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RESUMO

As enfermeiras que atuam na atencdo primaria desenvolvem inimeras préaticas de salde na
busca por consolidacdo do modelo assistencial, da garantia dos direitos e principios do Sistema
Unico de Saude de forma que possibilite um cuidado mais resolutivo com os usuérios e a
comunidade. O objetivo desse trabalho foi analisar a percepgédo das enfermeiras que atuam na
atencdo primaria a satde no municipio de Floriandpolis/SC sobre a sua valorizagao profissional.
Trata-se de um estudo multicéntrico, de carater exploratorio, descritivo e de abordagem
qualitativa. Foram realizadas 28 entrevistas com enfermeiras atuantes no municipio urbano da
regido sul do Brasil em outubro de 2020 a fevereiro de 2021, seguiu-se a categorizagdo
conforme andlise de conteddo de Bardin. Emergiu a categoria: Valorizagdo Profissional tendo
como subcategorias o reconhecimento social e as condices de trabalho. O perfil das
enfermeiras que atuam na APS em Floriandpolis caracteriza-se pela expressiva maioria do
género feminino, com idade média de 30 anos, majoritariamente com formacdo no ensino
pablico, com especializacdo na area de atuacdo e apresentam variacao das condi¢Ges salariais,
em sua maioria relacionadas ao plano de carreira municipal. A valorizacdo do trabalho da
enfermeira encontra diferentes desafios, sobretudo relacionados ao reconhecimento social e as
condicBes de trabalho e estas subcategorias apresentaram temas que constituem essa percepcao,
tais como: autonomia, conhecimento da sociedade sobre as atribuicdes, motivagdo, relacdocom
a equipe e gestdo, condicdes remuneratorias, formacdo, estrutura e recursos humanos,
sobrecarga e satisfacdo. Na percepcdo das enfermeiras, as condicdes de trabalho no municipio
sdo satisfatorias, principalmente pela autonomia atribuidas com a implementacdo dos
protocolos, relacdes de trabalho e condicbes salarias adequadas. Contudo, ressaltam a
sobrecarga de funcdes em decorréncia do contexto pandémico e das novas ferramentas e
tecnologias online inseridas na assisténcia. O trabalho da enfermeira carece de reconhecimento
social quanto a visibilidade de suas atribuicdes e do seu potencial de impacto na qualidade da

atencdo a saude de forma resolutiva.

Palavras-chave: enfermagem de atencdo primaria; condicdes de trabalho; saude publica;

autonomia profissional.



ABSTRACT

Nurses who work in primary care develop countless health practices in the search for
consolidation of the care model, guaranteeing the rights and principles of the Unified Health
System in a way that allows for more effective care for users and the community. The objective
of this study was to analyze the perception of nurses who work in primary health care in the
city of Floriandpolis/SC about their professional valorization. This is a multicenter study,
exploratory, descriptive and qualitative in approach. Twenty-eight interviews were conducted
with nurses working in the urban city of southern Brazil from October 2020 to February 2021,
followed by categorization according to Bardin's content analysis. The category: Professional
Appreciation emerged, with social recognition and working conditions as subcategories. The
profile of nurses working in PHC in Floriandpolis is characterized by most females, with an
average age of 30 years, mostly with training in public education, with specialization in
expertise, and they present variation in salary conditions, mostly related to municipal career
plan. Valuing the work of nurses faces different challenges, especially related to social
recognition and working conditions, and these subcategories presented themes that constitute
this perception, such as: autonomy, knowledge of society about the attributions, motivation,
relationship with the team and management, remuneration conditions, education, structure and
human resources, overload, and satisfaction. In the nurses' perception, the working conditions
in the municipality are satisfactory, mainly due to the autonomy attributed to the
implementation of protocols, working relationships and adequate salary conditions. However,
they emphasize the overload of functions due to the pandemic context and the new online tools
and technologies included in care. The work of nurses lacks social recognition regarding the
visibility of their attributions and their potential impact on the quality of health care in aresolute

way.

Keywords: primary care nursing; work conditions; public health; professional autonomy.
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1 INTRODUCAO

A Atencdo Priméria a Saude (APS) é um dos pontos de atencdo dentro da rede de
servicos de salde, que abrange desde a esfera individual & coletiva, atuando na promogéo,
prevencao e na protecdo a saude. Além do cuidado e atengéo frente as patologias croénicas e
agudas, aborda o territério, a oferta de atendimento continuo desenvolvendo um trabalho
multiprofissional e ampliado (BRASIL, 2017).

A partir das necessidades da sociedade vinculadas ao crescimento e envelhecimento
populacional e as mudancas nas condi¢cdes de salde, especialmente com 0 aumento das doencas
cronicas, tais como: a hipertensdo, o diabetes entre outras, e com elas, os fatores de riscos
associados, bem como, com as demandas por atendimento de condiges agudas, 0s servigcos de
saude tem apresentado sobrecarga no cuidado a sadde. Assim, diversas sdo as politicas publicas
implementadas para a garantia de atendimento de qualidade, preservacéo e qualidade de vida
em todo ciclo vital, e a APS, tem papel fundamental nesse processo.

Destarte, as praticas de enfermagem desenvolvidas na APS abrangem todo o cuidado ao
usuario. De forma mais especifica, a enfermeiral é a profissional responsavel por organizar a
equipe de enfermagem e realizar atencéo aos individuos e familias, com a oferta de servicos de
consulta de enfermagem, acompanhamento das normativas e regulamentacdes profissionais e
do setor saude, realizar o acolhimento, atividades em grupo, planejar e gerenciar agdes junto a
equipe de salde (BRASIL, 2012; BRASIL, 2017). Cada vez mais, a enfermagem tem se
apresentando uma profissdo polivalente e tem assumido inimeras funcdes de gestdo e de
assisténcia.

Ao considerar a atuacao e as atribuicdes da enfermagem, um tema recente em discusséo
no Brasil e no mundo é a Enfermagem de Pratica Avancada (EPA). A EPA integra educacéo,
pesquisa, assisténcia e gestdo, citando uma ampla gama de competéncias e empoderamento para
tomadas de decisdo atreladas as praticas clinicas e tedricas. O objetivo € que cada pais
desenvolva as especificidades para o desenvolvimento da EPA e vise maior autonomia ao
profissional e capacidade para dar continuidade ao atendimento aos pacientes sem intervencdes
desnecessarias de outros profissionais (SOUSA et al., 2021).

A EPA iniciou a mais de 40 anos nos Estados Unidos da América e Canada e com
avanco maior no Reino Unido sendo implantada em varios paises, transformando o processo

informativo no cenario da enfermagem, visando uma assisténcia de qualidade e aumento da

! Neste estudo foi utilizada a palavra enfermeira por 93% do publico avaliado ser do género feminino.
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cobertura assistencial, reduzindo custos na gestdo de saude e contribuindo para melhorar o
atendimento ao usuario/paciente dispondo do cuidado holistico (MIRANDA NETO et al.,
2018). No Brasil o debate ainda € recente e busca-se formas de compreender quais sdo as
praticas de enfermagem na atengdo primaria para que a posteriori se possa avangar na EPA.

No municipio de Floriandpolis/SC, temos importantes praticas de enfermagem que
caminham em direcdo as praticas avangadas, pois, através da organizagdo dos servigos de APS
e da autonomia atribuida aos enfermeiros, via protocolos assistenciais, tem possibilitado a
ampliacdo de acesso, maior cobertura do SUS e acima de tudo maior resolutividade das acoes
de cuidado. Acredita-se que tais praticas possam ser propulsoras de maior autonomia, melhorias
nas condices de trabalho, melhorias na resolutividade da atencdo e como consequéncias as
demais formas de valorizacdo da enfermagem.

Floriandpolis tornou-se referéncia na atencdo basica pela estrutura planejada, pela
celebracdo de convénios, pela continuidade da atencdointegral a satde do paciente e pela gestdo
geral da APS. Tem-se como pressuposto, que em Floriandpolis, as divisdes das atribuicdes dos
servicos dentro da rede de atencdo sdo mais bem identificadas pelos usuarios, sendo que
reconhecem melhor os fluxos de atendimento valorizando a categoria profissional. Assim, este
estudo se justifica por possibilitar a melhor compreensdo da realidade da atuacdo das
enfermeiras em servicos de APS considerados de qualidade e resolutividade frente a politica
nacional de atencdo primaria. O conjunto de fatores que motivam a realizacdo da pesquisa estao
relacionados aos caminhos e possibilidades de avango da enfermagem na ampliagdo do escopo
de praticas e consolidacdo de estratégias de gestdo que potencializem avalorizagdo profissional.

Com o prop6sito de conhecer as praticas de enfermagem no contexto social na area da
saude com énfase nos elementos que podem influenciar no reconhecimento social do trabalho
da enfermeira, esta pesquisa tem como questédo norteadora: Qual a percepgédo dos enfermeiros
que atuam na atencdo primaria a saude no municipio de Florianopolis/SC sobre a sua
valorizagdo profissional?

Ao compreender a percepcdo das enfermeiras sobre os cenarios de praticas pode
favorecer que outras regides do estado de SC desenvolvam melhorias na APS e na formagéo de
enfermeiras. Este é um recorte de uma pesquisa nacional multicéntrica que busca compreender
quais sdo as categorias e elementos, partir das praticas na APS, que podem influenciar no
reconhecimento da sociedade sobre a atuacdo do enfermeiro. Deste modo, 0 estudo resgata
desde a historia da enfermagem na luta pelo reconhecimento da profissao, as praticas na APS
até a possibilidade de projecdo das praticas avancadas de enfermagem em Santa Catarina e

quica no pais.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Analisar a percepcdo das enfermeiras que atuam na aten¢do primaria a salde no

municipio de Floriandpolis/SC sobre a sua valorizagdo profissional.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Caracterizar o perfil profissional e demogréfico dos enfermeiros que atuam na Atengéo
Priméaria a Saude em Floriandpolis/SC;

e Contextualizar o cenario de atuacdo dos enfermeiros em Floriandpolis/SC a partir das
condi¢cGes de trabalho;

e Analisar a percepcdodas enfermeiras sobre o reconhecimento social a partir das praticas

desenvolvidas;
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 HISTORIA DA ENFERMAGEM E DESAFIOS PARA CONSOLIDAGCAO DA
PROFISSAO

A trajetoria historica da enfermagem esté ligada a decorrentes mudangas no contexto
socioecondmico e cultural que ocorreram com o passar dos anos. Bem como no periodo
antecedente ao século XX, em que a ideia do ser enfermeira era diretamente ligada a ideia de
religiosidade e caridade, época em que era comum a escassez de instituicbes formadoras e a
influéncia da classe médica sobre a atuacdo profissional da enfermeira (GEREMIA et al.,
2020a).

Os aspectos socioculturais aliados a concepgéo da atividade profissional como caridade,
por exemplo, também contribuiam para a criagcdo de estere6tipos da profissdo, caracterizando-
a como majoritariamente feminina, um servico caritativo, motivado por dom ou por uma
vocacao profissional (AVILA et al., 2013). Esses estereotipos acabam por criar uma imagem
erronea da enfermeira, como sendo uma profissao de carater fragil e associada a submissao e
ndo como uma profissdo que possui formacdo propria, com embasamento cientifico que
fundamenta a atuacdo do enfermeiro e Ihe possibilita exercer sua autonomia (AVILA et al.,
2013, WIGGERS; DONOSO, 2020).

O legado de Florence Nightingale, a precursora da enfermagem, sustenta essa
caracterizacdo da enfermeira como atuante em sua atividade profissional baseada em
conhecimento técnico-cientifico, legal e politico. O trabalho da enfermeira em todas suas
dimensdes do cuidado necessita de suporte tedrico e evidéncias cientificas para assegurar a sua
pratica profissional. Nesse contexto, hodiernamente o profissional de enfermagem possui
também protocolos e guidelines que guiam o exercicio de sua atividade (GEREMIA et al.,
2020a, DIAS; DIAS, 2019).

A enfermagem se vé diante de diversas barreiras que interferem na sua consolidagcao
como profissdo do cuidado e como ciéncia e campo de conhecimento, a exemplo disso, a luta
por conquistar seu espaco frente a hegemonia médica. A auséncia de conhecimento do usuario
acerca das atribuicdes da enfermeira, aliada ao pensamento curativista, o conhecido modelo
biomédico que ainda se encontra fortemente ligado ao senso comum, contribuem para a
valorizacdo do profissional médico e minimiza o valor do trabalho de enfermagem que passa a
ter uma interpretacdo de complementariedade a atuacdo médica. A hegemonia médica
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influencia negativamente a visdo do paciente/usuarios e dos demais profissionais de saude, no
que diz respeito ao trabalho de enfermagem, comprometendo o estabelecimento de vinculo com
0 paciente e o trabalho multiprofissional com a equipe (AVILA et al., 2013; LOPYOLA,
OLIVEIRA, 2021).

