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Atuacédo do enfermeiro na atencao primaria em municipio do interior de Sao Paulo

Maria José Caetano F. Damaceno
Aline Biondo Alcantara

RESUMO

O Ministério da Saude (MS) por meio da Portaria n® 648 de 2006 aprova a Politica Nacional de Atencéo
Basica (PNAB), descrevendo as atribuicbes do enfermeiro da Estratégia Saude da Familia (ESF)
(MINISTERIO DA SAUDE, 2006), sendo atualizada em 2017, sem alteracdes (MINISTERIO DA
SAUDE, 2017). As atribuicdes estdo relacionadas a oferta de cuidado assistencial integral no territdrio da
ESF, tanto em consultas de enfermagem como em agdes coletivas em todas as fases do desenvolvimento
humano. Podendo solicitar exames complementares e prescricdes de medicacbes conforme as normativas
legais, bem como o planejamento, o gerenciamento, coordenacdo e avaliacdo das praticas dos ACS;
supervisdo, coordenacdo e realizacdo de atividades de educacdo permanente dos ACS e da equipe de
enfermagem. Acrescenta-se a contribuicdo e participacdo das atividades de Educagdo Permanente do
Auxiliar de Enfermagem, ACD e THD e participacdo do gerenciamento dos insumos necessarios para o
adequado funcionamento da ESF (MINISTERIO DA SAUDE, 2006; MINISTERIO DA SAUDE, 2017).

Palavras-chave: Enfermeiro, Salde.

1 INTRODUCAO

O Ministério da Saude (MS) por meio da Portaria n°® 648 de 2006 aprova a Politica Nacional de
Atencdo Basica (PNAB), descrevendo as atribuicGes do enfermeiro da Estratégia Saude da Familia (ESF)
(MINISTERIO DA SAUDE, 2006), sendo atualizada em 2017, sem alteracdes (MINISTERIO DA SAUDE,
2017). As atribuices estdo relacionadas a oferta de cuidado assistencial integral no territorio da ESF, tanto
em consultas de enfermagem como em acdes coletivas em todas as fases do desenvolvimento humano.
Podendo solicitar exames complementares e prescri¢fes de medicacBes conforme as normativas legais,
bem como o planejamento, o gerenciamento, coordenacao e avaliacdo das praticas dos ACS; supervisao,
coordenacdo e realizacdo de atividades de educacdo permanente dos ACS e da equipe de enfermagem.
Acrescenta-se a contribuicdo e participacdo das atividades de Educacdo Permanente do Auxiliar de
Enfermagem, ACD e THD e participagdo do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado
funcionamento da ESF (MINISTERIO DA SAUDE, 2006; MINISTERIO DA SAUDE, 2017).

O profissional de enfermagem esta legalmente habilitado para exercer sua funcdo, conhecida como
“profissao da arte e da ciéncia do cuidado”, valorando seu envolvimento, compromisso, responsabilidade,
atencio e diligéncia diante das necessidades de saide do ser humano (PALLARES et al, 2019). O
conhecimento do funcionamento das unidades basicas e 0 bom relacionamento com toda a equipe facilitam

a sua atuacdo, ja o acumulo de funcdes, o déficit da forca de trabalho e excesso de demanda assistencial séo
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fatores que interferem na oferta do cuidado qualificado (BIFF et al, 2019; RAVONI e MEDEIRQS, 2009;
BRAGHETTO et al, 2019; ERMEL, FRACOLLI, 2006).

O Programa Saude da Familia (PSF) foi implantado em 1994, com a finalidade de reorganizar a
Atencdo Basica, momento que € inserido o enfermeiro na equipe (BRAGHETTO et al, 2019; ERMEL,
FRACOLLI, 2006). Em 2006 passa a ser denominado Estratégia Saude da Familia (ESF) (MINISTERIO
DA SAUDE, 2017). Existem dois cargos distintos de enfermeiros, o assistencial e o coordenador. Na ESF
h& um enfermeiro que realiza agdes assistenciais e gerenciais, dificultando a atuagdo integral (BIFF et al,
2019; GIROT!I et al, 2008).

