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Este artigo tem como tema a atuacao da enfermeira na atencao basica a saiide mediante a Estratégia Satude da Familia
(ESF). O objetivo do estudo € caracterizar o trabalho da enfermeira na Aten¢ao Basica a Satde de acordo com a
producao cientifica nacional e internacional. Como metodologia, utilizou-se a revisao integrativa com abordagem
qualitativa. Foram analisados artigos nacionais e internacionais encontrados nas bases de dados do Scielo, Lilacs e
BDENF. A producio cientifica mostra que a atuacao da enfermeira na atencao primdria, particularmente na ESF, ¢é
caracterizada pela multiplicidade de processos: gerencial, assistencial e educativo. A pluralidade € a caracteristica
central desse trabalho. A enfermeira transita entre distintos espacos de intervencio, entre situacoes e unidades de
prestacao de servicos diferentes, e € isto o que parece conferir singularidade ao seu trabalho. Entretanto, isto parece
nao ser muito reconhecido ou valorizado por essas profissionais, pois, no discurso, dao mais énfase a assisténcia
individual de forma complementar a pritica médica.

PALAVRAS-CHAVE: Trabalho. Enfermeira. Atencao primdria. Estratégia Saide da Familia.

This article focuses on the role of the nurse in primary bealth care within the Family Health Strategy (FHS). The
objective of this study is to characterize the work of nurses in primary care. The methodology used the integrative
review, with analysis of national and international articles found at the databases of Scielo, LILACS and BDENF.
The scientific literature shows that a multiple process characterizes the performance of the nurse in primary health
care, particularly within the FHS; management, care and education. Plurality is the central feature of her/bis work.
The nurse moves between different intervention spaces, situations and units. Moreover, the nurse provides different
services, which appears to confer singularity of ber / his work. However, this seems not to be recognized or valued
by nurses themselves, because in their discourse they give more emphasis to individual assistance, complementing
medical practice.

KEYWORDS: Work. Nurse. Primary bealth care. Family Health Strategy.

Este articulo aborda la actuacion de la enfermera en la atencion primaria de salud a través de la Estrategia de
Salud de la Familia (ESF). El objetivo del estudio es caracterizar el trabajo de la enfermera en la atencion primaria
de salud de acuerdo con la produccion cientifica nacional e internacional. Se utilizo la metodologia de la revision
integradora con enfoque cualitativo. Se analizaron articulos nacionales y internacionales encontrados en la bases
de datos Scielo, Lilacs y BDENF. La literatura cientifica muestra que la actuacion de la enfermera en la atencion
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primaria, en particular en la ESF, se caracteriza por la multiplicidad de procesos: gerencial, asistencial y educativo.
La pluralidad es la caracteristica central de ese trabajo. La enfermera transita entre diversas dreas de intervencion,
entre situaciones y unidades de prestacion de servicios diferentes, ) es esto lo que parece conferirle singularidad a
su trabajo. Sin embargo, esto no parece ser debidamente reconocido o valorado por esas profesionales, pues, en su
discurso, le dan mds énfasis a la asistencia individual como forma complementaria a la prdctica médica.

PALABRAS-CLAVE: Trabajo. Enfermera. Atencion primaria de salud. Estrategia de Salud Familiar.

INTRODUCAO

A Atencdo Primaria a Sadde (APS) vem sen-
do privilegiada em diversos paises como uma
forma de superacio da crise do modelo biomé-
dico de atencao a saide, que tem se mostrado
de alto custo, excludente e com pouco impacto
nas condicoes de saide da maioria das popula-
coes. No Brasil, a denominacao APS é substituida
pela Aten¢do Bdsica a Saiude (ABS) e pressupoe
um conjunto de acdes individuais e coletivas
relacionadas a promocao e protecao da saude,
prevencao de agravos, diagnostico, tratamento
e reabilitacao. Tem como principal forma de im-
plementacio a Estratégia Saude da Familia (ESF).
(BRASIL, 2012).