Nessa perspectiva, a midia também possui grande poder de influéncia sobre a
visibilidade da profissdo, fortalecendo um estere6tipo negativo da imagem da enfermeira e
influenciando na credibilidade, exibindo a imagem do profissional de enfermagem associada a
erros e incompeténcia. Esses fatores culminam na falta de reconhecimento da cientificidade da
enfermagem, a qual interfere no trabalho desenvolvido pela enfermeira e na qualidade da
assisténcia de enfermagem, pois induz a insatisfagdo do profissional (AVILA et al., 2013;
SOUZA et al., 2020).

E correto afirmar que a postura e o conhecimento do profissional implicam no seu
reconhecimento, a vista disso, outro grande desafio para enfermagem esta no déficit existente
na capacitacdo para habilidades mais complexas. No surgimento de adversidades, como em
outros momentos histéricos, e como no surgimento de um novo virus da familia coronavirus,
denominado Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS-CoV-2), em 2019, responsavel pela
doenca COVID-19, em que a enfermeira se coloca a frente da assisténcia em saude, vé-se
necessario a melhoria do empoderamento técnico, cientifico e politico da enfermagem
(GEREMIA et al., 2020b; FORTE; PIRES, 2020).

A qualificacdo das praticas de enfermagem no Brasil, se faz necessaria para que 0s
principios norteadores do Sistema Unico de Salde (SUS) sejam efetivados, especialmente na
APS. Outrossim, a categoria também enfrenta atualmente, uma carga horaria de trabalho
excessiva, baixos salarios e muitas vezes, condicdes de trabalho inapropriadas, que interferem
inclusive na qualidade de vida do profissional (GEREMIA et al., 2020b). Assim, compreender
0 processo historico e como as praticas de enfermagem foram sendo definidas e
regulamentadas, nos auxilia na andlise da consolidacdo e principalmente de aspectos que

contribuam na valorizagédo da enfermagem.

3.2 PRATICAS NA ENFERMAGEM NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

A atuacdo do enfermeiro na APSdo Brasil vem de encontro ao novo modelo assistencial
do SUS, de forma a buscar a consolidacdo de um cuidado mais resolutivo para com usuarios e
a comunidade. As principais atribuicbes da enfermeira nesse cenario sdo especificadas na
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Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB) e abrangem a¢des que visam garantir a assisténcia
integral na promogéo de salde e da qualidade de vida, na prevencéo de agravos, no diagnostico,
no tratamento, na reabilitacdo e na manutengdo da saude. A¢des como garantir a assisténcia a
saude dos individuos e suas familias em diferentes espagos e em todos os ciclos da vida; realizar
consulta de enfermagem; solicitar exames complementares; prescrever medicacdes; planejar,
gerenciar e avaliar os técnicos/auxiliares de enfermagem e os Agentes Comunitarios de Saude
(ACS) e contribuir e realizar acOes de educagdo permanente para a equipe (FERREIRA;
PERICO; DIAS, 2018; BRASIL, 2017).

Nesse aspecto, para garantir a execucdo de todas as agfes que sdo atribuidas ao
profissional, é necessério que a enfermeira disponha de certas competéncias, que nem sempre
sdo adquiridas por meio da graduacdo e por esse motivo se faz tdo necessario o desenvolvimento
da educacéo permanente ao longo de toda carreira profissional (FERREIRA; PERICO; DIAS,
2018, MELLO et al., 2018).

Além disso, o enfermeiro da APS cumpre um papel preponderante e vém conquistando
um certo reconhecimento junto a equipe de saude e os usuarios do servico, se tornando
referéncia no cuidado, por seu atendimento clinico por meio da consulta de enfermagem e por
diversos avangos na qualidade do cuidado. A exemplo disso, temos a pratica da prescricdo de
medicamentos, que ¢ garantida pela Lei do Exercicio Profissional de Enfermagem (n° 7.498/86)
e regulamentada pelo decreto (n° 94.406/87) (FERREIRA; PERICO; DIAS, 2018; BRASIL,
1986; BRASIL, 1987).

O trabalho da enfermeira da APS é fundamental para o funcionamento do servico de
saude e compBde uma vasta gama de atividades que se dispde nas dimensdes assistencial e de
gerenciamento (MATTOS; BALSANELLI, 2019). Contudo, o cotidiano da enfermeira é
marcado por uma sobrecarga de trabalho pelo acimulo de diversas fungbes que acaba por
distanciar o enfermeiro da assisténcia a saude e aproxima-lo de questbes gerenciais. Ademais,
essa sobrecarga de fungbes no trabalho também esta associada ao fato de o profissional de
enfermagem adotar condutas focadas na resolubilidade, atribuindo para si mesmo fungdes e
atividades que muitas vezes ndo sdo de sua responsabilidade, indo desde questdes relacionadas
a luz, gés, limpeza, até competéncias de outros profissionais (BUGS et al., 2017).

Essa pratica, de ser polivalente nos servicos de salde, pode gerar um
autorreconhecimento ao profissional e uma certa sensacgédo de satisfacéo por ser o alicerce do
servico de saude, mas por outro lado, provoca uma sobrecarga de trabalho, compromete a
identidade profissional e enfraquece o reconhecimento social e profissional da categoria

(PIRES et al., 2020). Dessa forma, o nimero insuficiente de profissionais de enfermagem nas
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Unidades de Salde, a grande demanda de atividades administrativas e gerenciais, bem como a
falta de recursos humanos de diferentes areas, sdo possiveis fatores responsaveis por esse
cenario (GEREMIA et al., 2020b; FERREIRA; PERICO; DIAS, 2018).

Outrossim, Ferreira, Périco e Dias (2018) evidenciam também a existéncia de dois perfis
profissionais: a enfermeira generalista, como sendo a enfermeira que desenvolve uma visao
integral de varias areas de conhecimento, capaz de relacionar aspectos em diversas dimensdes
do cuidado, porém se limita em seu campo de atuagdo conforme a profundidade do
conhecimento especifico exigido; e a enfermeira especialista, como sendo aquele que se dedica
no estudo profundo de uma area especifica de conhecimento. Sabe-se que para exercer sua
atividade com efetividade, a enfermeira precisa adquirir habilidades e conhecimento sobre
diversas areas,contudo, se torna improvavel aobtencdo de tdo grande conhecimento sobre todas
as areas igualmente (FERREIRA; PERICO; DIAS, 2018). Nessa perspectiva, a atuacio na APS
requer da enfermeira a construgdo de conhecimentos generalistas, para visualizar as condigfes
de salde de maneira ampliada e gerenciar/organizar os servicos de saude, bem como requer
conhecimentos especialistas, para garantir a capacidade de prestacdo de cuidados para
condicdes especificas de salide (FERREIRA; PERICO; DIAS, 2018; VENDRUSCOLO et al.,
2021).

E de grande relevancia para a conquista do reconhecimento e a visibilidade da
enfermeira, aqualificacdo da atividade profissional, que se dara através da educacao continuada
acerca da identificacdo e validacdo das praticas de enfermagem na APS, bem como acerca das
atribuices do enfermeiro na APS, como forma de especifica-las as duas dimensdes da
enfermagem; promover a pratica avancada de enfermagem como caminho para garantir maior
efetividade no cuidado; e implementacdo de protocolos assistenciais especificos estruturados a
partir das competéncias/atribuicdes do enfermeiro e especificidades da regido. A concretizacao
dessas estratégias viabilizara o desenvolvimento da autonomia e de competéncias particulares
da profissional enfermeira da APS (FERREIRA; PERICO; DIAS, 2018; SILVA et al., 2020a).

3.2.1 Reconhecimento social daenfermagem: realidade ou utopia?

O trabalho da enfermeira tem grande importancia no planejamento e desenvolvimento
das acdes realizadas para os usuérios, mas muitas vezes, essas atividades ndo sdo reconhecidas
e ha confusdo na subdivisdo do processo de trabalho entre os profissionais da area da salde. A
enfermagem tem em sua estrutura trés categorias: Enfermeira, Técnico de Enfermagem e
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Auxiliar de Enfermagem. Cada categoria tem suas atribuicbes e fungbes distintas, podendo
atuar em varias dimensfes como na assisténcia, gestdo, educacdo e pesquisa, também a
diversidades de escolhas no ambiente académico nas universidades publicas, alto crescimento
do ensino privado e ensino a distancia sem o controle e regulagédo estatal o que pode influenciar
na oferta e procura por estes profissionais (XIMENES NETO et al.,, 2020; SILVA;
MACHADO, 2020). A formagdo na area da enfermagem ainda é um desafio, vivencia
problemas historicos e contemporaneos, por exemplo, curriculos universitarios, pratica didatica
e relacbes com contextos sociais, econdmicos, politicos e culturais.

Além disso, existe falta de conhecimento da sociedade sobre a funcdes dessa categoria
profissional. Alguns afirmam conhecer a enfermeira e sua escolaridade, mas outros ainda nédo
conhecem a funcdo significativa da enfermeira, também a ndo identificacdo na hora da
prestacdo do cuidado. Nesse sentido, a enfermeira € responsavel por agir e promover a¢Ges que
geram o reconhecimento da sua atuacéo, ao se apresentar e explicar aagaoque vai desempenhar,
deixando claro para equipe e para os usuarios sua funcdo. Essa é uma estratégia que viabiliza a
valorizagdo do profissional no contexto da satde (AMORIM et al., 2017).

O reconhecimento social da enfermeira pode interferir no seu desempenho, tanto na vida
profissional como na sua autoestima, suas frustacdes podem ser justificadas e demandam tanto
de politicas de gestdo pessoal quando sua propria motivacdo. Trabalhar na area da saude
também vale um conhecimento de si proprio, estar bem para conseguir realizar suas tarefas
didrias de cuidado ao outro, tendo sua autoimagem melhorada, o profissional consegue ter uma
visdo ampliada e mais satisfatéria do seu ambiente de trabalho. Além disso, o incentivo dos
gestores e coordenadores dos servigcos pode refletir no servico de salde (LAGE; ALVES, 2016).

Ainda, paracompletar assitua¢Ges que envolvem o reconhecimento da enfermeira, cabe
resgatar que o contexto pandémico vivenciado a partir de dezembro de 2019 causado pelo virus
Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS-CoV-2) e que se tornou um agravo de saude
mundial, resultou no esgotamento de profissionais e gerou uma sobrecarga de trabalho enorme,
devido a falta de pessoal qualificado, falta de insumos, equipamentos, houve uma crise no SUS,
e a vista disso a equipe de enfermagem e demais profissionais de salde comegaram a receber
manifestacdes de gratiddo pela atuacdo profissional (GEREMIA etal.,2020a). A Organizacao
Mundial de Saude/Organizagdo Panamericana de Salde trabalha com meio internacional deste
do ano de 2013 a necessidade de trabalhar a valorizagdo profissional na area da salde. Para
enfrentar essas dificuldades, o Conselho Internacional de Enfermeiras (CIE) e outros lideres e
organizacbes lancaram a campanha Nursing Now (2018-2020) traduzindo significa

Enfermagem Agora, tem as seguintes metas: 1) aumentar educacdo; 2) melhorar o
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desenvolvimento profissional; 3) aprimorar a regulacdo; 4) melhorar politicas nacionais e
internacionais; 5) enfermeiros lideres; 6) aumentar evidencias; 7) trabalho integral; 8) aumentar
praticas efetivas e inovadoras entre outras. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS)
estabeleceu o0 ano de 2020 como o Ano Internacional das Enfermeiras e Obstetrizes um marco
na area de enfermagem, sendo comemorado o0 bicentenario de nascimento de Florence
Nightingale, realizado um evento comemorativo envolvendo diversos paises o Brasil se inclui
nesta lista, aumentando o crescimento da campanha Nursing Now, a visibilidade da luta da
profissional enfermeira e o crescimento da valorizacdo do mesmo (SILVA et al., 2020b;
CASSIANI; NETO, 2018).

3.2.2 Condicdes de trabalho para a enfermagem

A enfermagem, com o advento da pandemia, ganhou reconhecimento social quanto a
importancia da categoria, entretanto, as questdes relacionadas as condicbes de trabalho
apresentam diversas situacdes de vulnerabilidade, exposicdo profissional e de demandas que a
enfermagem luta para melhorias. Entre as situacdes, podemos destacar auséncia de piso salarial
digno, as fragilidades de estrutura fisica dos locais de trabalho, equipamentos como materiais
de trabalho, equipamentos de protecdo individual, carga horaria de trabalho altamente elevada,
falta de profissionais, que acabam sobrecarregando os trabalhadores causando danos
psicolégicos e mentais (BACKES et al., 2021).

