagbes experiéncias exitosas pais a fora.
(CONASS, 2020).

Dessa assertiva, cabe ponderar a necessidade de os novos gestores instrumentalizar
as equipes de saude com enfoques na educacgéo interprofissional, acesso e de intervengéo
comunitaria. Mendes (2010) define estratégias para a organizagdo da atenc&o primaria
integrada em redes de atengdo a salde e a organizagao dos macros e microprocessos para
que a APS cumpra com seus atributos e fungbes. Em tempos de pandemia € necessario
organizar a atengéo aos usuarios com COVID-19 garantindo a continuidade dos cuidados
primarios integrados a rede de urgéncia e emergéncia, garantindo a oferta de transporte
sanitario em saude, regulagéo formativa territorial e de recursos, fluxos regulatérios canais
de ageis de comunicagédo, para a garantia de cuidado, conforme a gravidade clinica
(Mendes, 2015).

Ha uma urgéncia pela reorientagdo dos servicos compostos por equipes
multiprofissionais e que necessitam de ferramentas de qualificacdo por meio da educacao
interprofissional e da pratica colaborativa, isso tudo para além do provimento e da formacéo,
tdo largamente discutidos.
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Para este novo cenario e projecoes futuras apontadas pela ciéncia & preciso
um novo perfil de profissionais da saude, que compreendam a importéncia do trabalho
em equipe e da colaboragdo dos diferentes saberes e praticas. E preciso avancar na
discussdo da gestédo de recursos humanos, com fortalecimento da governanca a partir
de politicas, novas liderancas, parcerias, educacdo e um sistemas de gestéo de recursos
humanos de qualidade, isto, porque muitos paises desenvolvem politicas e estratégias
para o desenvolvimento de pessoal da saude inadequados com falta de apoio politico,
problemas com os dados sobre a tematica nos paises e cobertura na atencdo a saude
(POZ, PORTELA, FEHN, 2017).

Para tal intervencgéao, foi definida a agenda da Estratégia Global sobre os Recursos
Humanos para a Saude: forca de trabalho 2030, que entre as prioridades nacionais estdo
o desenvolvimento de equipes multiprofissionais dentro das Redes de Atencdo a Saude e
a formacéo interprofissional com diversificagdo dos contextos de aprendizagem integrando
acoes e servicos (OPAS, 2017). Este formato de trabalho prepara o profissional para o
trabalho em equipe, pois além da formagéo integrada e o reconhecimento do outro enquanto
sujeito no cuidado, a pratica colaborativa contribui para fortalecer o trabalho em equipe e
potencializa a qualidade dos resultados das a¢des em servico (PEDUZZI, et all. 2012).