Conforme a Politica Nacional de Atencao
Basica (PNAB), que regula a pritica dos profis-
sionais da atencdo basica, sio atribuicdes da en-
fermeira: assistir a familia nos diferentes ciclos
de vida na unidade de saude e no domicilio,
trabalhar em equipe multiprofissional, gerenciar
servicos de saude, coordenar programas de sau-
de, atencio a portadores de doencas cronicas,
pré-natal, acompanhamento de crescimento e
desenvolvimento de criancas, planejamento fa-
miliar, satde mental, educacao em satde com
énfase na prevencio de danos e promociao da
saude, além de coordenar equipes de enferma-
gem e de agentes comunitirios de saude. De
acordo com a PNAB, a atuacio da enfermeira
na ESF se dd em, pelo menos, trés processos de
trabalho distintos — assisténcia, geréncia e edu-
cacdo — cuja complexidade tem sido reconhecida
gradativamente no Brasil (BRASIL, 2012).

Na década de 1970, a enfermeira era respon-
savel pela capacitacao do pessoal técnico e au-
xiliar, pela organizacio e geréncia de servicos e

ja realizava diagnostico de doencas, prescricao

de medicamentos e solicitacio de exames com
base em protocolos de programas de saide. Isto
ocorreu em um periodo em que o Ministério da
Satde (MS) buscava expandir as acoes de sau-
de publica no pais e comecou a incorporar, de
forma crescente, o trabalho das enfermeiras nos
Programas de Atencao Integral a Satde da Mulher
e da Crianga, no Controle da Tuberculose, da
Hanseniase, da Hipertensio e da Diabetes. Para
Fagundes (2007), a insercao da enfermeira nes-
ses espacos de atuacao tinha como perspectiva a
extensao da cobertura dos servicos e da reversao
dos indicadores de mortalidade e de morbidade
que, nesse periodo, eram muito elevados.

A intencdo de estender a cobertura dos servi-
¢os, mediante programas voltados para as perife-
rias das grandes cidades e zona rural, fez com que
o MS atribuisse as enfermeiras acoes no campo
da clinica que antes eram desenvolvidas exclusi-
vamente pelos médicos. Isto contribuiu para a ge-
racido de muitos conflitos e disputas por espacos
de atuacio e poder entre esses profissionais. A re-
velia desses conflitos, o trabalho da enfermeira na
ESF tem apresentado outras peculiaridades frente
as demais profissoes, dado que, além da assistén-
cia, esta profissional é responsavel pela gestao do
processo de trabalho das demais trabalhadoras em
enfermagem e dos agentes comunitdrios de sau-
de, pela educacao permanente desses e de outros
profissionais. A enfermeira tem assumido também
muitas responsabilidades na articulacio do traba-
lho da equipe de satde e nas acdes de educacio
em saude na ESF.

Este artigo tem a inten¢ao de contribuir com
a compreensio do trabalho da enfermeira sob
o impacto das politicas relacionadas a atencio
basica, especificamente a Estratégia de Saiude da

Familia, no ambito da atuacio em saide e na
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producio do conhecimento. Entende-se a atua-
¢ao da enfermeira como estratégica para o su-
cesso dessas politicas, nao s6 pelo volume de
trabalho que essas desempenham, mas, sobretu-
do, pelo compromisso histérico da categoria com
atengao bdsica no Brasil e em diversas partes do
mundo.

Sendo assim, o objetivo do estudo é caracte-
rizar o trabalho da enfermeira na Atencao Basica
a Saude de acordo com a producao cientifica

nacional e internacional.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa com abor-
dagem qualitativa. Conforme Mendes, Silveira e
Galviao (2008), a revisdo integrativa permite a sin-
tese de multiplos estudos publicados e possibilita
conclusoes gerais a respeito de uma particular area
de estudo. Para atender a esta orientacdo, foram
cumpridas as seguintes etapas: identificacio do
tema e do problema da pesquisa; estabelecimen-
to de critérios de inclusio e exclusio de artigos;
definicao das informagdes a serem extraidas dos
artigos; andlise sistematica dos dados; interpreta-
¢ao dos resultados com foco nos processos de
trabalho da enfermeira; apresentacao da revisio;
e sintese do conhecimento. As conclusdes foram
formuladas com embasamento nos estudos sele-
cionados na revisao.