A salde dos trabalhadores também deve ser prioridade para conseguir fornecer o
cuidado qualificado ao paciente, sendo assim, as condicfes de trabalho adequadas sdo
necessarias para que se evite riscos e erros no ato de cuidar. A enfermagem, no Brasil, tem
apresentado excessivas jornadas de trabalho, e ha 19 anos tem lutado pela definicdo das 30
horas semanais, que até o momento ndo foi aprovada. De acordo com o COFEN (2021) a
enfermagem € a Unica categoria profissional que ndo possui carga horaria definida e um salério
base para todo o Brasil. Tramita no congresso o Projeto de Lei (PL) atualizado n° 2.564/2020
00003 que conta com o forte apoio do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) e dos
Conselhos Regionais, que busca estabelecer um piso salarial das enfermeiras, técnicos de
enfermagem, auxiliares e parteiras. Sendo uma jornada fixa de trabalho, pretendem fazer justica
e concretizar os direitos pela categoria profissional.

Assim, em virtude que a enfermagem ser a categoria profissional da equipe de saude
que mais acompanha o paciente/usuério, independentemente da situacdo de salde, e que realiza
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muitas horas de atencdo direta aos pacientes/usuarios frente as responsabilidades nos
procedimentos, medicacdes, consultas de enfermagem, entre outros, representa uma profissao
que precisa ter garantido um salario digno e adequado para as fun¢des que exerce. Essa é uma
das formas de valorizacdo ao profissional que repercutem diretamente na qualidade dos servigos
de saude (COFEN, 2021).

O trabalho em equipe interdisciplinar, proporcionando um trabalho com muitos
profissionais e bom relacionamento pessoal entre os mesmos podendo melhorar a situacao e
dar continuidade no cuidado (BIFF et al., 2019). Na atencdo basica a saude o trabalho de
prevencdo, promogdo, tratamento e reabilitacdo da salde ao usuario precisa ser preferencial, o
trabalho em equipe é fundamental no processo e implica em compartilhar o planejamento,
cooperar e dividir tarefas gerando um potencial de corresponsabilidade, favorecendo na
resolutividade e integralidade (GUIMARAES; BRANCO, 2020).

Outra preocupacao constante é sobre estrutura fisica da unidade, as exigéncias minimas
sdo: ter consultérios para equipe de enfermagem e equipe médica, ambiente para
armazenamento e dispensacdo de medicamentos, laboratorio, sala de vacina, banheiro publico
e exclusivo, expurgo, sala para descanso, cozinha, sala de procedimentos, compostas por
profissionais de salde bucal, € necessario consultério odontologico com uma estrutura
preservada e de qualidade que pode interferir diretamente nas condicbes de trabalho e no
resultado almejado (BRASIL, 2012).

Além disso a area da saude tem a Norma Regulamentadora (NR n°® 32) que é uma
legislacdo do Ministério do trabalho e Emprego que estabelece medidas para proteger a satde
do trabalhador em qualquer servico. Esta norma dispde sobre a responsabilidade compartilhada
do contratantes e contratados. Todos os trabalhadores da area da satde, mesmo ndo trabalhando
diretamente com a assisténcia e promocdo a saude, por exemplo, em lavandeira, reforma e
manutencdo. Os equipamentos de utilizacdo individual que sdo luvas, mascaras, toucas,
aventais entre outros tém como funcdo minimizar certos acidentes além de protecdo contra
certas doencas, prevenindo acidentes de trabalho e na &rea da enfermagem podendo estar
exposto a diversos agentes quimicos, fisicos, bioldgicos, ergonémico e radiagbes (BRASIL,
2005).

Os fluxos e conexdes estabelecidas entre os gestores, usuarios e profissionais de salde,
resulta no impacto das condi¢cdes de trabalho que acarretam e influenciam a integralidade do
cuidado, levando o mesmo a transformagfes com relacdes mais saudaveis e dignas e do
profissional ser protagonista da atuacdo. Apesar dos constantes desafios, necessita trabalhar

com as ferramentas que dispdem para as mudangas no processo de trabalho, como o processo
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de trabalho se desenvolve e dos relacionamentos em equipe que se instituem neste cenario
pratico (BARDAQUIM et al., 2019).

3.3 PRATICAS AVANCADAS E AMPLIADAS DE ENFERMAGEM: UMA
APROXIMACAO PARA O EMPODERAMENTO E VISIBILIDADE PROFISSIONAL

A enfermagem tem ampliado as atribuicGes e responsabilidades frente a atuacéo
profissional na APS, ndo apenas no agir ao cuidado humanista, mas atuando com evidéncias
cientificas para oportunizar um cuidado adequado e efetivo aos usuarios e pacientes. Quando
se associa as questdes de reconhecimento social a pratica de enfermagem, é evidenciado que os
avancos na profissdo estdo baseados em maior resolutividade, uso de evidéncias cientificas,
protocolos e diagndsticos clinico solucionando os problemas de salde da populagdo. Tais
praticas, sdo reconhecidas como Enfermagem de Praticas Avancadas (EPA) (PAZ, 2018).

A EPA, por exemplo, vai além de uma simples consulta de enfermagem, mas uma
consulta qualificada, que o enfermeiro tenha autonomia e responsabilidade de continuacdo do
trabalho para a resolucdo do problema do paciente. A formagao de um profissional habilitado
em EPA, deve ocorrer desde a graduagdo empoderando a enfermeira para a tomada de deciséo,
solicitacbes de exames, consultas, autonomia com seguranca para o profissional com isto EPA
desenvolveu um plano com quatro linhas estratégicas para seguir (PAZ, 2018).

Sobre a EPA:

Oplano apresenta quatro linhas estratégicas a seremadotadas paragarantir a cobertura
universal e 0 acesso aos servicos de salde: (1) aumentar acesso a servigos de salde
integrais e de qualidade centrados nas pessoas e nas comunidades, respeitando o
principio de equidade; (2) fortalecera gestdoe governangados sistemas de saide; (3)
aumentare melhorar o financiamento da saude, comequidade e eficiéncia, buscando
eliminar o pagamento direto por parte dos usuarios; e (4) fortalecer a coordenacéo
intersetorial para abordar os determinantes sociais da salide (MIRANDA NETO,
2018, p.767).

Em relacdo a prética clinica das enfermeiras atuantes na APS, as enfermeiras mostram
acdes como as consultas de enfermagem a diferentes grupos de usuarios como a realizacdo do
pré-natal de baixo risco, consultas de seguimento a hipertensos e diabéticos, consultas de
puericultura, a pessoas com doencas transmissiveis, acompanhamento e manejo de casos de
saude mental em parceria com o Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) e visam a

equidade no acesso da populacdo ao sistema de salde para garantia de uma atencdo de
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qualidade, segura e eficiente principalmente aos problemas prevalentes de baixa complexidade,
aos problemas cronicos e agudos (KAHL et al., 2019).

Nesse contexto, um processo de trabalho na APS bem estruturado na questdo de
profissionais qualificados, estrutura fisica, equipamentos € fundamental para que a enfermeira
possa avancar garantindo tanto da universalidade do acesso quanto da integralidade da atencao,
da melhoria do bem-estar e do préprio trabalho, pois nem sempre nos servicos primarios 0s
enfermeiros conseguem garantir a execucdo de procedimentos sanitarios, legitimados pelas
resolucdes profissionais e por sua formacao especifica (PAZ, 2018).
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4 METODOLOGIA

Este estudo ¢ oriundo de um projeto matricial denominado “Praticas de enfermagem no
contexto da aten¢do primaria a saude (APS): Estudo nacional de métodos mistos”. A pesquisa
nacional tem como objetivo dar subsidios para discussdo da formacéo, da préatica assistencial e
da regulagdo do trabalho da enfermeiral na APS, fazendo um retrato de como e em que
condicdes trabalnam os profissionais em todas as regides do pais. A iniciativa deste estudo é do
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), em parceria com a Universidade de Brasilia
(UnB), desenvolvida através do grupo de pesquisadores do Nucleo de Estudos de Saude Publica
(NESP) e com o apoio de universidades publicas de todos os estados brasileiros. No estado de
Santa Catarina a coordenacdo esta com a Universidade Federal da Fronteira Sul (UFFS).

Assim, este trabalho é um recorte da pesquisa nacional que analisou a percep¢ao das
enfermeiras que atuam na APS em Florianopolis SC sobre a valorizagcdo profissional,
considerando dois aspectos: 2Reconhecimento social e Condicbes de Trabalho. Assim, esta

pesquisa se utiliza das entrevistas realizadas na etapa qualitativa da pesquisa multicéntrica.

4.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo exploratério descritivo de abordagem qualitativa, o principal
objetivo da pesquisa exploratéria é desenvolver, esclarecer e modificar conceitos e ideias a fim
de formar mais hipGtese precisa ou pesquisavel para pesquisas futuras. Todos os tipos de
pesquisa, estes sdo 0s menos rigorosos no plano. Geralmente envolvem estudos bibliograficos
e de literatura, entrevistas ndo padronizadas e estudos de caso. De acordo com a abordagem
qualitativa a pesquisa exploratoria visa fornecer uma visdo geral aproximada de determinados
fatos este tipo de pesquisa é escolhido quando o assunto é ainda pouco explorado pelos
pesquisadores (GIL, 2019).

Os dados de uma pesquisa podem ser divididos em primarios e secundarios. Os dados
primarios correspondem aqueles que séo colhidos diretamente pelo pesquisador, por diferentes
metodos de coleta, ao passo que os dados secundarios que ndo sdo obtidos diretamente pelo
pesquisador, coletados por meio de bases de dados e/ou pesquisas bibliograficas (YIN, 2016).
Nesta pesquisa utilizaremos dados primarios na coleta de dados.

! Neste estudo foi utilizada a palavra enfermeira por 93% do publico avaliado ser do género feminino.
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4.2 CENARIO DE ESTUDO

A pesquisa nacional elencou cidades em todas as regifes geogréaficas brasileiras,
representadas pelos 26 estados e Distrito Federal, tendo representagcdes do meio urbano,
intermediario adjacente, intermediario remoto, rural adjacente e rural remoto, de acordo com a
classificacdo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas (IBGE). Estas representacdes
foram delimitadas na Classificacdo e caracterizagdo dos espacos rurais e urbanos do Brasil -
uma primeira aproximacdo, lancado em 2007, para esta definicdo foram estabelecidos critérios
comuns para todo o territério nacional, sendo eles: a densidade demografica, a localizacdo em
relagéo aos principais centros urbanos e o tamanho da populagéo (IBGE, 2017).

Esta distribuicdo foi muito importante para que o estudo inclua nimeros representativos
de todas as tipologias municipais, buscando representar a heterogeneidade das praticas
profissionais dos enfermeiros que atuam na APS. A base de dados utilizada foi adisponibilizada
pelo Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), foram incluidas asenfermeiras,
enfermeiras obstétricas, enfermeiras sanitaristas e enfermeiras de Estratégia de Salde na
Familia (ESF), presentes nos estabelecimentos de satde do tipo “Centro de Saude/Unidade
Basica” e “Posto de Saude”.

Foi relacionada a base de dados do CNES com a disponibilizada pelo IBGE, sendo
possivel classificar os municipios brasileiros segundo as cinco tipologias mencionadas
anteriormente, na escolha dos municipios foi priorizado que todas as cinco regifes do pais
tivessem municipios representativos por tipologia, mas que considerassem a densidade
populacional de cada regido (IBGE, 2017).

Na regido Sul 312 municipios séo considerados urbanos, 108 municipios intermediarios
adjacentes, 1 municipio intermediario remoto, 765 municipios rural adjacente e 2 municipios
rural remoto. Na macro pesquisa, as cidades escolhidas no estado de Santa Catarina foram
realizadas a partir destes critérios e somados a definicdes por conveniéncia 0s municipios de
Floriandpolis (urbano/capital), Fraiburgo e S&o Lourengo do Oeste (intermediarios adjacentes).
Neste recorte serdo analisadas as entrevistas das enfermeiras da cidade de Floriandpolis no
estado de Santa Catarina.

Ademais, a valorizagdo do profissional é particularizada j& que estabelece mais
autonomia devido a criacéo e utilizagdo dos protocolos gerando assim em conjunto um maior
reconhecimento e valorizacdo profissional pelo bom trabalho efetuado, pela populacdo adscrita

e por questdes econdmicas diferenciado de outras regides (FLORIANOPOLIS, 2014).
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Floriandpolis € capital do estado brasileiro de Santa Cantarina na regido Sul do pais. O
municipio é composto pela ilha principal, a ilha de Santa Catarina e parte continental e algumas
ilhas circundantes, populagdo 421.240 habitantes (censo 2010) e sua populacdo estimada é de
508.826 habitantes (censo 2020) em area territorial 674,844 km2. Com PIB per capita de R$
42.719,16 para o ano de 2018. Encontra-se mais de 51 unidades de salude, neste conjunto de
informacgdo se categoriza como predominantemente urbano. A cidade é conhecida por ter uma
elevada qualidade de vida (IBGE, 2017; FLORIANOPOLIS, 2014).