A educacéo interprofissional (EIP) além de melhorar as praticas em sadde e
a qualidade dos servicos otimiza recursos, fortalece novas habilidades por meio do
desenvolvimento da for¢a de trabalho e contribui para alcancar a equidade e o acesso
universal (MIKAEL, et all. 2017; PEDUZZI, et all. 2012). Além disto, trata-se de teméticas
emergentes no campo da saude e da formacgéo de recursos humanos, que por meio de
metodologias participativas e colaborativas que contribuem para a reorientacao dos servigos
e organizagao dos processos de trabalho em uma nova perspectiva a partir da socializagéo
de fato dos nicleos de conhecimento profissional para construgdo de um campo cada
vez mais forte e com ganhos sociais efetivos (PEDUZZI, at al. 2012). A implantacdo da
Estratégia de Saude da Familia € um exemplo pratico de uma politica de APS com enfoque
no acesso universal com equipes multiprofissionais e formacao para qualificacdo dos
servicos e a equidade com resultados positivos, além disto, que aponta os desafios para
sua efetivacéo relacionados ao contexto institucional e papel dos atores envolvidos (OPAS,
2010; BRASIL, 2017; SCHERER, 2006; PEDUZZI, et all. 2013). A qualificacéo da forca de
trabalho na saude é um tema prioritario para o escritério da Organizagdo Panamericana
sobre agenda da Estratégia Global dos Recursos Humanos para a Saude: forga de trabalho
2030 (OPAS, 2017). Para a discussdo no contexto da saude global, é preciso avancar na
direcao de competéncias para este cenario globalizado, com uma populacéo vulneravel que
muitas vezes néo alcancara os logros da agenda global de desenvolvimento, mas que ficara
sobrecarregada com as consequéncias dela, como as novas ou permanente pandemias, a
dificuldade de acesso aos servigcos de saude e a medicamentos essenciais, como reflexo
de uma globaliza¢do que afeta o territério global de forma geral, mas com especificidades
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localizadas em cada territorio nacional ou mesmo local devido aos diferentes impactos
destas mudancas (DIAS, et all. 2016). Trata-se, portanto de uma agenda néo sé do setor
saude, mas de uma construgdo social com expressdo de um novo paradigma. Diante
desse cenario, o Brasil vem implantando por meio do CONASS e do Ministério da Saude
a metodologia da Planificagdo da Ateng@o a Saude (PAS),em todos os estados brasileiros,
método que contribui com a organizagdo e fortalecimento da APS, organizagcdo das
Redes de Atencao (RAS) e principalmente na qualificacdo dos profissionais, favorecendo
diretamente a educacéo interprofissional através do processo de tutoria, permitindo as
mudancas nos processos de trabalho que e aprimore as competéncias dos profissionais.
(SBIBAE, 2020). Desta forma, este texto pretende analisar a Educagao Interprofissional
em saude no desenvolvimento de competéncias na Atencéao Primaria a Saude no Brasil no
contexto da Planificacdo da Atencdo a Saude. Para isto, buscou-se orientar o texto pelas
seguintes perguntas norteadoras: 1) A Planificacdo da Atengcdo a Saude contribui para o
desenvolvimento de competéncias na Atencéo Priméria a Saude? 2) O modelo utilizado
pela PAS para formagédo em servigo poderia ser utilizado em outros contextos para além
dos estados ja participantes ou mesmo para cooperacao internacional na formacéo de
recursos humanos com estas habilidades e competéncias necessarias? 3) De que maneira
o Brasil pode contribuir com esta discussdo da educacgao interprofissional nos servigos de
APS? 4) E qual o papel da enfermagem neste contexto?

A PLANIFICACAO DA ATENGCAO A SAUDE

A Planificacdo da Atencé@o a Saude esta presente em 27 estados do pais e Distrito
Federal (DF), seja por implantacéo direta do CONASS ou com a parceria do PROAD (SBIBE,
2019). A andlise pretendeu identificar as potencialidades e barreiras desta metodologia de
aprendizagem, e contribuir com o desenvolvimento de competéncias na atengdo primaria
a saude. Além disto o CONASS tem interesse em firmar cooperagéo técnica internacional
com paises de lingua portuguesa com interesse na qualificagdo dos seus profissionais.

Com esta analise dos modelos de formagé@o em uso no Brasil, também contribui para
avancar na discussao da educacéo interprofissional no pais, além de promover o tema no
contexto da educagéao permanente, a produgédo de conhecimento na teméatica e avaliacéo
das acbes de melhoria no acesso a partir da reorganizagédo dos servigcos e desenvolvimento
de capacidades.

E uma estratégia importante para apoiar as equipes técnicas e gerenciais na
implementacdo das Redes de Atencdo a Saude (RAS) e fortalecimento da Atencao
Priméaria a Saude (APS), com fundamentos teoricos estd pautado no Modelo de Atengéo
as Condicoes Cronicas e no Modelo da Construgdo Social da Atencao Primaria a Saude,
proposto por Eugénio Vilaga Mendes, com o compartilhamento do cuidado integrado a
Atencdo Ambulatorial Especializada e Atengcédo Hospitalar (CONASS, 2020). O formato

The nursing profession in the XXI century Capitulo 3 “



das oficinas permite desenvolver as equipes interprofissionais, realizar planejamento,
organizacdo das acdes de saude no territério, regido e servigcos com gestéo na exceléncia
e no modo de produgédo de saude; enquanto uma Politica Publica de qualificacdo de
recursos humanos, destacamos nesse capitulo o enfoque pautado na discussao no campo
da Atencdo Primaria e da Educacéo Interprofissional. Através da tutoria as equipes fazem
junto as mudangas e melhorias necessarias a qualificagéo do cuidado e manejo clinico. O
tutor € um ator estratégico no processo de tutoria, desenvolvendo um trabalho educacional,
inicialmente, nas unidades-laboratorio e, posteriormente, nas demais unidades (expansao),
ele ndo substitui o profissional em suas funcbes e responsabilidades, mas o apoia na
reflexdo sobre a propria pratica, na identificacdo de fragilidades e nas ag¢des corretivas
necessarias (SBIBAE, 2020).