Considerando a importancia de discussdes acerca de aprimoramento e atualizagbes das

competéncias desta categoria profissional justifica-se esta pesquisa.

2 OBJETIVO
Compreender a pratica do profissional enfermeiro diante das legislaces em municipio do interior

paulista.

3 METODOLOGIA

Estudo de delineamento transversal, de abordagem quantitativa pautado no referencial STROBE
(FIGUEIREDO, 2009). Esta pesquisa foi realizada em duas etapas, primeiramente no periodo de agosto a
outubro de 2011 aplicou-se um questionario estruturado pelas pesquisadoras a partir do modelo CIPES para
uma amostra convencional de nove enfermeiros de ESF do municipio de Assis-SP para analisar as praticas
conforme a Portaria 648/06 (NICHIATTA et al, 2012). Atualmente, apds a publicacdo da nova PNAB de
2017 o estudo foi revisado com literaturas recentes, visando subsidiar a nova pesquisa. Conforme Resolucao
466/2012 e Parecer N° 508/2011 a pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa em Seres
Humanos. Os participantes assinaram o0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido apds esclarecimentos
da pesquisa.

O questionario foi validado por teste piloto, sendo aplicado por um dos pesquisadores em entrevista
com duracdo de 30 minutos, na ESF de atuacdo do participante, garantindo o direito ao anonimato e a
privacidade. Periodo de aplicagdo foi de agosto a outubro de 2011. No questionario constou perguntas para
a caracterizacao dos sujeitos e que abordavam as atribuicdes especificas do enfermeiro conforme subdiviséo
da Portaria e as atividades realizadas com maior frequéncia nos Ultimos seis meses. Empregou-se analise
estatistica descritiva, identificando frequéncia absoluta e relativa.

Trata-se de uma revisdo da literatura, desenvolvida com artigos publicados no periodo de 2017 a
2021 nas bases eletronicas: Portal Capes, Scientific Electronic Library Online - Scielo e Google Académico,

empregando os descritores: autoestima, autoimagem, estética, oncologia, terapias complementares e
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integrativas, e seus respectivos sinbnimos, nos idiomas portugués e inglés. Foram incluidos apenas artigos
publicados que tratassem do tema e estivessem disponiveis na forma online. Foram excluidos artigos fora
do periodo proposto, que ndo tratassem sobre o tema, ndo disponiveis de forma online e artigos repetidos

encontrados em diferentes bases de dados.

4 DESENVOLVIMENTO

Os profissionais entrevistados possuiam faixa etéria acima de 31 anos, 04 (44%) estavam entre 31
a 40 anos. Predominou o sexo feminino 08 (89%). Quatro (22%) realizaram a graduacao entre 17 e 22 anos,
sem graduados com menos de 13 anos. Trés (33%) enfermeiros atuavam na ESF entre 01 a 05 anos, 03
(33%) atuavam entre 11 a 15 anos, com a mesma porcentagem atuavam entre 06 a 10 anos e 16 a 20 anos.
Oito (89%) referiram ndo trabalhar noutros setores. Todos possuiam titulagdes, 08 (89%) tinham

especializacdo e 01(11%) tinha curso de aprimoramento em Saude da Familia.

4.1 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELOS ENFERMEIROS CORRESPONDENTE AOS SEIS
INCISOS DA PORTARIA 648|06.
4.1.1 Atividades Inciso 1

Tabela I: Assisténcia de Enfermagem realizada pelos Enfermeiros do Municipio de Assis/SP conforme Portaria 648.

ATIVIDADES INCISO I: ASSISTENCIA

Acessoa Sistemas de Informagées NI 100%
Papanicoau NG 29%
Visita Domidliar - I  758%
Administracdo de Medicagio [ INNNENEEEGEGEENEN 7%
Curativo I 67%
Grupos Educativos [N -7
Palestras Extramuro [ NNNNENEGEGEGEGEGEEEEEEEEEEEE 5
Vacinas [N 56
Coletade Exames Epidemioldgicos [N /4%

Fonte: Dados da Entrevista/Coleta de Dados 2011. Elaborado pelas autoras, 2021.