4.3 PARTICIPANTES DO ESTUDO

Os participantes foram as (0s) 28 enfermeiras (0s) que atuam na APS no municipio de
Floriandpolis no estado de Santa Catarina. Os critérios de inclusdo foram todas as (0s)
enfermeiras (0s) que desenvolvem préticas de assisténcia ou gestdo na atencdo basica a
saude/atencdo primaria a salde e/ou nas equipes de salde da familia dos municipios
selecionados; atuar mais de trés anos na APS.

Os critérios de exclusdo foram: enfermeiras preceptores, consultores, entre outros que
nao tenham um vinculo de trabalho formal com o servico de salde, enfermeiras ausentes por
motivo de férias ou licenca de qualquer natureza, e enfermeiras que atuam a menos de trés na
APS.

4.4 COLETA, INTERPRETACAO E ANALISE DOS DADOS

Neste estudo sobre a coleta de dados o pesquisador convida o sujeito a contar a histéria
sobre um determinado acontecimento. Para tanto, utiliza-se perguntas abertas norteadoras do
didlogo e facilitadoras da narrativa. O sujeito é convidado a falar livremente sobre um tema e
as perguntas do pesquisador, quando feitas, buscam dar mais profundidade as reflexdes
(MINAYO, 2014; MINAYO; GUERRIERO, 2014). A entrevista aberta permite a exploragéo
de crengas, significados e sentimentos presentes na experiéncia (MINAYO; GUERRIERO,
2014).

Devido a questdo pandémica as entrevistas foram realizadas por novas adaptacdes visto
que entrevista presencial face a face tem maior flexibilidade ao entrevistador e o entrevistado,

mas as entrevistas online também possibilitam inclusdo de diferentes locais, economia de
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recursos devido ndo ter grandes deslocamentos, maior seguranca de participantes e
pesquisadores, muitas pessoas podem se demostrar mais a vontade ao realizar a entrevista
(SCHMIDT; PALAZZI; PICCININI, 2020).

As coletas dos dados qualitativos foram realizadas através de entrevistas o contato foi
realizado através da Secretaria Municipal de Salde (SESAU) para divulgar o objetivo da
pesquisa e assim levantar os contatos das UBS dos municipios para o contato inicial com os
enfermeiros. Para a etapa de entrevistas, foi realizado o contato com os profissionais via
WhatsApp para explicar a pesquisa e convida-los para participar da mesma, posteriormente,
ocorreu 0 agendamento com data e hora para a realizagdo da entrevista de acordo com a
disponibilidade dos profissionais e do servigo.

O contato com as enfermeiras (0s) para agendamento das entrevistas so6 foi realizado
apds a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisas com Seres Humanos da UFFS e Conselho
Nacional de Etica em Pesquisa por se tratar de estudo multicéntrico. A coleta de dados com os
profissionais foi realizada através de entrevista na plataforma digital Cisco Webex Meet em
momento com menor fluxo de atendimento no setor ou disponibilidade da enfermeira. A
entrevista foi gravada através de audio e video assim obteve duracdo entre 20 a 45 minuto. As
entrevistas foram transcritas, revisadas e validadas e posteriormente devolvida ao profissional
para gque seja validada, sendo esta arquivada em PDF por cinco anos sob responsabilidade da
pesquisadora. Realizada no periodo de outubro de 2020 a fevereiro de 2021.

O roteiro semiestruturado (Apéndice A)oferece uma maior flexibilidade ao pesquisador
para identificar elementos importantes de analise visando atender os objetivos do estudo, e por
este motivo foi escolhido como principal instrumento de coleta nesta pesquisa, 0 mesmo conta
com 3 blocos de perguntas abertas, sendo o | — Dados Sociais, 11 — Formacgéo Profissional, 11—
Praticas de Enfermagem.

Para tratamento dos resultados emergiu a categoria “valorizacdo profissional”, e a partir
das falas das enfermeiras se organizou as subcategorias conforme apresentado no quadro

abaixo.
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Quadro 1- Tratamento dos Resultados.

Valorizagdo Profissional

Reconhecimento Social Condicdes de Trabalho
Relagcdo com os trabalhadores Vinculo
Gestores Carga horéria
Usuarios Infraestrutura
Insumos Estratégicos

Fonte: Elaboragdo propria (2021).

O método de analise utilizado para esse trabalho foi a analise de contetudo de Bardin
(2010).

A andlise do contetdo é um conjunto de técnicas de analise das comunicacoes,
visando obter, por procedimentos obietivos e sistematicos de descricdo de contetido
das mensaaens, indicadores (qualitativos ou ndo) que permitam a interferéncia de
conhecimentos relativos as condicGes de produgdo/recepgdo destas mensagens
(BARDIN, 2010).

Ainda, pertencendo a analise de conteldo, ha a analise categorial que corresponde a um
tipo de andlise muito utilizada, dessa forma é possivel desmembrar o texto em unidades, e
permitir um agrupamento das ideias semelhantes, que estdo divididas em categorias facilitando
a analise dos dados. Portanto, a analise dos dados primarios foi desenvolvida através da
realizacdo do modelo analitico e as seguintes etapas desenvolvidas: pré analise; exploracdo do
material ou codificagdo; tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacéo.

A pré andlise é a etapa em que se organiza 0 material a ser analisado com objetivo de
torna-lo operacional, compete a sistematizacdo das ideias iniciais. Neste momento todas as
entrevistas foram lidas na integra identificando através das falas as proximidades e
discordancias de argumentos. Em seguida ha a etapa de exploracdo do material que consiste
emdividir as ideias em categorias de acordo com a proximidade de suas falas (BARDIN, 2010).

Para o tratamento dos resultados foi realizado manualmente a sele¢do das falas de
acordo com a categoria Vvalorizagdo profissional sendo dividida em 2 subcategorias,
reconhecimento social (relacdo com os trabalhadores, gestores, usuérios) condi¢@es de trabalho
(vinculo, carga horaria, infraestrutura, insumos, estratégicos). Sucedeu para manter o sigilo dos

participantes, nas entrevistas a sigla ENF001 e assim por diante.
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4.5 ASPECTOS ETICOS

Essa pesquisa apresenta aspectos éticos que vao de acordo com comité de ética e
pesquisa, cumprindo as exigéncias estabelecidas pela Resolu¢do n° 466/2012. O estudo foi
realizado com enfermeiras que atuam na APS e contou com a aprovacdo das secretarias de
saude de cada municipio (Anexo A). Além da aprovacdo da instituicdo envolvida (UFFS), o
projeto matricial foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP), protocolo CAEE n°
20814619.2.0000.0030, parecer n°® 4510012 aprovado em 03 de outubro de 2019 (Anexo B).

A coleta iniciou ap6s todas as aprovacgdes éticas. Antes da entrevista foi disponibilizado
para os participantes um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apéndice B),
com a finalidade de elucidar dlvidas que possam existir e, informar sobre o teor da pesquisa,
bem como proteger, 0 pesquisador e 0s entrevistados, assegurando o anonimato dos
participantes. Quanto as gravacOes obtidas durante a realizacdo da pesquisa, os participantes
foram esclarecidos sobre a utilizagdo deste material para fins cientificos pela pesquisadora, e
aceitaram atraves da assinatura do Termo de Autorizacdo para Utilizacdo de Imagem e Som de
Voz (Apéndice B). O material produzido por meio da coleta de dados ficard sob guarda das
pesquisadoras por um periodo de cinco anos e apos serdo destruidos.

Os riscos que poderiam ser evidenciados no estudo se referem a possivel
preocupacdo/constrangimento por parte dos participantes frente ao dialogo/conversa
promovido na entrevista realizado capacitagdo online primeiramente com a equipe da pesquisa
do estado de SC via plataforma Cisco Webex simulando a entrevista com o roteiro entre os
colegas, explanando sempre a ética, biotica, respeito e a boa forma para realizar a entrevista
formal, com jaleco e crachd ou uma roupa formal com identificacdo do entrevistador,
inicialmente se apresentando, explicando o que é a pesquisa, 0 porque a mesma seria online, a
duracdo média da entrevista, falando o horario de inicio, lendo o TCLE , dialogando com
participante se ele realmente quer participar da pesquisa, esclarecendo duvidas e deixando o
participante bem a vontade sendo explicado que entrevista seria gravada e que qualquer
momento apds inicio da entrevista ele poderia desistir da entrevista. Houve também uma
capacitacdo com todos os membros da equipe da pesquisa nacional no Laboratério de Educacéo,
Informacdo e Comunicacdo em Saude (ECOS) fazendo a mesma explicacdo antes de iniciar
efetivamente as entrevistas online. Mesmo com as medidas protetivas acima, caso 0
entrevistado ndo se sentisse confortdvel em continuar a entrevista, ele poderia desistir da

pesquisa a qualquer momento.
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Em vista que o estudo busca subsidios para discussdo da formacdo, da pratica
assistencial e da regulagcdo do trabalho da enfermeira na APS e fard um retrato de como e em

que condicdes trabalham esses profissionais.

4.6 DIVULGAGCAO DOSRESULTADOS

Para a divulgacdo dos resultados da pesquisa se utilizard do meio da producéo da escrita
e publicacdo de artigo em revistas, como também resumos a serem apresentados em eventos,
seminarios de cunho regional, nacional ou mesmo internacional. E aos profissionais que
participaram da pesquisa, irdo receber copia do artigo de forma digital.
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5 RESULTADOS

Os resultados desta pesquisa incluem as caracteristicas sociodemogréficas das
profissionais (0s) enfermeiras!? (0s) entrevistados no municipio de Floriandpolis/SC e as falas
vinculadas as categorias: 1) Reconhecimento social dos enfermeiros; 2) Condicdes de Trabalho
na APS.

5.1 PERFIL SOCIODEMOGRAFICO DAS (DOS) ENFERMEIRAS (DOS)

As entrevistas foram realizadas com 28 enfermeiras (0s) do municipio de
Floriandpolis/SC. Dos profissionais entrevistados foi evidenciado a predomindncia do género
feminino com 26 participantes (92,9%) e o género masculino 2 participantes (7,1%)
representando uma minoria nesta pesquisa, com idade variando de 30 a 60 anos, com média 30

anos, predominio na faixa etaria de 30-40 anos.

Figura 1 — Enfermeiras (0s) segundo o género.

7%

93%

= FEMININO MASCULINO
Fonte: Elaboragéo prépria (2021).

Quanto a naturalidade das profissionais enfermeiras podemos analisar que 7 (25%)

profissionais s@o naturais do préprio municipio (Tabela 1).

! Neste estudo foi utilizada a palavra enfermeira por 93% do publico avaliado serdo género feminino.
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Tabela 1 - Naturalidade das enfermeiras que atuam na ESF em Floriandpolis/SC.

Naturalidade Profissionais Porcentagem (%o)
Antonio Prado 1 36 %
Cacapava do Sul 1 3,6 %
Campo Belo do Sul 1 3,6 %
Chapecd 1 3,6 %
Criciuma 1 3,6 %
Cruz Alta 1 36 %
Florianopolis 7 25 %
Ignorado 4 14,3%
Itapolis 1 36 %
Palhoca 1 3,6 %
Palmeira das Missoes 1 36 %
Papanduva 1 3,6 %
Porto Alegre 1 36 %
Rio de Janeiro 1 36 %
Santo Amaro da Imperatriz 1 3,6 %
Sao José do Rio Preto 1 3,6%
Trés Passos 1 3,6%
Turvo 1 3,6 %
Total 28 100%

Fonte: Elaboragéo prépria (2021).

Os dados explanados apresentam das 28 enfermeiras, 7 ndo moram no local que

trabalham e 21 moram no local que trabalham (Figura 2).



34

Figura 2 — Municipio de residéncia das enfermeiras que atuam na ESF em Floriandpolis/SC.

25%

=SIM = NAO

Fonte: Elaboragdo propria (2021).

A Figura 3 apresenta as condigOes salariais das enfermeiras atuantes na ESF em
Floriandpolis, das entrevistadas 12 enfermeiras recebem de R$ 7.001,00 a R$ 8.000,00; 1
enfermeira recebe de R$ 5.001,00 a R$ 6.000,00; 3 enfermeiras recebemde R$ 6.001,00 a R$
7.000,00; 5 enfermeiras recebem de R$ 8.001,00 a R$ 9.000,00; 7 enfermeiras recebem mais
de R$ 9.000,00.

Figura 3 — Renda dos Enfermeiras (0s) que atuam na ESF em Florianopolis/SC (Ref. Salario-
minimo de R$1.100,00).
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Fonte: Elaboracdo propria (2021).
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A Figura 4 apresenta que das entrevistadas, 3 enfermeiras ndo possuem especializagcéo

na area da APS e 25 enfermeiras possuem especializacdo na area da APS.

Figura 4 — NUmero de Enfermeiras (os) que atuam na ESF em Florianopolis/SC com
Especializacdo na Area da Atencdo Priméria & Saude.

= SIM = NAO

Fonte: Elaboracédo prépria (2021).