A unidade laboratério é uma vitrine para os demais servigos do territorio ou regido
de saude, servindo de modelo para as demais unidades garantindo assim experiencias
exitosas conforme relato de experiéncias documentos no Caderno CONASS, n.°36. Edicao
que mapeou as referéncias publicadas nas bases de dados em saude e na literatura cinza
(teses, dissertagdes, trabalhos de conclusédo de curso e de residéncia multiprofissional e
outros) que possuissem descritores relacionados a Planificagéo da Atencéo a Saude e que
se referissem as atividades executadas pelo Conass, entre 2008 a 2019, em diferentes
territorios do pais.

Além disto, a PAS se aproxima do conceito do planejamento estratégico em sistemas
locais de saude, no qual a administragéo e a programacao das agdes sdo entendidos como
uma forma de relacionar diferentes demandas a realidade local contextualizada de forma
geografica e socialmente, permitindo definir prioridades e acdes de forma delimitadas
por diferentes recursos humanos, fisicos e sociais pré existentes (OPAS, 1992). Trata-
se do planejamento para agdo em ato. A PAS é uma estratégia para alinhar a discusséo
da saude, educagéo e trabalho por meio do campo da educagéo interprofissional ao
integrar diferentes atores, instituicbes, categorias profissionais e a populacdo. Trata-se
da edificacdo do planejamento estratégico em saude a partir das agdes integradas, nas
quais sao identificados os pilares principais assim como definidos quais precisardo de mais
atencao para garantir que a construgao quando finalizada, seja bem utilizada.

No Planejamento Estratégico Situacional (PES) toma-se como base a identificagéo,
selecédo e priorizagdo dos problemas atendendo a critérios como valor politico, tempo
para resultados, recursos a serem utilizados, governabilidade, impacto entre outros,
com elaboracdo de um plano de acédo operativo. Para Matus (2007) o Método Altadir de
Planificagcédo Popular (MAPP), € uma das formas de expressdo operacional e resumida
da légica tedrica e metodolégica do PES a nivel local. O método é desenvolvido por meio
de oficinas de trabalho, com diferentes profissionais da gestdo e das unidades de saude,
liderangcas e membros da comunidade por meio foruns pedagdgicos que visam construir um
produto para identificagcdo e resolugéo de um problema prioritario a ser trabalhado entre
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os intervalos das oficinas (TANCREDI, BARROS, FERREIRA, 2005). Poderiamos localizar
as estratégias utilizadas na PAS também como uma destas formas de expresséo do PES.
Além disto, a educacéo interprofissional e a formagéo de recursos humanos por meio do
planejamento, incorpora novas tecnologias para saude publica no aperfeicoamento da
equipe de saude. Entre os dominios a serem alcancados estdo a analise de situagdes de
saude, vigilancia e controle de riscos, promog¢édo da saude e participacao social, politica,
planejamento, regulagéo e controle, equidade no acesso e saude global (OMS, 2010,
SUAREZ, at el. 2013).

Aanalise do marco tedrico metodolégico da PAS permitiu identificar as potencialidades
e barreiras desta politica e se ela contribui com o desenvolvimento de competéncias para
construcao de espagos coletivos na APS a partir da educacao interprofisional. A PAS ja
aponta a ordem de qualificagdo dos processos e 0s principais problemas a serem enfrentados
a partir de estudos e parametros assistenciais prévios, desta forma, o que pode variar entre
os diferentes cenarios seriam a elei¢do de prioridade a partir da governabilidade, as novas
acOes necessarias para alcangar os objetivos ja definidos, assim como recursos e tempo
para alcancar os resultados.

A operacionalizagédo da PAS ocorre por meio da analogia da construgdo de uma casa
no qual, os tijolos seriam os micropoprocessos €, os pilares da edificagdo os macroprocessos
que estabelecem as paredes, o teto, janelas e portas. O conceito foi descrito no livro A
Construgéo Social da APS (CONASS, 2015), que apresenta a figura de uma casa com suas
paredes em diferentes cores e seus respectivos componentes, atividades e recursos para
implantagéo, conforme a Figura | (CONASS, 2019).