Os dados foram coletados entre marco e no-
vembro de 2011, no site da Biblioteca Virtual em
Satde (Bireme), utilizando os seguintes descrito-
res: enfermeira, atencao primdria, atencao basica,
saude da familia e trabalho. O critério de inclusio
dos artigos nesta pesquisa foi tratar-se de publica-
¢ao veiculada entre 1994 e 2011 e que atendesse
aos descritores citados e mais se aproximasse do
tema. Excluiram-se os artigos que apresentaram
inadequagdo ao tema, mesmo apresentando al-

guns dos descritores pesquisados.
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Foram encontrados 25 resumos nacionais e
15 internacionais. Destes foram escolhidos para
discussao os artigos cuja abordagem estava de
acordo com o contexto das portarias sobre a
atencao bdasica no Brasil, totalizando, nos resul-
tados, 16 artigos nacionais e 3 internacionais.
Posteriormente, os estudos foram categorizados,
para se estabelecer uma classificacio tematica.
Para andlise desses resumos foi elaborado um
instrumento de coleta de dados contendo: titulo,
autores, ano, local de publicacao e objetivos.

Os aspectos éticos da Resolucdo n. 196/96
do Conselho Nacional de Saude (BRASIL, 1996),
Paragrafo IV, referente ao Consentimento Livre e
Esclarecido, no item “c” do subtopico 1V.3, reve-
lam que, por se tratar de dados obtidos em um
levantamento em bases de dados secundarios,
nao ha a necessidade de submissio deste traba-
lho ao comité de ética, uma vez que nao foram
envolvidos individuos diretamente no processo
de coleta de dados, e todas as informacoes foram
extraidas dos sistemas de informacao para coleta

online de artigos.
RESULTADOS

Os passos propostos para a revisdo inte-
grativa foram embasados na seguinte pergunta
norteadora: O que a producao cientifica da en-
fermagem tem apontado como caracteristicas do
trabalho da enfermeira na atencao basica?

A busca da amostragem de artigos foi feita
na base de dados da Biblioteca Virtual de Saude
(BVS), selecionando-se 15 artigos internacionais
e 25 nacionais. A amostra totalizou 40 artigos,
dos quais se utilizou para analise e discussao
3 artigos internacionais e 16 nacionais. O Quadro
1 apresenta a relacio dos artigos analisados de
acordo com o ano de publicacio — do mais re-

cente a0 mais antigo:
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Quadro 1 — Relacao de artigos selecionados

(continua)
Titulo Autores Ano Periédico Idioma Objetivo
Processo de trabalho ASSIS W.D.A. 2011  Rev. bras. Portugués  Analisar o processo
da enfermeira que atua et al. Enferm. de trabalho da
em puericultura nas enfermeira nas acoes
unidades de saide da de puericultura em
familia. unidades de satde da
familia.
Formacao do enfermeiro  MOURA, M.E.B. 2011  Rev. Pesq. Portugués  Refletir sobre a
para a estratégia saude et al. Cuidados formacao dos
da familia Fundamentais Enfermeiros para a
Estratégia Saude da
Familia.
O papel dos enfermeiros ~ BOWERS, B. 2009  Nurs. Inglés Demonstrar o papel
na comunidade que da enfermagem
proporcione um nos servicos de
atendimento continuo ao atendimento a
paciente comunidade.
Promocao da saude: WILHELMSSON, 2009  Int. J. Nurs. Inglés Investigar opinides das
facilitadores e barreiras S.; LINDBERG, Pract. enfermeiras sobre os
percebidos pelos M. obstaculos e facilidades
enfermeiros do distrito em seu trabalho com a
promocao da saude.
Os enfermeiros e MCDONALD, R.; 2009  Soc. Sci. Med.  Inglés Relatar o impacto
os efeitos de novos CAMPBELL, S.; do contrato clinico
contratos praticados LESTER, H. geral de enfermeiros
no Servico Nacional que trabalham em
de Sadde inglés: a contextos de cuidados
extensao de um projeto de sadde primarios
profissional? na Inglaterra,
implementado em
2004.
O enfermeiro na Equipe SCHIMITH, M.D.; 2009  Rev. Enferm. Portugués  Analisar o processo de
de Satde da Familia: LIMA, M.A.D.S. UER]J trabalho do enfermeiro
estudo de caso. inserido em uma
equipe de saude da
familia.
Enfermeiros ROCHA, B.S. 2009  Rev. Enferm. Portugués  Caracterizar o perfil
coordenadores de et al. UER] profissional da
equipe do Programa enfermeira do PSF que
Satdde da Familia: perfil atua na coordenacao
profissional. da equipe.
Visao de enfermeiras COLOME, L.C.S;; 2008  Rev. Escola Portugués  Conhecer a concepg¢ao
sobre as articulagoes das  LIMA, M.A.D.S; Enferm. USP de enfermeiras que
acoes de satde entre DAVIS, R. atuam no Programa de
profissionais de equipes Saide da Familia sobre
de satde da familia. o desenvolvimento do
trabalho em equipe,
no que diz respeito
a articulagcao das
acoes dos diversos
profissionais que a
compoem.
O enfermeiro e a COSTA, RK.S,; 2008 Rev. RENE Portugués  Discutir o papel
estratégia satude da MIRANDA, do enfermeiro no
familia: contribui¢ao para  F.AN. processo de constru¢ao