A seguir é apresentado o tipo de instituicdo de ensino das 28 enfermeiras, 2 enfermeiras

estudaram em instituicdo privada e 26 enfermeiras estudaram em instituicdo publica (Figura 5).

Figura 5 — Tipo de Instituicdo de formacdo basica das enfermeiras que atuam na ESF no
municipio de Florianépolis/SC.

7%

93%

= PUBLICA PRIVADA
Fonte: Elaboracéo prdpria (2021).
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Em relacdo ao tempo de atuacdo profissional na UBS, observa-se que 5 (18%) dos
profissionais trabalham mais de 1 ano na mesma unidade e que apenas 1 (3%) trabalha na

unidade a menos de 1 ano.

Figura 6 — Tempo de atuagdo dos Enfermeiras (0s) que atuam na ESF em Floriandpolis/SC na
Unidade Baésica de Salde.
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Fonte: Elaboragéo prdpria (2021)

Quando questionados sobre o tempo de atuagdo na APS, independente da unidade que
atua no momento, a figura 7 demostra que o tempo maior de atuacéo € de 20 anos com 1 (4%)

profissional e tempo menor séo de 4 anos 1(3%) profissional.
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Figura 7 — Tempo de Atuacdo na Atencdo Primaria a Salde.
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Fonte: Elaboracédo propria (2021).

5.2 RECONHECIMENTO SOCIAL DAS (DOS) ENFERMEIRAS (OS)

Considerando os importantes relatos dos enfermeiros optou-se por apresentar 0s
resultados das subcategorias em tdpicos que sintetizam as abordagens de temas que deixam o

texto mais elucidativo.

5.2.1 Autonomia como reconhecimento

O primeiro tema de andlise na subcategoria de reconhecimento apresenta as conquistas
da enfermagem quanto a autonomia profissional, mas, é destacado a falta de reconhecimento

pela sociedade, conforme se observa nas falas a seguir.

Entédo, a enfermagem, ela deveria ser umpouco mais reconhecida pelo que ela faz
assim, apesar de quehoje a gente ja temuma conquista bemgrande aqui no municipio
de Floriandpolis pela nossaautonomia, mas eu acho quea gentedeveria ser umpouco
mais reconhecida emrelagdo a isso. (ENF_S_16)

Eu me identifico muito coma salde da mulhera partedo pré-natal eu gosto muito, eu
acho que a gente vivencia do inicio ao fim né, tem todo um acompanhamento do
paciente e agentepega elano inicio da gestagéo e fazaté a Gltima consulta pés-parto
né, para mim é o mais gratificante e nesse quesito especificamente, a gente, quanto
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enfermeiro é reconhecido, porque a gente acompanha as consultas tanto quanto
médico, a gente cria aquele vinculo com a paciente. Entdo, ndo é uma situagio
especificaqueo pacientechegaalitrataa dore vai embora e a gente foi o intermédio
da consulta, ndo, o pré-natal a gente é reconhecido. Entdo eu gosto bastante dessa area.
(ENF_S_16)

A enfermagem é protagonista nisso tudo, entdo, eu me senti protagonista desse
processo e acho que a gente deveria ser mais valorizado emrelagaoa isso, mas, enfim
Sema enfermagem, ndo tem, né. (ENF_S_26)

5.2.2 Conhecimento dasociedade sobre o trabalho da enfermeira na Atencdo Primaria a

Saude

As entrevistadas apontam aimportancia do SUS e do fortalecimento de pesquisas dentro
da area da salde, além da necessidade de estratégias midiaticas de divulgacdo para a sociedade

sobre o papel da enfermagem.

Entdo a Saude da Familia, elafez umbem que elanemtemideia, ela ndo faz ideia, &
que eu que soudotempoquendotinhanem... que ndo tinha SUS né que... paciente se
ndo tivesse INPS ndo era atendido, entdo.... eu vejo que isso foi umgrande progresso
sabe (ENF_S_3)

Entdo eu acho que a gentetemque fortalecer esses espagos de pesquisasim, temque
valorizar, tem que acreditar que por meio da pesquisa a gente vai ter solugdes futuras,
talvez ndo para agora, mas, assim, emtermos de objetivos, olhar para o trabakho do
enfermeiro que é tdo importante naatencéo primaria e realmente dar visibilidade a ele
sabe, porque eu vejo que o enfermeiro faz muita coisa e ainda assim, ainda é muito
pouco valorizado, sabe, e eu acho que esse trabalho de pesquisa ele tem esse intuito
alémde discutiracademicamente, mas assimde trazer né, propublico, enfim. E pensar
também estratégias né junto como Coren assim de como trabalhar essa questao na
midia, como divulgar o trabalho do enfermeiro, eu acho que é importante e ajuda a
gente nessa aproximagdo como usuario, sabe, entdo eu vejo como muito importante
mesmo esse trabalho e fico muito grata de poder colaborar. (ENF_S_10)

[Risos]. E um pouquinho diferente da pratica para a teoria, mas assimnads sonos
referéncia, somos.... E um elo muito grande na equipe, assim, sabe, s6 que a minha
frustracdoé que a gente deveria serumpouco mais reconhecido pelo que a gente faz
enquanto enfermagem, que a gente faz muita coisa e é pouco reconhecido, né. As
vezes, até pelo paciente mesmo, principalmente pelo paciente que... as demandas
deles chegamna porta e as vezes elesnemestdoagendados e a gente atende fazuma
interconsulta e as vezes a gente ndo é reconhecido por issoné. Eu acho que isso frustra
agente umpouco enquanto enfermeiro. Mas, enfim, vamos lutando que umdia a gente
conquista nossos espagos. (ENF_S_16)

A ideia dos pacientes de quecomo o enfermeiro agorapode fazer varias medidas, ele
€ 0 segundo médico, ele chega assim “Como que tu nio vais resolver?”, eu s fico
olhando, “o senhor me da seis anos, eu faco medicina, eu volto e resolvo seu problema,
entendeu? Eu souenfermeira”, “ah, mas a senhora é quaseummédico”, “ndo, ndo sou
quase ummédico, eu sou uma enfermeira”, “mas a senhora deveria ser médica”, “o

senhor ia sentir falta de uma enfermeira que nemeu” (ENF_S_3).
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5.2.3 Motivacdo profissional para atuar na enfermagem de Atenc&o Priméaria a Saude

A partir das falas das enfermeiras foi destacada a relevancia dos protocolos de
enfermagem e o0 apoio da gestdo em estabelecer para que os profissionais sintam satisfacao
pessoal e na profissdo exercida.

E mudou mesmo a partir de dois mil e quinze, quando a gente comegou a estruturar
comos protocolos de enfermagem, né, porque deu muito mais resolutividade, para os
enfermeiros, na questdo dos atendimentos nas consultas de enfermagem, porque hoje
a gente pode prescrever determinados medicamentos, pode renovar receitas de
pacientes que estdo controlados, né, de hipertensos e diabéticos, €.... tem muitas
coisas que a gente consegue resolver semter que é recorrer ao colega médico, né, e
eu acho que isso acabafortalecendo a enfermagem e valorizando a nossa profissao,
entdo, hoje eu me sinto muito mais realizada trabalhando aqui, do que quando eu
entrei, trabalho bemmais, vou te dizer que eu trabalho bemmais hoje, mas, sou mais
feliz, pela resolubilidade, que a gente temhoje. (ENF_S_4)

O apoio da gestdo ¢ fundamental é... emrelagdo dar apoio tanto nessa questdo de a
gente temos protocolos de enfermagem, temos diagndsticos de Enfermagem, tem
muito o apoio da gestdo isso é muito importante, faza gente crescer e querer que
melhore, é o perfil ali daunidadeque eu estou, eles ttmmuito a questéo de trabalhar
em equipe, porque as pessoas tém perfil de trabalhar na atengdo primaria, entdo é
muito bom, eu estou falando das coisas boas, né? Deixa eu falar das outras questoes
[risos]. (ENF_S_19)

5.2.4 Relacionamento com a equipe e gestdo na6ticado reconhecimento social

O relacionamento com a equipe da UBS e com a gestdo municipal de saude, foi

mencionado tanto como potencialidades, como fragilidades do trabalho multiprofissional.

As vezes é alguma situagdo que eu gosto que ele veja, ou que eu quero dividir -a
gente temuma tranquilidade muito grande deumirno consultorio do outro, entéo, ele
vem no meu consultorio ou eu vou no consultério dele, avalia junto comigo e a gente
toma conduta junto, o que ndo acontece é eu encaminhar parauma consultaseparada,
0 atendimento que eu comecei eu termino, eu ndo faco triagem, eu fago consulta de
enfermagem, entdo, o médicondotermina o meu atendimento ele auxilia e acrescenta
uma demanda a uma consulta que é minha (ENF_S_23)

Quando a gente trabalha emuma equipe, em que... ndo tembloqueio de acesso, a
comunicacao ¢ fortalecida, € uma comunicagdo facil, as discussdes sdo horizontass,
isso, tambémfacilita o trabalho do enfermeiro, entdo aquia gente temuma equipe de
Estratégia de Salideda Familiabem boa, que ela fazcomunicagdo, uma comunicacdo
horizontal, assertiva, realizar interconsulta é muito facil, os profissionais tém, sempre,
bastante disponibilidade, (ENF_S_25)

A gente encontra profissionais que ndo aceitam discutir o caso como enfermeiro,
entdo, por exemplo, a gente tem que encaminhar um caso para a UPA, como eu te
falei aqui, o sintomatico respiratorio é o enfermeiro que atende, os acolhimentos de
demanda espontanea é o enfermeiro queatende, e dai, a gente encontra a necessidade
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de encaminhar parao profissional da UPA quevaidis cutir o casoe ele ndo aceitaque
sejacom o enfermeiro, ndo sdo todos os profissionais, mas ai fica uma questao meio
pessoal, tipo esse profissional discute caso com enfermeiro, esse profissional ndo
discute caso com enfermeiro, entdo é uma outra questdo, que dificulta o trabaho do
profissional enfermeiro (ENF_S_25)

Acho queuma outrafacilidade é (+) parceriacomo profissional médico, né, entdo, a
gente consegue fazertrabalho, inclusive, compossibilidade de inter consultade tirar
ddvidas, né, 0 médico vemjunto quando a gente precisa entdo a gentedivide bastante
as nossas responsabilidades enquantoequipe éareunido de equipe é uma facilidade
também, entdo, a gente ter uma equipe estruturada, né, para enfrentar as situagdes
mais prevalentes do nosso territorio, entdo, a nossaequipe ja estd hé bastante tenypo,
é umaoutra facilidade o tempo atuando junto eu estou ha 9anos, as agentes de salide
também, o meu médico trabalha comigo ha5 anos, entdo, isso facilita bastante. A
pouca rotatividade dos profissionais, né, também, entdo, ter uma equipe completa. ..
- naatengao primaria a gente fala que ninguémfaznadasozinho, entéo ter uma equipe
completaissoajuda muito nonossotrabalhoe os momentos de educacdo permanente,
entdo, a gente temdiscussdes clinicas comos médicos e enfermeiros, semanais, onde
agente consegue tirar dividas, consegue discutir 0s casos mais complexos, pensar no
processo trabalho juntos, também, entéo, isso ajuda! E considero que a presenca da
residéncia e da graduagdo tambémséo facilitadores nosentido de nos ajudar, na méo
de obra, dividir o trabalho e nos manter com essavontade, comessa sede de nos
mantermos atualizados e nos mantermos estudando, renovando nossas energias,
comrelacdo a atuacdo de enfermeiro. (ENF_S_23)

5.2.5 Condicao Salarial

Entre os principais resultados relacionados as condi¢Bes de trabalho despontam para as
formas de contratacdo, tais como o0s concursos publicos e as questdes de remuneracdo salarial

adequadas as funcdes desempenhadas.

O acesso asalde aquiemFlorianopolis ainda é melhor do que nesse outro municipio
que eu trabalhavae a questdo financeira aqui é melhor, entdoeu hadezanos eu prestei
concursoaquiparaFlorianopolis, passei e vimtrabalhar paracda e a quatro anos acabei
me mudando também para ca né, entdo hoje eu resido e trabalho em Florian6polis.
(ENF_S_4)

Aqui em Florianépolis a atencdo primaria € muito boa e a remuneragdo também
entdo, por isso que eu escolhi ficar por aqui. (ENF_S_8)

Mas Floriandpolis ele é uma referéncia para Enfermagem, tanto na questéo de
legislacdo, de praticas avancadas, quanto na questdo de remuneragdo, né. Entao, que
também faz parte das préaticas avancadas. E acabei passando no concurso depois do
processo, entrei como concursada. Mas eu acho que o que me chamou bastante
atenc¢do foisimo salario, é mas também essaautonomia que a enfermagemtemaqui,
no municipio. (ENF_S_27)
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5.2.6 Formagdo em enfermagem para atuacdo na Atencdo Priméaria a Saude

O processo de formacgdo e a qualificagdo dos profissionais também condicionam as
melhores situacBes de empregabilidade e seguranca profissional nas praticas de enfermagem

assistenciais ou gerenciais.