Figura |. A construgdo social da Atengéo Priméaria a Saude, CONASS, 2019

As etapas apresentadas na metéfora da casa representam os processos estruturais
de macro e microprocessos da APS. Na base da casa estdo os macroprocessos basicos,
0s processos de territorializagdo, cadastramento das familias, classificacdo de riscos
familiar, diagndstico local, estratificacao de risco das condi¢des crbnicas, programacao e
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monitoramento por estratos de riscos, agenda e contratualizacdo e; os microprocessos
basicos consideram os processos da recepcéo, acolhimento e prepare, vacinagéo, curativo,
farmacia, coleta de exames, procedimentos terapéuticos, higienizacdo e esterilizacéo
e gerenciamento de residuos. Em uma das paredes da casa estdo o Macroprocessos
de atencdo aos eventos agudos (condicbes agudas e condi¢des crOnicas agudizadas),
acolhimento, classificacao de risco, atendimento aos eventos agudos de menor gravidade
(verde e azul), primeiro atendimento das pessoas com eventos agudos de maior gravidade
(amarelo, laranja e vermelho) e encaminhamento, se necessario, para pronto atendimento
ou pronto-socorro (CONASS, 2019).

J& na parede oposta, estdo os macroprocessos de ateng¢do as condi¢des crénicas
néo agudizadas, sao eles: as pessoas hiperutilizadoras e com enfermidades, gerenciamento
das condi¢cbes crbnicas prioritaria, estratificacdo de riscos, elaboracdo e monitoramento
dos planos de cuidado, autocuidado apoiado, gestdo de caso, novos formatos da clinica-
atencédo continua e atengdo compartilhada a grupo, matriciamento entre especialistas
e generalistas, educagdo permanente dos profissionais de salde- educagcdo em saude:
grupos operativos e educagéo popular, € mapa de recursos comunitarios.

Os macroprocessos de atencdo preventiva sdo o teto da casa, aqueles que dao
seguranga para o processo de cuidado, e estes, sa@o relativos aos principais fatores de
risco proximais e aos fatores individuais biopsicolégicos como: programa de atividade
fisica, programa de reeducacgédo alimentar, programa de controle do tabagismo, programa
de controle do alcool e outras drogas, programas de rastreamento, vacinagéo, controle das
arboviroses, prevencéo primaria, secundaria, terciaria e quaternaria; Acima, no telhado,
estdo os Macroprocessos de demandas administrativas: assistenciais: atestados médicos,
renovacao de receitas, analise de resultados de exames e relatérios periciais gestdo da
unidade: registro sanitario, Sistema Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude
(SCNES), seguranga do trabalho, sistemas de informacéao e relatérios de gestéo, prontuario.

A porta representa os Macroprocessos de atencdo domiciliar: visita domiciliar,
atendimento domiciliar, internagdo domiciliar; componente importante como reflexo do
vinculo com a familia, -0 abrir a porta de casa para todos estes cuidados anteriores.

E as duas janelas representam respectivamente: 1) Macroprocessos de autocuidado
apoiado: agbes educacionais e interveng¢des de apoio voltadas para o conhecimento, o
desenvolvimento de habilidades e 0 aumento da confianca do usuario no gerenciamento da
proépria situagdo de saude, plano de autocuidado apoiado; 2) Macroprocessos de cuidados
paliativos: abordagens para melhoria da qualidade de vida, visando ao conforto do usuario,
a prevencéo e alivio do sofrimento, a prevencéao de agravos e incapacidades, e a promoc¢ao
da independéncia e autonomia, agdes de suporte familiar mobilizagcdo da rede social de
suporte. (CONASS, 2019).

Outro ponto importante neste processo, € a governanca a partir do Sistema logistico