a mudanca do modelo
assistencial.

historico-social da
Estratégia Saude da
Familia.
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Quadro 1 — Relacao de artigos selecionados

(conclusio)

Titulo Autores Ano | Periédico Idioma Objetivo

Construindo LEONELLO, 2007  Rev. Esc. Portugués  Descrever a

competéncias para acio V.M.; OLIVEIRA, Enferm. USP metodologia do

educativa da enfermeira M.A.C. processo de construcao

na atencdo bdsica coletiva de um perfil
de competéncias para
a acao educativa da
enfermeira.

Praticas educativas HERINGER, A. 2007  Rev. Gatcha Portugués  Analisar as

desenvolvidas por et al. Enferm. praticas educativas

enfermeiros do Programa desenvolvidas por

Satde da Familia enfermeiras no PSF.

Perfil dos enfermeiros ROCHA, J.B.B; 2007  Rev. Enferm. Portugués  Analisar as

do Programa Sadde da ZEITOUNE, UERJ caracteristicas de

Familia: uma necessidade R.C.G. enfermeiras que atuam

para discutir a pratica no PSF e discutir a

profissional pratica profissional.

Desafios do trabalho em COLOME, 1.C.S; 2006  Rev. Gatcha Portugués  Identificar, na

equipe para enfermeiras SILVA, M.A.D. Enferm. concepcao de

que atuam no programa enfermeiras que atuam

satude da familia (PSF). no Programa Saude da
Familia, as dificuldades
e facilidades
encontradas no
cotidiano do trabalho
em equipe.

Pratica da enfermeira no NASCIMENTO, 2005  Ciéncia e Portugués  Identificar o trabalho

Programa de Saude da M.S.; Saude Coletiva da enfermeira na

Familia: a interface da NASCIMENTO, aten¢ao basica.

vigilancia da saude versus  M.A.A.

as acoes programaticas

em sadde.

A enfermagem e o MARQUES, D.; 2004  Rev. Bras. Portugués  Analisar o trabalho

Programa Saude da SILVA, E.M. Enferm. da enfermagem no

Familia: uma parceria de Programa Saude da

sucesso? Familia (PSF) em
Campinas no periodo
de 1998 a 2002.

A participacao PEREIRA, C.M.O; 2004 Rev. Bras. Portugués  Analisar a participacao

do enfermeiro na ALVES, M. Enferm. do enfermeiro

implantacao do Programa no processo de

de Saude da Familia em implantacao do PSF em

Belo Horizonte. Belo Horizonte.

O processo de trabalho GOMES, AM.T.; 2003 Revista de Portugués  Caracterizar a

do enfermeiro no PAISC:  OLIVEIRA, D.C. Enfermagem representacdo social da

uma andlise a partir das da UER] enfermeira no PAISC.

representacoes sociais.

Atuacao da enfermeira MARCON, S.S. 2002 Rev. Enferm. Portugués  Identificar e qualificar

em unidades basicas et al. UERJ os tipos de atividades

de sadde: utilizacao do desenvolvidas por

tempo versus atividades enfermeiras nas

desenvolvidas. unidades bdsicas de
satde.