Entdo, eu acho que se eu tivesse residéncia em medicina de familia ou a
especializacdo, nossa, isso teria feito uma enorme diferengapara mim, me ajuda- tena
me ajudado bastante. (ENF_S_3)

Como eu me formei aqui na universidade federal na UFSC, eu tive contato a
graduagdo inteira contato com atencdo priméaria de Floriandpolis e desde o inicio da
graduagdo eu queria atuar nessa area, entdo ficou como objetivo atuar em
Floriandpolis, apesar ter atuado emoutro municipio aqui, passeino concurso € estou
a cinco anos em Florianopolis (ENF_S_19)

Entdo isso é uma facilidade entdo ser médico de familia e serenfermeiro de familia e
isso é bemimportante para o trabalho funcionar bem. O comprometimento da equipe
assima gente temuma equipe muito boa mesmo assimsabe aqui, entdo todo mundo
pega junto e claro que temos problemas como todas as unidades tém, assim, mas eu
acho que é uma unidade muito boa de trabalhar porque todo mundo pega junto mesno,
sabe, e eu achoque isso € bemimportante também, a gente temuma coordenacdobem
comprometida em querer fazer as coisas darem certo os profissionais, também e
guandotemalgumproblema a gente pega sem, tentar resolver todo mundo junto e da
melhor forma. Acho que isso é umponto bem positivo assim para todo mundo da
equipe. (ENF_S_22)

5.2.7 Estrutura e RH: quais as condi¢Ges efetivas de trabalho?

Identifica-se a questdes de estrutura fisica e materiais das unidades e relagcdo de
quantitativo de profissionais que definem as condigdes de trabalho.

A infraestrutura as vezes, né, ndo corresponde aquilo que a gente precisa, tem
unidades aquiemFloriandpolis que a gentetemuma infraestruturasuper boa e lugares
ainda muito pequenos, muito defasados, comdificuldade desalas para acomodar, por
exemplo, alunos, residentes, a gente. Entdo acaba que dependendo do lugar que
trabalha temessa dificuldade, acho que seria isso. (ENF_S_1)

Assimné, claro que temalgumas coisas quea gente poderia ter melhorentdo né, um
sonar, uma coisa mais moderna, mas ndo da paradizer que ndao tem, a gente tem, né.
Quanto arecursos achoqueissoarede e eu ja trabalheiem outros municipios, entéo,
eu acho que temas suas vantagens, né, se ndo da pra gente € reclamar tanto porque
hoje todas as unidades séo informatizadas a gente temacessoa computador, a gente
temacessoa internet, as equipes todas hoje témseucelular. Entédo é assimmaterial de
consumo também, acredito que, ndo me lembro nesse Gltimo ano a gente ndo
conseguir prestar algumatendimento por falta de material, né. (ENF_S _14)

Eu acho que a grande dificuldade, né, ¢ RH ndo temcomo a gente, atuarde maneira
resolutiva, como a gente gostaria de fazer, como RH bem reduzido, né, hoje a minha



42

unidade esta comquarenta por centodos profissionais afastados entdo é uma grande
dificuldade é, n6s somos em cinco enfermeiros, ficamos boa parte em duas, uma de
manhd e uma de tarde, e eu também faco trinta horas. Eh... 0 aumento da deranda,
né, nesse momento a gente teve uma sobrecarga muito grande com um crescimento
dapopulagdo, muita gente que tinhaplanode salde veio a perder o emprego e perdeu
o0 plano de saude. (ENF_S_14)

Os insumos aqui sdo muito dificeis faltar insumos, insumos de qualidade para fazer
meu trabalho, eu tenho umambiente de qualidade aqui, entdo eu tenho umambiente
que € limpo e bonito, é, me possibilita dar privacidade para 0 meu paciente
(ENF_S_27).

5.2.8 Sobrecarga de trabalho

Considerando o0 contexto pandémico, a sobrecarga de trabalho foi um tema que se

destacou nas falas, principalmente por estar relacionada a demanda aumentada e novos desafios

a serem enfrentados.

E as pessoas que se recusam, as vezes ndo sdo bem-vistas, como se eu nao quisesse
fazer o trabalho emequipe e sendoqueumtrabalnoemequipe como se eu tivesse ali
para facilitar a vida do profissional médico, e euacho que eundo estou ali para facilitar
avidado profissional médico. Esimestou ali para contribuir comminha pratica, pela
melhora assistencial ao usuario, entdo, ndo é agilizando as coisas, ndo é, eu vejo que
a gente sofre muito comissoainda, e muitas coisas melhoraram, né, eu reforco muito
essa questdo dos protocolos, dessa questdo daautonomia, mas, emoutras isso acaba..
(ENF_S_26)

Eu acho que aequipe para o atendimentotemsido uma limitagdo muito grande, né, e
a gente teve que aprender a fazer mil coisas né, entdo acho que isso foi uma grande
limitacdo porque temhoras que tu se sentes muito frustradano sentido de que parece
que poderia fazer melhor, mas ndo da de qualquer forma (ENF_S_14)

E, eu acho que a demanda que a gente atende é muito grande, entdo a gente acaba
atendendo mais pessoas do que a gente tem condicGes de atender, né? Que a gente
deveria atender um quantitativo de familias, um quantitativo de pessoas, mas acaba
que a gente atende muito mais, isso acho que é uma dificuldade que a gente ndo
consegue fazerum... umtrabalho continuado, estar acompanhando todo, todo mundo
no tempo que deveria ser feito. (ENF_S_17)

Eu acho que essas ferramentas de uso que a genteesta fazendo uso, do wathsapp, das
reunides a distancia, acho que como o pessoaldo NASF, é eu acho que iss 0 é muito
importante e facilitou a organizagdo danossa rotina, claro. O whatsapp ele vaiter que
ser melhor desenvolvido, ou vai ter que ter, enfim, um melhor uso do WhatsApp.
Porgque ndo é uma ferramenta para isso, ndo foi uma ferramenta para atendimento
clinico. Ahm, deixa eu ver o que mais... eu acho que é isso [risos]. (ENF_S 19
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5.2.9 Satisfagdo profissional

Em seguida, quando analisado sobre a satisfacdo profissional, as enfermeiras relatam o
reconhecimento que 0 municipio apresenta em relacdo a atencdo primaria, e satisfacdo
profissional pela valorizagdo da atividade realizada.

E, eu escolhitrabalharemFlorian6polis por causa da qualidade do servico, né? Que
é reconhecido, ja era quando eu vim. E porque eu consigo conciliar a qualidade de
vida também. Foi esse o motivo. (ENF_S _6)

E a melhor atenco primaria do pais, né, entio eu nunca imaginei trabalhando aqui,
mas acabou acontecendo (ENF_S_22)

E uma unidade sensacional, ¢ uma unidade assim recém-construida, na verdade n&o
tdo recém-construida, mas uma das mais recentes do municipio de Florianopols,
grande, de dois pavimentos, espacosa, que comportabem, a gente recebe muito elogio
da populacdo que diz assim: 14 na [0 que?] temservico de qualidade, servico limpo,
servigo organizado, muita gente faz comentérios la naquelas avaliagdes do googk,
sabe? Dizendo que a unidade € organizada, que a gente consegue superar muitas
unidades privadas, particulares, e a gente quer manter isso. Que a pessoaentendaque
a gente esta aliexercendo cidadania, direitos de saldea populacéo, e que 0s servicos
devemserpublicos sim, que devemser de qualidade, sabe, a gente defende bastante
isso. Todo mundo é idealista ali, todo mundo é fa do SUS, a gente € guerreiro, assim
sabe. Ea gente estd indo toda uma enxurrada de coisas, a gente esta vivendo & de
cima, sabe? Exigente assim, e mostrar para a populacdo que independente do que
algumas formas de governar e pensar taxam, a gente esta aqui para exercer servico
publico de qualidade. (ENF_S_24)

A facilidade é essa questdo de quea prefeitura de Florianpolis esta bemestruturada,
conseguindo me respaldar com protocolos, que promovem bastante autonomia, para
atender os pacientes. A estrutura das unidades é bem grande, assim, é uma unidade
que foi reformada, ja foi uma unidade planejada. (ENF_S_184)



6 DISCUSSAO

A enfermeira é uma profissional essencial na promocdo, prevencdo e manutencao da
saude em todos os cenarios de atuacdo profissional. No escopo de praticas de enfermagem
constam as atividades de educacdo permanente e continuada, a assisténcia, gestdo e
gerenciamento. De tal modo que o processo de trabalho deve ser organizado para que a equipe
de salde possa garantir os melhores resultados de salde para os usuérios da rede de servicos.

O perfil das enfermeiras (0s) entrevistados que atuam na APS em Floriandpolis/SC
demostra que a maioria € do género feminino, com naturalidades distintas, e que a maioria dos
profissionais moram na cidade em que trabalham, sendo uma pequena minoria no entorno da
capital. Ainda em termos de condigbes de trabalho e cenéario de atuacdo, destaca-se que a
remuneracgdo salarial do municipio, na visdo das entrevistadas (0s) é adequada, especialmente
se comparado com o salario pago em outros municipios.

Em andlise ao perfil profissional, a maioria das enfermeiras (0s) realizou formacao no
ensino publico e com especializagdo na area que atua. Estudo que analisou os fatores associados
a qualidade da APS concluiu que houve associacdo entre o perfil de qualificacdo dos
profissionais com a qualidade dos servicos da APS (OLIVEIRA et al., 2016), um possivel
indicativo da importancia da formacéo e especializacdo na area de atuacédo para a qualificacao
da atencdo a salde. Ademais, em relagdo ao tempo em que estes trabalham na prépria UBS
variou entre menos de 1 ano até 12 anos, e o tempo que atua na APS por menor tempo é 4 anos
e maior tempo é 20 anos, 0 que certamente oportuniza o estabelecimento de vinculo com a
populagéo.

Na subcategoria sobre o Reconhecimento Social das (dos) Enfermeiras (0s), observa-se
que alguns profissionais relatam que reconhecem as conquistas que Floriandpolis construiu
frente aos cenarios praticos, quanto a autonomia em relacdo as consultas de enfermagem.
Quando questionadas sobre as principais habilidades praticas no cotidiano de trabalho as
manifestacdes foram diversificadas, identificando principalmente com func¢des que se sentem
mais bem capacitados e respaldados legalmente e afinidades nas quais algumas possuem
vinculo maior com o cuidado a salde da mulher e o destaque com os vinculos com 0s usuarios.

Apesar das diversas frentes de trabalho no contexto da APS, a situacéo da pandemia da
Covid-19 possibilitou a visibilidade profissional pela sociedade. A autonomia atribuida na
organizacdo dos servicos nesse periodo, especialmente por conta da alta demanda teve como

consequéncia a valorizacdo das pessoas, pois, além do atendimento que ja realizavam
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assumiram os profissionais de enfermagem foram protagonistas no enfrentamento da pandemia
(GEREMIA et al., 2020b).

Contudo, algumas enfermeiras relataram que ainda sentem falta do reconhecimento da
sociedade quanto ao seu trabalho e ter autonomia representa um grande passo para a satisfacao
profissional. De acordo com Pereira e Oliveira (2018) a autonomia € uma condi¢cdo para
satisfacao profissional, ter liberdade para tomar decisGes, ter uma atuacéo clinica respaldada e
regulada por politicas, legislagdes e protocolos assistenciais.

Resgatando em suas falas a importancia desde a sua criagdo, que representa um avango
para a qualidade de salde da sociedade (CAMPQS, 2018). E nesse cenario, a enfermeira é um
profissional que possui atribuicbes e competéncias para o atendimento de muitas demandas,
que muitas vezes passa despercebido para o usuario, familia e até mesmo para os demais
trabalhadores da saudde.

As enfermeiras destacama necessidade de fortalecimento de pesquisas na area da salde,
alguns profissionais relatam que a pesquisa necessita avangar do meio académico com difuséo
do conhecimento de forma que se alcance o reconhecimento na sociedade. Espera-se como
ferramenta propulsora dessa relagdo que se fortalecam as acdes entre ensino-servico por meio
do desenvolvimento de pesquisas que priorizem a agenda local, regional e nacional nas
demandas do setor saude.

Além disso, as entrevistadas enfatizam que recebem elogios pelo atendimento, mas as
criticas sdo desafiadoras e geralmente voltadas aos servicos ou situagdes que nao estdo
relacionadas com aatuagédo da enfermeira. Assim, o engajamento das préprias enfermeiras pode
ser responsavel por fazer a diferenca, elencando a¢Bes e promogdes gue possam gerar maior
reconhecimento e aprendizado sobre as atribuicbes de enfermagem para restabelecer a
valorizacéo social (AMORIM et al., 2017).