Estdo relacionadas a procedimentos assistenciais apresentados em tabela abaixo. Destaca-se a
atividade “acesso ao sistema de regulacdo de exames e consultas” realizada por todos os entrevistados. A

Coleta de Exame Preventivo de Cancer de Colo Uterino foi realizada por 8 (8%) dos enfermeiros. Quanto
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a visita domiciliar a maioria 07 (78%) realizavam. Administracdo de medicacdo, curativo e grupos
educativos para gestantes e idosos na ESF foram realizadas por 06 (67%) dos participantes. Obteve-se um
indice acima de 50% dos efermeiros que executaram grupos em sala de espera. J& a vacinacdo apenas 03
(33,3%) das ESF possuiam a Sala de Vacina e 05 (56%) dos enfermeiros executararam. A mesma
quantidade de participantes realizaram palestras extra muro abordando temas como gravidez na
adolescéncia, Aborto, Drogas e InfeccGes Sexualmente Transmissiveis. Exames epidemiolégicos (dengue
e escarro para BK) foram realizados por 04 (44%) dos entrevistados.

4.1.2 Atividades do Inciso 11

Tabela I1: Consulta de Enfermagem (CE) realizada pelos Enfermeiros do Municipio de Assis/SP conforme Portaria 648.

ATIVIDADES INCISO II: CONSULTA DE ENFERMAGEM (CE)

CEaousudrio com HAS [ 39%
CEaousudrio com DM I  39%
CEa Mulher I 39%
CEem Puericultura - I 7%
CEa Demanda Esponténea I /8%
CEa Gestante NN /4%
CEaousudriocomTB NG 339

CEaoPortador de Hanseniase 0
Fonte: Dados da Entrevista/Coleta de Dados 2011. Elaborado pelas autoras, 2021.

A Consulta de Enfermagem foi realizada por 07 (78%) dos enfermeiros para individuos da demanda
espontanea e para 0 programa da puericutura. Ja para outros grupos especificos como diabéticos,
hipertensos e ginecologia foi realizada por 08 (89%) dos participantes. ldentificou-se que 04 (44%)
enfermeiros realizaram consulta obstétrica e em seguida 03 (33%) realizaram para pacientes com
tuberculose, ndo sendo identificado a consulta de enfermagem para pacientes com hanseniase. Em relacdo
a solicitacdo de exames e prescricdo de medicamentos, 08 (89%) realizaram; embora, ao se questionar a

prescricdo de medicamentos conforme protocolos do MS, 05 (56%) dos enfermeiros também nao fizeram.

4.1.3 Atividades do Inciso Il1, IV e V
Analisou a a¢do de supervisdo dos agentes comunitarios de satde. Todos os participantes 09 (100%)
realizaram acgdes no planejamento e execu¢do das tarefas junto com a equipe quanto a supervisdo e

avaliacdo delas, bem como a contribuicdo e participacdo em Educacdo Permanente aos ACS, equipe de
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enfermagem, auxiliar de consultério dentario (ACD) e técnico de higiene dental (THD). Destacou-se que
08 (89%) dos entrevistados realizaram a Educacdo Permanente dos ACS e Equipe de Enfermagem. Sendo
que 08 (89%) realizaram educagdo permanente com os ACS e equipe de enfermagem semestralmente e
anualmente respectivamente. Em relacdo as atividades de Educacdo Permanente do Auxiliar de Saude

Bucal (ACD) destacou-se que 07 (78%) nao realizaram esta acao.

4.1.4 Atividades do Inciso VI
Estas atividades estdo voltadas as acGes do gerenciamento dos insumos utilizados para o adequado
funcionamento da Unidade, como a checagem e requisicdo de material e medicamento, a qual representou

ser desenvolvida pela maioria destes profissionais enfermeiros 05 (56%).

Tabela I1l: Planejamento, Gerenciamento, Educacdo Permanente e Coordenagdo das Ac¢Bes da Equipe de Enfermagem dos ACS
e THD realizados pelos Enfermeiros do Municipio de Assis/SP conforme Portaria 648.