O trabalho de TEIXFEIRA, R.A.; 2000  Rev. Bras. Portugués  Estudar a percep¢io

enfermagem em atencio MISHIMA, S.M.; Enferm. dos trabalhadores

primaria a sadde: a
assisténcia a sadde da
familia.

PEREIRA, M.J.B.

de enfermagem em
atencao primaria a
saude em relacao a
assisténcia a sadde da
familia.

Fonte: Elaboracao propria.

Revista Baiana de Enfermagem, Salvador, v. 27, n. 1, p. 82-92, jan./abr. 2013




87

Fatima Rosdrio Lima, Norma Carapid Fagundes, Samara Souza Pereira Sales

Foi utilizado maior nimero de citacoes de
artigos nacionais na discussao, devido a maior
semelhanca desses com as portarias sobre a aten-
¢ao basica no Brasil e documentos que regulam o
trabalho da enfermeira nesse Ambito da atencdo.

As evidéncias encontradas indicam que a en-
fermeira possui multiplos processos de trabalho;
atua na articulacio do trabalho em satde; a en-
fermagem € essencialmente uma profissio ge-
neralista, caracterizando-se como uma profissao

essencial na continuidade da assisténcia prestada.

Grafico 1 — Artigos publicados entre 1994 e 2011

Quanto ao ano de publicacio, desde a im-
plantacio da ESF, evidencia-se que temas re-
lacionados a atencao bdsica vém despertando o
interesse na pesquisa em enfermagem de forma
crescente. A andlise do Grifico 1, evidencia que,
dentre os anos de publicacdo dos 40 estudos
selecionados no periodo entre 1994 a 2011, se
destacam os anos de 2007 e 2009, com maior
quantidade de publicacdes sobre a atuacao da
enfermeira nesse Ambito de atencido, sobretudo
na ESF.
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Fonte: Elaboracao propria.

Observa-se, no Quadro 2, que os periddicos
de publicacao dos estudos selecionados de acor-

do com a temdtica concentram-se nas revistas de

Quadro 2 — Artigos nacionais por periodico

enfermagem da UERJ e da USP, demonstrando
o interesse desses periddicos pelo trabalho da

enfermeira na atencao primaria.

Periodico Local de publicacio N
Revista da Escola de Enfermagem da USP Sao Paulo, SP 2
Revista de Enfermagem da UER] Rio de Janeiro, RJ 5
Revista Gadcha de Enfermagem Rio Grande do Sul, RS 2
Revista de pesquisa: cuidado é fundamental Rio de Janeiro, RJ 1
Revista Brasileira de Enfermagem Brasilia, DF 4
Ciéncia e Saide Coletiva Rio de Janeiro, RJ 1
Revista Rede de Enfermagem do Nordeste Fortaleza, CE 1

16

TOTAL

Fonte: Elaboracio prépria.

As publicacdes internacionais, explicitadas

no Quadro 3, demonstram um interesse relativo

sobre a atenc¢do primaria em outros paises.
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Quadro 3 - Artigos internacionais por periédico

Periodico

Local de publicacio

Nurs

Social Science & Medicine

International Journal of Nursing Practice
TOTAL

Sao Francisco, EUA
Manchester, UK
Karnataka, IN

N o= =] 2

Fonte: Elaborac¢ao propria.

DISCUSSAO

Os estudos selecionados foram analisados e
classificados em duas categorias, de acordo com
os resultados encontrados: Multiplos processos
de trabalho da enfermeira: assistencial, gerencial
e educativo; e Caracteristicas do trabalho da en-

fermeira na Estratégia Satde da Familia.

Muiltiplos processos de trabalho da
enfermeira: assistencial, gerencial e
educativo

O trabalho da enfermeira na ESF é descri-
to, conforme M. Nascimento e M.A. Nascimento
(2005) e Marques e Silva (2004), como um tra-
balho exercido em diversos Ambitos de atuacao:
assistencial, gerencial e educativo. Evidencia-se
que esta diversidade de ambitos de atuagdo re-
sulta em falta de organizacio do trabalho devido
as diversas funcdes que sao assumidas. De acor-
do com a Politica Nacional da Atencao Basica
(BRASIL, 2012), na ESF sao atribuidas a enfer-
meira as funcdes de atendimento individual,
supervisao e orientacio dos agentes comunita-
rios de saude, acoes de vigilincia em satde, de
educacio em saude e de educacio permanente,
visitas domiciliares, supervisio da unidade de
producao de servicos de imunizacio e de pro-
cedimentos como curativo e controle de pressao
arterial.