de acesso regulado, ou seja na PAS a regulagdo que seri formativa e territorial, ou
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avaliacéo formativa reguladora como também é conhecida, deve estar sempre presente, a
partir das pactuagdes dos fluxos regulatérios, proveniente da programacao da necessidade
em saude (gestao de base populacional), conforme diretrizes clinicas e linha de cuidado
da APS para atencédo Ambulatorial Especializada. Desta forma, possibilita a qualificagéo do
cuidado a partir da colaboracgéo dos planos de cuidado e da equipe interprofissional que por
meio de ferramentas de gestédo da qualidade e seguranga do paciente, garantem qualidade
do acesso ao paciente (MENDES, 2011). Por isso é tao importante o papel das Centrais de
Regulacdo Municipais e Estadual, que ajuda a repensar o movimento das redes de atencao
como uma estratégia de produzir interagdo entre profissionais de saude e os pontos de
atencéo de forma integral e responsavel (MENDES,2015). A Regulacgéo exercida é realizada
pelo método de avaliagédo formativa reguladora que estabelece uma regulacgéo interativa
e integradora estruturando a relacdo planejamento com base nas necessidades de saude
e perfil epidemiolégico da regido de salde, ensino, aprendizagem e a autopercepgéo
avaliativa e de monitoramento. Como consequéncia deste processo baseada na gestao de
base populacional, na APS e na PAS, os fluxos regulatérios iniciam-se ainda no domicilio,
com a implantacdo de instrumentos que permitam as equipes de estratégia de saude da
familia, estratificarem os riscos das familias reconhecendo assim sua populagéo adstrita
da éarea de abrangéncia e suas subpopula¢gées com condi¢des crdnicas de saude com
aplicagdo de score de priorizagdo clinica. Os usuarios de baixo e moderado risco séo
acompanhados pela atencao primaria, os classificados pelo score de alto e muito alto risco
necessitam de gerenciamento das condigbes prioritarias e gestdo de caso clinico. Uma vez
estratificada o atendimento para essa populacao de alto e muito alto risco e compartilhada
com a atencdo ambulatorial especializada, responsavel para a efetivagcdo do atendimento
dentro da linhas de cuidado instituidas e pactuadas com os gestores municipais, de acordo
com o perfil epidemiolégico de cada regido de saude, programagdo das necessidades
locais e mediante a regulagdo formativa por meio de Diretrizes Clinicas. Destarte o fluxo
regulatorio para o acesso das consultas de compartilhamento inicial da pessoa usuaria
com perfil estratificado conforme a linhas de cuidado devera ser disponibilizado a partir das
regras de negocio realizadas a partir de construgédo coletiva e pactuados com os gestores
municipais. Cada municipio tem acesso a sua programacao estabelecida por parametros de
necessidade com na gestéo de base territorial e na subpopulagéo estratificada (MENDES,
2015).

A Organizagdo do acesso integral estabelece o acompanhamento do usuério,
permitindo ao ponto de atencédo a gestdo da condi¢do de salde, a interconsulta, educagéo
permanente disciplinadora do fluxo de regulacédo na rede, o manejo clinico adequado a
condicéo de saude. O plano de cuidados e autocuidado apoiado sdo novos formatos da
clinica, assim como a atencdo continuada, aten¢do compartilhada a grupo, matriciamento
entre especialista e generalista (SBIBAE, 2019).

Desta forma, a estrutura operacional da rede precisa ser composta de elementos
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como o registro eletrénico em saude, sistema de acesso regulado por meio de Protocolos
clinicos e sistema de informacéo.

A organizacédo do acesso para a atengcdo ambulatorial especializada vai partir desta
maneira, da mesmaldgica de atendimento integral e de qualidade: por equipe multidisciplinar
realizando a consulta junto com todos 0os exames complementares de apoio a diagnostico
necessarios no mesmo dia, a partir de um planejamento de linha de cuidado estabelecidos
com base nas Diretrizes Clinicas. O paciente que necessitar de tecnologia nao disponivel
dentro da aten¢do ambulatorial especializada (AAE) sera compartilhado através do Nucleo
Interno de Regulagéo a outros pontos da rede de referéncia para o manejo da condi¢éo de
saude com a maxima prioridade. E assim, conseguimos entregar com valor e menor tempo
o cuidado.