As enfermeiras entrevistadas apresentam motivacdo e confianca sobre 0 uso dos
protocolos de enfermagem no municipio. Essa motivacao é devido a resolutividade das préaticas
de enfermagem desenvolvidas, pois estdo respaldadas em documentos/protocolos municipais
que permitem e encorajam em prescricdo de medicamentos, renovacao de receitas sem ter que
recorrer ao profissional médico, dar inicio, meio e fim na consulta de enfermagem, com isso
relatam que se sentem realizados profissionalmente e demostram sentimentos de felicidade.
Contudo, cabe destacar que o apoio e reconhecimento da gestdo municipal em Florianopolis
tem sido essencial para que essa motivacdo profissional se efetive através das melhores praticas
de enfermagem, assim, representam um conjunto de elementos que se entrelagam e fortalecem

0 aspecto motivacao e autonomia/resolutividade.
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De acordo com Schneider, Pereira e Ferraz (2018) para que os profissionais possam
desenvolver todas as suas atividades e acompanhar o avancgo cientifico e tecnoldgico, a pratica
em evidéncia cientifica aborda a melhor op¢do para os cuidados relacionados a salde. Em
Floriandpolis possui 0s seguintes protocolos como de hipertensdo, diabetes e outros fatores
associados a doencas cardiovasculares, infec¢Bes sexualmente transmissiveis e outras doencas
transmissiveis de interesse em saude coletiva, satde da mulher acolhimento as demandas da
mulher nos diferentes ciclos de vida, atendimento a demanda espontanea do adulto, atencédo a
demanda de cuidados na crianca e cuidado a pessoa com ferida. Portanto, com a instituicdo dos
protocolos municipais, o0 enfermeiro pode solicitar exames complementares, prescrever
medicamentos, encaminhar o usuario a outras redes de servicos como preconiza a Politica
Nacional de Atencdo Bésica. Com isso pode ser destacado a agilidade no atendimento, a
resolutividade do acompanhamento em saude, melhorando 0 acesso ao servico de saude e
valorizagdo do profissional enfermeiro (FLORIANOPOLIS, 2021a).

De modo geral, os profissionais de enfermagem relataram nas entrevistas que o
relacionamento com equipe é tranquilo e produtivo, pois tem diversos momentos de troca de
saberes entre a equipe multidisciplinar e o trabalho é desenvolvido em conjunto, representando
facilidade no cotidiano de trabalho. Nesse interim, a relacéo interpessoal com a equipe é um
fator que varia das atitudes de cada profissional no coletivo. A gestdo municipal também busca
contribuir com o trabalho em equipe, incentivando a valorizacdo do servidor publico e boas
condicGes de trabalho, o que leva a reducéo de rotatividade dos profissionais e isso fortalece o
vinculo com equipe trazendo positividade ao servico e facilidade de discussdo de casos para
resolutividade dos problemas elencados (PEDUZZI et al., 2018).

Em virtude que arede de atencdo primaria a saude esta desenvolvida e funciona como
porta de entrada ao sistema de salde sendo organizada em redes para facilitar o acesso ao
usuario. Os sistemas de saude tém buscado estruturas, estratégias e formas de trabalhar para ter
mais custo-beneficio, para assim proporcionar atencdo de qualidade aos usuarios bem como
suas familias baseado o atendimento em evidéncias cientificas atualizadas (TOSO, 2016).

Segundo Rewa et al. (2019) a enfermagem em praticas avangadas desenvolve funges
da enfermagem, com autonomia e conhecimento baseado em evidéncias cientificas. Para o
modelo desse perfil profissional é obtido por especializacbes como residéncia e/ou mestrado
profissional. No Brasil, 0 COFEN em parceria com OPAS tem promovido campanhas e debates
para implementacdo desta ampliacdo das praticas na APS, para assim a enfermeira ter

informacgdes sobre a EPA e com o tempo incentivar o profissional a qualificacdo profissional.
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Desta forma comparado a outros paises que adotaram a EPA, abrangem a melhoria do
acesso ao cuidado em saude, melhora na qualidade do atendimento, e reducdo de custos, pois
assim evita complicacdes ou hospitalizacdo sem necessidade. A enfermeira de préaticas
avancadas atua na atencdo primaria com propdsito de competéncias e autonomia no cuidado,
integram sua pratica tanto pela substituicio como pela complementacdo do cuidado, assim
tendo a integralidade do cuidado e manejo ao paciente (TOSO, 2016). Como relatado nas
entrevistas os profissionais de enfermagem estdo trabalhando em equipe com médicos, em
atendimentos conjunto ou individual, acontecendo a complementacdo do cuidado.

A EPA ja acontece de certa forma no Brasil, mas precisa de reflexdes para
implementacdo adequada estando respaldada por diretrizes e leis para ser legalizada e mostrar
a resolutividade desta pratica. Em Floriandpolis encontra-se os protocolos, manuais e guias que
geram autonomia e confianca a profissional enfermeira para realizagdo da consulta de
enfermagem e atendimento.

Na subcategoria sobre Condicdes de Trabalho verifica-se que em comparacao de outros
municipios a remuneracdo salarial de Florianopolis é diferenciada sendo considerado
conveniente e apropriada. De acordo com Vitali et al. (2020) o salario em conjunto com outros
fatores € prevalente a motivacdo dos profissionais, ademais, a existéncia de um plano de
carreira, cargos e salarios contribui para a melhorar a qualidade de vida do profissional.

Em relacdo a questdo da formacéo, os profissionais destacam que cursar residéncia na
area de atuacdo faz toda a diferenca, as falas demonstram que residéncia e/ou especializagdo
contribuem muito para a atuagcdo mais qualificada. Entre as entrevistadas, muitos fizeram seus
cursos de formagdo no mesmo municipio sendo considerado uma conquista atuar no municipio
como servidor publico. Para executar a diversidade de a¢des a enfermeira possui a necessidade
de atualizagbes constantes, nem sempre 0s cursos de graduagdo conseguem adaptar-se as novas
mudancas e suprir a necessidade na formacao académica com isso ha investimentos para a
educacdo permanente em salde que continua ao longo da profissdo (FERREIRA; PERICO;
DIAS, 2018; MELLO et al., 2018).

A EPS foi implementada como politica em 2007, é uma proposta que valoriza o sabere
o fazer, do profissional de saude e usuarios que integram o nlcleo de saude, instiga reflexdes e
busca de aprendizagem em conjunto com bases tedricas dando autonomia para o profissional
(LAVICH etal., 2017). Tem relacdo importante com a enfermagem em praticas avancadas pois
ela também possibilita a enfermeira ter mais conhecimento especializado, habilidades
complexas e autonomia na tomada de decisdes conforme novas demandas e contexto da

sociedade, evidencia o saber da enfermagem frente as descobertas e evidéncias cientificas,
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acoes que visam a capacitacao do profissional ao processo de trabalho. Sendo assim, a relagédo
com intuito de valorizagdo do profissional enfermeiro resultando também em melhores
indicadores de salde e suas competéncias diarias.

Na percepcdo das enfermeiras entrevistadas, relativo a estrutura fisica (Anexo C) e 0s
recursos humanos fatores essenciais ao cenario de atuacdo pratica, na percepcdo dos
entrevistados algumas UBS de Florianopolis possuem uma estrutura boa, de qualidade e
dimensionamento pessoal adequado, enquanto outras unidades apresentam estrutura menor e
com reducdo de profissionais, principalmente pela rotatividade da equipe médica e agentes
comunitarios, ocasionados devido aos afastamentos no contexto da pandemia de Covid-19.
Quanto aos recursos, como insumos e equipamentos, notou-se gque os atendimentos aos USUArios
ndo foram interrompidos por falta destes.

Segundo o Plano Municipal de Saide (PMS) de Floriandpolis/SC nos ultimos anos
realizou-se o planejamento do local das unidades e apoio institucional, apoiando a oferta de
ferramentas especificas e adequagdo de recursos e materiais & necessidade da populagdo. As
estruturas adequadas das UBS possuem alta relevancia para o desenvolvimento de préaticas
como consultas de enfermagem, distribuicdes de medicamentos, acolhimento ao usuério entre
outras atividades realizadas nas unidades. Além dos recursos, o planejamento das agfes e 0
dimensionamento pessoal na APS sdo importantes para o bom funcionamento dos servicos e
sistema (FLORIANOPOLIS, 2021b).

Quando instigados a falar sobre as rotinas e praticas, o tema da sobrecarga de trabalho
foi evidenciado, especialmente no contexto pandémico, periodo da coleta de dados dessa
pesquisa. Deste modo, ao analisar a percepgao sobre a sobrecarga é preciso ter como subsidio
a situacdo em que os profissionais se encontravam, bem como todo sistema de saude. As
enfermeiras relataram que ndo sentiam sobrecarga em relacdo ao trabalho em equipe, porém
devido a grande demanda de atendimentos sendo maior que o quantitativo de profissionais
disponiveis acabavam sentindo-se sobrecarregados e por varias vezes perpassa o sentimento de
ndo estar fazendo o suficiente neste contexto pandémico.

De mais a mais, as mudangas constantes de atualizagbes sobre a Covid-19 dificultavam
a pratica de cuidado em saude. Somados as demandas, os profissionais foram obrigados a
aprender a trabalhar com as novas plataformas digitais e teleatendimento, como facilidade a
aceleracdo de inovacéo, facilidade de orientacdo aos pacientes, novos meios de monitoramento
dos dados, aplicativos de salde, novas oportunidades de cursos Ensino a Distancia (EaD),
facilidade em reunides, reducdo de aglomeragcdo na APS. Mas também como dificuldade pode-

se elencar que alguns usuarios e profissionais ndo compreendem as variadas plataformas
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virtuais, e a perda do contato visual em um atendimento presencial com usudrio, analisando
com olhar ampliado a situagdo e criando um vinculo no seu aspecto fisico e emocional.
(SOUZA; BARROS; COSTA, 2021).

A telenfermagem integra o uso de recursos tecnoldgicos para realizacdo da préatica de
enfermagem a distancia nas dimensdes assistencial, educacgéo e pesquisa, economizando tempo
e recursos, promovendo o autocuidado ao usuario (SOUZA-JUNIOR et al., 2017). Neste
sentido o enfermeiro que possuir capacitagdo técnico-cientifica, com recursos para realizar essa
acdo podera realizar teleconsulta de enfermagem bem com demais atividades decorrentes desse
conhecimento. Esta respaldado pela Resolugdo Cofen n° 634/2020 que autoriza e normatiza a
teleconsulta de enfermagem também como forma de combate a pandemia, com consultas,
informacdes, esclarecimentos e orientacdes. Estas sdo resolucdes e portarias que possuem
orientacdes com fundamentacdo teorica que visam a valorizagdo do trabalho do enfermeiro e
busca continua por conhecimento visando suprir a necessidade durante o atendimento online.

Florianopolis possui o projeto “Ald Saude em Floripa’® no qual ¢ um servico de
orientagdo pré-clinico, agendamentos e informacdes em saude, por meio de plataformas online
com equipe durante 24 horas disponiveis e 7 dias por semana sendo gratuito, mas ndo substitui
a consulta presencial com o médico ou enfermeiro (FLORIANOPOLIS, 2021c). Pode ser uma
forma de organizar o servico e a populacdo se sentir mais segura com as informacg6es prestadas,
deixando o servico mais organizado, e melhorando a qualidade de vida do usuério tendo acesso
facil e réapido de informacdes, preconizando e diminuindo o tempo de atendimento ou
informagdes inadequadas.

Com esse projeto o usuario estara orientado pelo profissional necessario naquele
momento e o encaminhamento que seguird. Segundo as enfermeiras esse projeto é uma
ferramenta que possibilita a comunicacdo e orientacbes com os usuarios de forma efetiva e
rapida, possibilitando que a atencdo basica de saude do municipio de Florianopolis seja
estruturada e com diversos meios para que 0 usuario tenha acesso aos servicos de saude,
garantindo a organizagdo das informagdes. A enfermeira continua com sua autonomia, criando
vinculo antes mesmo da consulta presencial se houver necessidade, o reconhecimento da
populacdo pode acontecer devido o acesso facil ao profissional da satde com comunicacgédo e
resolutividade do problema no momento ou encontrando formas de atendimentos presenciais
futuras o mais proximo do usuario.

Segundo David et al. (2020) o esgotamento fisico e mental dos profissionais na salde
prevalece, pois possuem diversas responsabilidades como a atuacdo ampla no cuidado do

individuo e familia, lidando com situagcdes culturais do usuario, na pratica clinica com a
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comunidade e territrio, na gestdo com a capacidade de gerir situa¢@es de cuidado, atuando na
parte educativa em defesas de politicas publicas.