Esta multiplicidade de atribuicoes produz so-
brecarga de trabalho e dificuldades na definicao
do papel da enfermeira na atencdo primaria. Por
sua vez, isso demanda o dominio de multiplos
processos de trabalho que exigem ampla quali-
ficacdo, o que, muitas vezes, nao é assegurado

pelo empregador e pelo aparato de formacao.
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Para Wilhelmsson e Lindberg (2009), em es-
tudo realizado na cidade de Ostergotland, na
Suécia, as enfermeiras ficam divididas entre cui-
dar de doencas e trabalhar com a promocao da
saude. Nessa divisdo, terminam por demonstrar
pouca preocupacao com os resultados das ativi-
dades de promocio da satde. Com isso, refor-
cam a fragmentacao do trabalho da enfermeira
nesse campo.

No que se refere a funciao gerencial, os arti-
gos indicam que existe ndo apenas uma nega-
¢ao da atividade gerencial, mas uma sobrecarga
real de trabalho devido a assuncio cotidiana de
responsabilidades que nao seriam da enfermeira.
Gomes e Oliveira (2005) afirmam que a enfer-
meira incorpora muitas acoes sem delimitar uma
especificidade de acdo ou de um papel proprio,
o que tende a torna-la invisivel a instituicdo, a
equipe de satde e a sociedade. Caracterizam-se,
ainda, como amalgamadoras das diversas prati-
cas profissionais da instituic2o, ou seja, o cimento
que realiza a justaposicao adequada nao so6 de
cada profissional como também de suas acoes.

O consenso encontrado nos artigos € de que
o trabalho da enfermeira esta relacionado a fun-
¢oes multiplas e também a uma visao historica
e as questoes de género, uma vez que a maioria
da forca de trabalho da enfermagem ¢é forma-
da por mulheres. De acordo com esta andlise,
a enfermeira vem assumindo multiplas tarefas e
desenvolvendo as atividades gerenciais, mas isto
nao tem contribuido para o reconhecimento so-
cial ou melhoria da remuneracio.

Para a maioria dos autores consultados, tanto
na literatura nacional como na internacional, a
invisibilidade estd relacionada também as ativi-
dades gerenciais, devido ao fato de serem acoes
intermedidrias e n3o de contato direto com

os usudrios. Contudo, de acordo com Bowers
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(2009), ainda que a geréncia permaneca invi-
sivel para o usudrio do servico, as enfermeiras
precisam destacar o valioso papel gerencial que
desempenham nos servicos de satde. Ainda se-
gundo esse autor, esta demarcacio € mais evi-
dente nos servicos que oferecem a comunidade,
indo além da atencao aos problemas clinicos
imediatos apresentados pelos usudrios. As en-
fermeiras devem atuar com a gestao de riscos
baseada em evidéncias, promovendo a saiude e
produzindo conhecimentos que deem sustenta-
bilidade a esses processos.

A relacao dos multiplos processos de trabalho
e a invisibilidade do trabalho da enfermeira na
funcao assistencial, segundo McDonald, Campbell
e Lester (2009), esta relacionada a adesio ao mo-
delo biomédico. Isto porque as acdes de diagnos-
tico de doencas, prescricio de medicamentos e
solicitacao de exames de acordo com protocolos
assistenciais sao a¢oes identificadas como praticas
do médico. Assim, a sociedade associa a pratica
da enfermeira na ESF, no Ambito assistencial, a
do médico e a enfermeira € vista como desem-
penhando um papel complementar ou mesmo
auxiliar a esse.

A predominancia das priticas relacionadas ao
modelo biomédico, segundo Assis et al. (2011),
contribui para que as enfermeiras organizem seu
processo de trabalho centrado em procedimen-
tos com oferta de assisténcia baseada na doenca,
pelo menos na puericultura, nas unidades basi-
cas de satde da familia (UBSF), que foi o campo
estudado pelas autoras.