A urgéncia da pandemia, assim como o contexto de inovagdo e da saude 4.0
apontam a necessidade de avangar com novas tecnologias de implantacéo da APS que
valorize ainda mais as praticas colaborativas e interprofissionais para o século XXI.
Todo esse processo envolve equipes multiprofissionais, mas cabe destacar o papel do
enfermeiro, fundamental dentro dos servicos e no territorio. O trabalho de enfermagem
adquiriu importancia historicamente inegavel, assumindo papel fundamental no cuidado
ao individuo no processo de salde-doenca. A assisténcia ao individuo sadio ou doente,
a familia ou a comunidade, no desempenho de atividades para promover, manter ou
recuperar a saude, configura-se como funcédo essencial da enfermagem. (ALMEIDA, 1997).
Entre os instrumentos de trabalho da atividade de cuidar, encontram-se: a observacéo
de enfermagem, o levantamento de dados, o planejamento, a evolugédo, a avaliagéo
dos pacientes, os sistemas de assisténcia, os procedimentos técnicos, de comunicagcéao
e interacd@o entre pacientes e enfermagem e entre os diversos profissionais. (ALMEIDA,
1997). O enfermeiro planeja, organiza, liderar e controlar o trabalho dos membros da
equipe de saude, e busca utilizar todos os recursos disponiveis para atingir os objetivos,
nédo s6 as metas propostas, como também aquelas surgidas durante o processo, tendo
como pressuposto a realizagdo institucional a servico da comunidade (FONTINELE,2002).
Para avancgar na qualificacdo do estudo interprofissional observou-se a necessidade de
algumas abordagens para melhorar o percurso de aprendizagem. Nesse sentido, s&o
muitas as fermentadas e metodologias disponiveis no mercado que podem contribuir com
o aprendizado interprofissional e com o bom desempenho do servigco de saude, auxiliando
na organizacdo desses macro e microprocessos, dentre elas o Lean Manufacturing,
que é conhecido como Sistema Toyota de Produgédo (STP) e Produgcédo Enxuta (PE),
(OLIVEIRA,2018). Ele se baseia em dois pilares, Just in time (JIT) e automagéo. O (JIT)
significa produzir apenas o necessario, em quantidade necessaria e somente quando for
necessario. A aplicagdo desse método consiste em cinco etapas que comegam com a
identificacdo do valor. Quando isso é feito, os préximos passos sdo mapear o fluxo de valor,
criar fluxo continuo, estabelecer a produgdo puxada e, finalmente, buscar a perfeicdo. O
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objetivo € remover atividades sem valor ao processo (RIBEIRO, 2018)

Ja a metodologia Six Sigma é uma metodologia bem disciplinada voltada para a
melhoraria de processos por meio da reducao da variabilidade (RAVAL, 2017). O Six Sigma
tem trés abordagens: a primeira é a medida estatistica de variagéo que resulta em 3 ou 4
defeitos por milhdes; a segunda define a estratégia de gestdao que permite a organizacéo
obter custos menores; a terceira, que € uma metodologia de solucdo de problemas,
possibilita a eliminagédo da causa raiz dos defeitos (GUERRERO, 2019). A metodologia do
Six Sigma é muito estruturada e, quando o objetivo € a melhoria de um processo, utiliza
um método de cinco etapas, conhecido como DMAIC (definir, medir, analisar, melhorar e
controlar) (ALEXANDER, 2019). Como resultado da evolugdo das metodologias Lean e
Six Sigma, foi criada uma metodologia hibrida, o Lean Six Sigma (LSS), metodologia que
surgiu na década de 1990, combinando os principios do Lean Manufacturing e as técnicas
e ferramentas do Six Sigma. Estas duas metodologias sdo complementares e tornam-se
uma poderosa ferramenta para eliminar desperdicios e variagdes de processo e melhorar
a eficacia da organizacdo (GRUDOWSKI, 2015);

O LSS é uma metodologia para resolugéo de problemas, orientada a dados, para
tratativa das causas raizes a partir da identificacdo dos desperdicios e fontes de variagdo
dos processos. Quando institucionalizado de forma estratégica, promove a capacitagéo da
forca de trabalho, o acompanhamento durante o ciclo do projeto e a entrega de resultados
(STRAFACCI, 2019).

A proposta do projeto com a aplicagdo da metodologia LSS ¢ inovadora e poderia
contribuir e muito para a construgdo social da APS, instrumentalizando as equipes com
ferramentas que auxiliem na organizacdo dos macro e microprocessos e na aprendizagem
e desenvolvimento com foco na experiéncia e jornada do paciente no servigo, avaliando seu
impacto e a qualificacédo dos processos de trabalho, na tentativa de corrigir as disparidades
dadas pelas configuragdes do sistema de saude. Isso se deve por compreender que as
estratégias de mapeamento e redesenho dos processos de melhoria tém demonstrado
bons resultados na avaliagdo dos sistemas de saude, por possibilitar beneficios para as
instituicdes, como a diminuigdo do retrabalho, do desperdicio de materiais e de tempo e
ganhos financeiros.
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