ATIVIDADES INCISOS: I, IV, V e VI

100%

89%

m V|- Gerenciamento dos Insumos
® V- Educagdo Permanente com Equipe de Enfermagem, ACS e THD
IV - Supervisdo e Coordenacdo Equipe de enfermagem e ACS

Il1 - Planejamento, Gerenciamento Coordenacdo das agdes dos ACS

Fonte: Dados da Entrevista/Coleta de Dados 2011. Elaborado pelas autoras, 2021.

4.2 ATIVIDADES MAIS DESENVOLVIDAS DOS ULTIMOS SEIS MESES
A Atividade | predominou na maioria dos Enfermeiros num percentual de 07 (78%), correspondente

ao Inciso | da portaria e referente as atividades assistenciais.
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Tabela I1V: Atividades mais desenvolvidas pelos Enfermeiros das ESFs do Municipio de Assis/SP conforme Incisos da Atribuicao
do Enfermeiro da Portaria 648.

Atividade 1

Atividade 2

Atividade 3

Atividade 4

Atividade 5

Atividade 6

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Fonte: Dados da Entrevista/Coleta de Dados 2011. Elaborado pelas autoras, 2021.

Notou-se que a maioria dos participantes estava na faixa etaria acima dos 30 anos, fator favoravel
para a atuacdo profissional devido a maior experiéncia relacionadas as praticas técnicas e gerenciais
diferentemente do perfil de outros municipios brasileiros (OLIVEIRA e MARCON, 2007). Predominou o
sexo feminino, podendo ser explicado pela origem da Enfermagem (DONOSO e VIECCELLI, 2020;
SOUZA et al, 2020; LOMBARDI e CAMPOS, 2020). A maioria atuava ha mais de cinco anos nas UESF
e ndo possuiam outros vinculos empregaticios. A qualidade nos servicos da Atencao Bésica associa-se com
tempo de trabalho na mesma equipe (OLIVEIRA et al, 2016). Indaga-se o porqué da auséncia de titulagdo
de mestres e doutores, serd que atualmente este dado modificou-se?

Notou-se caracteristicas curativas predominantes nas UESF, sendo imprescindivel identificar como
esta atualmente para intervencgdes necessarias, buscando a pratica pautada na Clinica Ampliada (BORGES
et al, 2019). Destacou-se o0 exame citopatolégico, atividade essencial de prevengdo (ROCHA et al, 2019;
TAVARES e TOCANTINS, 2019). As Unidades Basicas de Saude (UBS) eram as referéncias para as
UESFs na realizacdo da vacinacdo quando ndo havia sala de vacina. Realidade que dificultava o acesso da
populacéo e a atuacdo dos enfermeiros. A visita domiciliar identificada como acdo desenvolvida pelos
enfermeiros é peculiar na Estratégia Salude da Familia pelo fortalecimento do vinculo, embasado no
principio da longitudinalidade (KEBIAN e ACIOLL, 2011). Os enfermeiros desenvolveram com
frequéncia as préaticas assistenciais, entretanto, a abordagem em determinados grupos etarios, como
adolescéncia, foi menor, evidenciado também em outras realidades brasileiras (HIGANASCHI, 2011).
Salienta-se intensificar a intersetorialidade, proporcionando ao enfermeiro atuagdo voltada as necessidades
sociais (VIEIRA et al, 2019).

Referente as Consultas de Enfermagem este profissional tem autonomia para solicitar exames e
prescrever medicamentos conforme protocolos estabelecidos. Os participantes desenvolveram esta
atividade, sendo importante utilizar Processo de Enfermagem (SOUZA, SILVA e XAVIER, 2017).

Entretanto ha divergéncia acerca dos protocolos, pois grande parte deles ndo a realiza 0 que vem a
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questionar o motivo deste. O MS preconiza o enfermeiro solicitar exames e prescrever medicamentos
conforme protocolos estabelecidos, em geral a maior parte dos profissionais ndo 08 (89%) realizaram. A
prescricdo de medicamentos foi realizada apenas por 05 (56%) dos enfermeiros; o que poderia explicar o
fato acima. No municipio existiam protocolos para amparar estes enfermeiros, ou apenas aqueles do
programa de hipertensdo, de puericultura e pré natal? E atualmente? E evidente a necessidade de adogéo
pelos municipios a implantacéo de protocolos (VIEIRA et al, 2018). Ao analisar a Consulta de Enfermagem
ao Portador de Hanseniase constatou-se que esta ndo foi realizada, dificultando o acesso dos individuos ao
cuidado integral e multiprofissional (SOUZA, SILVA e XAVIER, 2017).