Em relacdo ao processo educativo, Leonello
e Oliveira (2007) relatam que, historicamente, a
pratica educativa realizada por enfermeiras no
cotidiano da assisténcia esta relacionada a trans-
missao de informacdes e a mudanca de compor-
tamento dos individuos. Vincula-se a um modelo
de atenc¢ao a saude voltado para a doenga, com
énfase no conhecimento técnico-cientifico espe-
cializado. Heringer et al. (2007) salientam que,
considerando os pressupostos da ESF, ndo caberia
uma pratica educativa tradicional nesse contexto.
Nesta perspectiva, seria necessario abandonar o
carater informativo e técnicas tradicionais, como

palestras, as quais nao favorecem o didlogo, e

adotar um perfil de facilitadora das descobertas e
reflexdes dos sujeitos.

No Brasil, as priticas educativas sempre estive-
ram aliadas 2 promocao da satde e as enfermei-
ras, historicamente, tiverem um papel destacado
no desempenho das acoes identificadas como de
promocao da saide. Entretanto, ao assumirem
multiplas atividades em seu cotidiano de trabalho,

isto nem sempre ¢ reconhecido.

Caracteristicas do trabalho da
enfermeira na Estratégia Saude
da Familia (ESF)

Como visto também na sec¢ao anterior, a
atuacio da enfermeira na ESF caracteriza-se, de
acordo com os artigos analisados, como genera-
lista e plural, devido a sua insercao em multiplos
processos de trabalho: assistencial, gerencial e
educativo. E predominantemente relacional, tan-
to no contato com usudrios e familiares como
na articulacado da equipe de saude, visando o
desenvolvimento do trabalho da unidade. A
continuidade da assisténcia € outra caracteristica
central detectada na andlise do material.

Marcon et al. (2002) afirmam que a enfermeira
desempenha diferentes tipos de atividades devido
ao carater generalista da profissio. Para Costa e
Miranda (2008) e Pereira e Alves (2004), a ESF
significa uma ampliacao do papel da enfermeira
na atencao bdsica proporcionada pela experién-
cia acumulada nas atividades de planejamento,
execucdo e avaliacio das acdes assistenciais, ad-
ministrativas e educativas fundamentais para o de-
senvolvimento da estratégia. Entretanto, € preciso
investir na formac¢io da enfermeira para atuacio
na ESF, pois, mesmo com as facilidades encontra-
das gracas ao perfil generalista dessa profissional,
a complexidade e diversidade das acoes reque-
rem maior aprofundamento tedrico-cientifico e
pratico nesse campo. A necessidade de aprimo-
ramento técnico-cientifico para a atuacio na ESF
também foi identificada por Moura et al. (2011)
e Rocha e Zeitoune (2007), que alertam para a
necessidade da formacao das profissionais en-

fermeiras, incluindo a compreensao das politicas
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publicas e uma nova consciéncia da atencao in-
tegral na ESF.

De acordo com Colomé, Lima e Davis (2008)
e Colomé e Silva (2006), as enfermeiras sao as
profissionais que mais buscam articular o tra-
balho nas unidades de saiude, tentando integrar
suas acoes com as dos demais profissionais da
equipe. Entretanto, existem fatores que dificul-
tam essa articulacao, como a sobrecarga de traba-
lho devido ao excesso de demanda de usudrios,
a falta de tempo dos profissionais para realizar o
planejamento coletivo de suas priticas e desen-
volver acoes preventivas. Estas autoras pontuam
que é necessiria a reorganizacio do processo de
trabalho, com a intencao de realiza-lo de forma
efetivamente integrada. O estudo de Schimith e
Lima (2009) identifica que a enfermeira estabele-
ce parcerias, articulando diferentes setores da co-
munidade. Esta acao € geradora de processos de
atencao integral, dado que a aten¢do em saude
deve ser focada no sujeito individual e também
coletivo.

Teixeira, Mishima e Pereira (2000) enfatizam
que o trabalho da enfermeira na ESF ¢é baseado
nos principios da integralidade, do cuidado, do
vinculo e do compartilhamento de decisdes com
a clientela como meios de melhorar a assisténcia
de satde da familia.

Giroti, Nunes e Ramos (2008) verificam que
as atribuicoes da enfermeira na unidade de satde
da familia sio amplas e generalistas, de acordo
com a legislacdao profissional e com a realidade
vivida por essas profissionais. Entretanto, verifi-
ca-se, na pratica, que as atividades assistenciais
sao predominantes. Para as autoras, significa a
necessidade de que essas unidades tenham en-
fermeiras especificas para essas atividades nas
equipes de saude e enfermeiras coordenadoras
para o trabalho gerencial, pois niao ha possibili-
dade de que uma mesma enfermeira atue com
a qualidade necessaria nas duas funcdes. Ambas
as funcodes sao complexas e demandam tempo e
conhecimento especifico.

Gomes e Oliveira (2003) argumentam que o
servico da enfermeira na ESF pode ser caracteri-
zado como um trabalho de continuidade, pois a

sensibilizacio dos clientes é usada como forma
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de dar prosseguimento aos programas de satude,
por meio de orientacdes de saude. A caracteristi-
ca de continuidade no trabalho da enfermeira é
revelada no estudo de Bowers (2009), que des-
taca o importante papel da enfermeira ao pro-
porcionar um atendimento continuo ao usuario
na aten¢do primaria de satde. Essa continuidade
das acodes também resulta na criacio de vincu-
los e melhor efetividade das acdes programati-
cas em saude na ESF (BRASIL, 2012). Schimith e
Lima (2009) caracterizam essa continuidade no
trabalho como a forma de atender a demanda
de necessidades clinicas sem deixar de focar na

integralidade da assisténcia.
CONSIDERACOES FINAIS

A atuacao da enfermeira na atencio basica,
particularmente na Estratégia Satde da Familia, é
caracterizada pela multiplicidade de processos —
gerencial, assistencial e educativo — que refletem
a pluralidade como caracteristica central desse
trabalho. A enfermeira transita entre distintos es-
pacos de intervencao, entre situacdes e unidades
de prestacio de servicos diferentes e esta diver-
sidade de atuacao confere singularidade ao seu
trabalho. E nesse movimento que a enfermeira
busca articular a prestacao de acdes e servicos
de modo integral.

Entretanto, isto parece nao ser muito reconhe-
cido ou valorizado pelas enfermeiras, pois, pelo
que se pode depreender dos estudos analisados,
essas dao mais énfase ao trabalho assistencial
individual como o mais gratificante e o que de
fato caracterizaria o seu trabalho na ESF. Ja as
atividades de promog¢ao da satide nao emergem
de forma significativa nos estudos analisados.

A andlise dos artigos permitiu inferir-se que
a enfermeira na ESF atua no campo assistencial
clinico e de forma complementar a pratica mé-
dica. Apesar de as organizacoes de saide reco-
nhecerem formalmente esta extensao do trabalho
das enfermeiras, isto nao se desdobra em maior
remunera¢io e reconhecimento social por esse
trabalho.

A producdo cientifica nacional e internacio-

nal sobre enfermagem tem apontado, entre as
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principais caracteristicas do trabalho da enfer-
meira na atencao basica, o trabalho diversificado,
generalista, de articulacio do trabalho em satde
e de continuidade no atendimento individual e
coletivo.

As enfermeiras sdo as profissionais que, his-
toricamente, sempre foram as mais identificadas
com o trabalho na atencao basica. Na ESF, a li-
teratura revisada evidencia claramente o papel
preponderante dessa profissional, onde desen-
volvem o maior volume de atividades e proces-
sos que tenham como finalidade prestar uma
assisténcia de qualidade aos usudrios. E tam-
bém a profissional que mais tempo permanece
na unidade, podendo, dessa forma, promover a
continuidade da assisténcia e a articulacio dos
processos de trabalho.

Ainda que muitas lacunas e necessidade de
avancos nas praticas da enfermeira na ESF sejam
claramente identificadas, este artigo propicia re-
flexdes que podem resultar em maior visibilidade
ao trabalho das enfermeiras na atencio basica,
sobretudo na ESF. Esta andlise permite, desta
forma, instigar a producao de novas pesquisas
que visem apontar caminhos para o aperfeicoa-
mento dessa atuacao. Contribui, assim, com a
consolidacao e o reconhecimento do servico da

enfermeira pela sociedade.
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