Quanto a atribuicdo de supervisor dos ACS constatou-se que cada unidade tem a sua forma de
organizacdo das reunides (RIBEIRO, et al, 2018). A maioria dos entrevistados realizou Educagéo
Permanente frequentemente para ACS e equipe de enfermagem a fim de oferecer suporte clinico na
organizacdo do cuidado, gerenciamento e relacdes interpessoais entre equipe (LANZONI e MEIRELES,
2013). Discutiu-se a necessidade de incorporar a interdisciplinaridade ao realizar a Educacdo Permanente
juntamente com outros integrantes da equipe, como por exemplo, a equipe da Saude Bucal (BARRETO et
al, 2019). Referente ao gerenciamento dos insumos necessarios para o funcionamento da Unidade
percebeu-se que foi contemplada como rotina mensal.

Concernente as atividades mais desenvolvidas predominou-se as atividades de cunho assistencial.
Evidencia-se assim como em outras localidades brasileiras as atribui¢cbes do enfermeiro, seu papel (DIAS
e MONIZ, 2019). Percebe-se que este tem diversas atribui¢des assistenciais, gerenciais, administrativas e
que em alguns momentos ha fatores interferentes para a realizacdo destas e de cunho preventivo
(MAGNAGO e PIERANTONI, 2020).

Por tratar-se de pesquisa com delineamento transversal ocasionou limitagGes, por ndo proporcionar
avaliacdo longitudinal e de causalidade, entretanto os resultados contribuem para a Salde Publica,
conforme se torna evidente a importancia da atuacdo do profissional enfermeiro diante da legislacdo da
Atencdo Primaria em Saude com vistas a um cuidado integral do ser humano. Bem como, sugerir a
realizacdo de nova pesquisa relacionadas a nova Portaria Atencdo Béasica (PNAB 2017) neste mesmo
cenario, com o intuito de comparar como tem ocorrido atualmente a operacionalizacdo da portaria a partir

da realidade de 2011, dando subsidios para um planejamento de acdes.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos objetivos propostos observou-se que os profissionais enfermeiros desenvolveram as
praticas propostas pelo Ministério da Salde e que estas foram amplas e continuas. O municipio
desenvolveu-se quanto & Portaria, sendo importante reflexdes inerentes & sua operacionalizacao.

Evidenciou-se predominio das atividades curativas, na sequéncia a¢Bes Unicas do enfermeiro como a
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Consulta de Enfermagem. Destacou-se a participacdo na Educacdo Permanente do Auxiliar de Enfermagem
e Auxiliar de Consultério Dentéario. Intermediariamente os participantes descreveram desenvolver com
mais condigdes as atividades de gerenciamento de insumos materiais e medicamentos, planejamento,
supervisao e geréncia das acdes dos ACS e Equipe de Enfermagem.

Quanto as atividades que ndo realizaram destacou-se a prescricdo de medicamentos conforme
protocolos estabelecidos. No municipio ndo havia protocolos preestabelecidos, eram utilizados os
protocolos oriundos do Ministério da Saude. Portanto, devido a complexidade do processo de trabalho do
Enfermeiro da Estratégia Saude da Familia instigou-se a insercdo de Enfermeiro Coordenador, como visto
em outras localidades, favorecendo a realizacdo de acGes de prevencdo e promocao da salde. Sugeriu-se
também a operacionalizagéo de encontros de Educacéo Permanente de modo interdisciplinar. Salienta-se a
relevancia da tematica desta pesquisa em ambito nacional, por ser recente a salde brasileira se amparar nos
principios e diretrizes da Atencdo Béasica. O momento é de reflexdes, desta forma as autoras atualmente
realizardo nova pesquisa para verificar como este contexto apresenta-se apos a realizacdo do estudo e

contribuir com o municipio do estudo na operacionalizacdo desta Politica.
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