Paraalém da motivacdo profissional, ha de se destacar frente aos aspectos de valorizagdo
da profissional enfermeira, como estes sentem a satisfagcédo, e esta pesquisa demonstra alguns
aspectos que caracterizam o municipio de Florianopolis como referéncia em APS para o Brasil.
Entre estes, se pode destacar: a gestdo com qualidade de servigco, organizagdo estrutural,
pessoal, autonomia e resolutividade nas agoes

De acordo com Oliveira e Pedraza (2019) as caracteristicas do processo de trabalho
influenciam na satisfacdo ou insatisfacao dos profissionais de saude e isso direciona diretamente
acdes voltadas ao cuidado apopulagdo, que certamente culminam na visdo que a populagdo tem
sobre o trabalho da enfermeira. Assim, combinacdes de fatores como ma estrutura, financeiro,
gerenciamento, burocracia excessiva, sobrecarga de trabalho, baixos salarios, falta de
equipamentos, influenciam diretamente na insatisfacdo profissional. Ja a satisfacdo se da por
meio do trabalho organizado, dimensionamento de pessoas adequadas, estrutura boa e de
qualidade, remuneragdo como o esperado, e incentivo a qualificagbes profissionais.

O estudo apresentou limitagdes devido as entrevistas serem realizadas de forma online
impossibilitando o0 acesso direto com a unidade para assim observar e aprofundar ainda mais
no contexto dos profissionais entrevistados. Alem disso, a pandemia ocasionou a mudanca no
processo de trabalho dificultando o agendamento para a realizacdo das entrevistas e o tempo
disponivel dos profissionais para a realizagdo das mesmas o0 que representou um enorme

desafio.
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7 CONSIDERACOESFINAIS

A andlise das experiéncias e praticas de enfermagem na APS possibilitaram o
conhecimento sobre a percepcéo das enfermeiras no municipio de Floriandpolis/SC em relagédo
as condicdes de trabalho e reconhecimento social que integram a macro categoria valorizagéo
profissional, bem como conhecer o perfil profissional e a relagdo das suas praticas com as
praticas avancadas e ampliadas de enfermagem que sdo desenvolvidas pelos enfermeiros no
municipio.

Considerando a percepcdo das enfermeiras sobre o cenario de atuacdo em
Floriandpolis/SC, as UBS de modo geral, apresentam estrutura boa e de qualidade com
condicbes de trabalho adequadas. As praticas de enfermagem com autonomia acontecem
devido todo o apoio da gestdo e dos protocolos instituidos no municipio aprovados pelo
COREN, que sdo consideradas como fundamentais para o respeito, vinculo, resolutividade da
atencdo aos usuarios e que como consequéncia resulta em maior visibilidade e reconhecimento.
Ademais, a base salarial diferenciada de Floriandpolis também é um reflexo das politicas de
gestdo de pessoal implantadas no municipio, que impactam na satisfagcdo profissional.

Entre os temas apontados, o trabalho em equipe nas UBS foi destacado por se
desenvolver de forma integrada e articulada, de modo que cada membro da equipe consiga
desempenhar suas fungBes com competéncia a habilidades especificas. Cabe destacar que
devido a sobrecarga de trabalho no contexto pandémico, o que aparece de forma bastante
frequente nas falas das enfermeiras, devido ao periodo da coleta coincidir com a pandemia da
Covid-19, alguns processos sofreram adequacdes, mas a relacdo da equipe se fortaleceu para
juntos enfrentar a situagdo. Entre as mudangas no servico, a inser¢do de novas ferramentas que
tem possibilitado a criagdo de novas formas de prestar atendimento ao usuario que antes ndo
era utilizado.

A atuacgdo da enfermeira apresenta reconhecimento da sociedade, especialmente se fez
visivel no decorrer da pandemia da Covid-19, mas ainda é preciso ampliar esse reconhecimento
e valorizacdo para além de momentos de dor e sofrimento como foi caso da pandemia. Para
além da trajetoria histérica da enfermagem, mesmo com as mudancas ocorridas, percebe-se que
0 modo de agir da enfermeira resolutiva no ambiente de trabalho e seus conhecimentos técnico-
cientificos poderdo transformar a imagem social da enfermeira ao reconhecer sua importancia

no cuidado e melhoria da situacdo de saude.
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O comprometimento e visibilidade da enfermagem podem ser manifestadas com
satisfacdo ou auséncia de motivagdo que podem comprometer na qualidade do cuidado. De mais
amais, enfatiza-se que aenfermeira é também responsavel por desmistificar a imagem da midia,
do discurso médico hegemdnico e acabar com invisibilidade do profissional por meio de
postura, conhecimento e protagonismo nos servicos de saude.

Os discursos evidenciaram as conquistas historicas da enfermagem e do SUS, o
conhecimento da sociedade sobre a atuacdo da enfermagem, a motivagdo ao atuar como
enfermeiro, os relacionamentos com equipe e gestdo, condicdes de trabalho como remuneracéo
salarial, formacé&o, estrutura da unidade e recursos humanos, sobrecarga de trabalho e satisfacédo
profissional.

Como limitagdo do estudo, sinaliza-se a dificuldade na realizagdo da coleta de dados de
uma pesquisa nacional de grandes dimensdes ter sido realizada em formato online devido a
pandemia da Covid-19, o que prejudicou vinculo, a aproximacdo com os enfermeiros e
observacgéo da realidade in loco, por se tratar de uma pesquisa qualitativa. Cabe destacar que o
estudo enfatiza o debate sobre a percepcéo da enfermeira sobre a sua valorizagdo, mas que
outras ferramentas como os protocolos e guidelines,além das politicas de pessoal sdo apontadas
e que precisam de maior aprofundamento analitico, inclusive sobre os impactos na valorizacéo.

Os resultados encontrados nesta pesquisa demonstram como as enfermeiras conseguem
lidar com mudancas e acontecimentos diarios sobre o trabalho efetuado e as questdes
relacionadas com a valorizacdo profissional. Mesmo com essa capacidade de as enfermeiras
lidarem de forma positiva com as mudangas, cabe destacar a necessidade de serem realizadas
politicas nacionais, eventos como palestras e educacdo permanente que visem a valorizagdo do
profissional enfermeiro, possibilitando mais autonomia, reconhecimento e motivacdo ao
profissional no servigo prestado, tal como representa a conquista dos enfermeiros que atuam no

municipio de Florianopolis/SC.
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APENDICE A — Roteiro de Entrevista

ROTEIRO DE ENTREVISTA COM ENFERMEIRAS E ENFERMEIRAS ATUANTES
NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

N° Entrevista;

Inicio:

Bloco I: Dados sociais
Nome (iniciais)
Qual sua data de nascimento:

O seu género é:

A sua raca é:

Qual a sua naturalidade?
Vocé trabalha no municipio de reside?

Por que vocé escolheu este lugar para trabalhar?
Qual seu estado civil?

Com guantas pessoas moram em sua residéncia?
Qual a renda familiar em sua casa?

Qual a sua renda mensal?

Bloco 1l- Formacéo Profissional
1. Em que ano vocé concluiu sua graduagao?
2. Estudou em instituicdo publica ou privada?

3. Em que estado/pais vocé se graduou?

Data:

Término:

4. Vocé fez cursos de pos-graduacao (Stricto Senso/Lato Sensu)? Em caso afirmativo qual(is)?

Qual ano completou?

Bloco Il1- Agora vou lhe fazer algumas perguntas sobre o trabalho que vocé desenvolve nesta

unidade.

1. H& quanto tempo trabalha nesta unidade?

2. Descreva como é o seu dia a dia de trabalho e suas principais atividades.

Obs: Né&o se esquecer de perguntar sobre consulta para hipertensos, diabéticos, criangas,

prénatal, caso o profissional ndo lembre ou ndo fale.
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3. O que vocé encontra como facilidades no seu trabalho como enfermeira (0)?

4. O que vocé encontra como dificuldades no seu trabalho como enfermeira (0)?

5. Em suas atividades diga-me em qual area vocé identifica ter autonomia como profissional?
6. Vocé precisa de avaliacdo/prescricdo de outro profissional para concluir um atendimento que
iniciou, seja no acolhimento ou em consultas?

7. Em relagéo a saude da mulher, vocé realiza a coleta de exame Papanicolau e exame das
mamas?

8. Em caso de verificacdo de um processo inflamatério e/ou infeccioso em uma doenca
sexualmente transmissivel vocé prescreve o tratamento medicamentoso? Por qué?

9. Em caso de tratamento de lesbes de pele dos usuarios em sua unidade, vocé esta
habilitada/autorizada a prescrever pomadas e coberturas sem recorrer a prescricao médica?

10. Aqui nesta unidade faz parte de suas atividades a solicitacdo de exames como endoscopia,
ultrassonografia, Rx, exames bioquimicos?

11. Vocé faz atendimento coletivo a grupos da populagdo na unidade de saude? Com qual
periodicidade? Que tipo de acdo/acdes vocé desenvolve?

12. Se tomarmos a experiéncia que vocé me descreveu anteriormente, que necessidades de
salde mais tomam a sua atencdo?

13. Durante o periodo de Pandemia que atividades vocé desenvolvia?

14. Quais desafios ou limitagbes enfrentou ou ainda enfrenta como enfermeira(o) no contexto
da pandemia?

15. Com a p6s pandemia, o que mudard em suas praticas? [Fale das potencialidades de atuagédo

que vocé observa para seu trabalho pds pandemia].
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APENDICE B — Termo TCLE

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Convidamos o (a) Senhor (a) a participar voluntariamente do projeto de pesquisa
“Praticas de Enfermagem no Contexto da Atencdo Primaria a Saude (APS): Estudo Nacional
de Métodos Mistos”, sob a responsabilidade da pesquisadora Profa. Dra. Maria Fatima de
Sousa.

O objetivo desta pesquisa é compreender as praticas profissionais dos enfermeiros que
atuam na Atencdo Primaria a Saude no Brasil.

A sua participacdo sera por meio da participacdo em grupos de dialogo e entrevistas
individuais, que serdo gravadas em audio e posteriormente transcritas, havera ainda o registro
fotografico e em video o tempo estimado para a realizagdo é entre 20 minutos e 1 hora.

Uma das metodologias propostas consiste em oficinas de abordagem e entrevistas, que
por se tratar de conversas, eventualmente, 0s sujeitos participantes podem vir a sentir-se
constrangidos por alguma experiéncia anterior em relacdo ao tema abordado.

Ademais, sera mantido o sigilo de pesquisa, em que o participante esta resguardado e
que suas informagdes pessoais/identidade ndo serdo reveladas. No que diz respeito aos riscos é
possivel que ocorra incompreensdo dos termos utilizados pela equipe de pesquisa, fortes
emocdes diante de problemas correlacionados a problemas pessoais e exposicdo diante do
grupo. Quanto aos beneficios ha contribuicdo para o fortalecimento das redes sociais para
prevencdo e controle das doencgas, conhecimento acerca do tema, desenvolvimento do senso
critico, contribuicdo com a pesquisa cientifica no ambito da informacgdo, educacdo e
comunica¢do em saude.

O (a) Senhor (a) pode se recusar a responder (ou participar de qualquer procedimento)
qualquer questdo que lhe traga constrangimento, podendo desistir de participar da pesquisa em
qualguer momento sem nenhum prejuizo para o (a) senhor (a). Sua participacdo é voluntaria,
isto é, ndo ha pagamentos por sua colaboracéo.

Os resultados da pesquisa serdo divulgados na Universidade de Brasilia podendo ser
publicados posteriormente em meio cientifico. Os dados e materiais serdo utilizados somente
para esta pesquisa e ficardo sob a guarda do pesquisador responsavel, Universidade de Brasilia
— UnB.

Se vocé tiver qualquer ddvida em relacdo a esta pesquisa, por favor, entrar em contato
com a NESP/UnB em horéario comercial, ou ainda com a Profa. Dra. Maria Fatima de Sousa,
na Universidade de Brasilia — no Nucleo de Estudos em Saude Publica — NESP/UnB, pelo
telefone (61) 3107-7940, com possibilidade de ligacdes a cobrar, ou ainda pelo enderego de e-
mail (mariafatimasousa09@gmail.com).

Quanto a possibilidade e indenizagdo ressarcimento de despesas, 0S possiveis casos
serdo avaliados junto a fonte financiadora desta pesquisa: Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN), com gestdo de recursos pela Faculdade de Empreendimentos Cientificos e
Tecnologicos (FINATEC).

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias
da Saude (CEP/FS) da Universidade de Brasilia. O CEP é composto por profissionais de
diferentes &reas cuja fungdo é defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua
integridade e dignidade e contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro de padrbes éticos.

As davidas com relagdo a assinatura do TCLE ou os direitos do participante da pesquisa
podem ser esclarecidas pelo telefone (61) 3107-1947 ou no e-mail cepfs@unb.br ou
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cepfsunb@gmail.com, horario de atendimento de 10h00m as 12h00m e de 13h00m as 15h30m,
de segunda a sexta-feira. O CEP/FS se localiza na Faculdade de Ciéncias da Saude, Campus
Universitario Darcy Ribeiro, Universidade de Brasilia, Asa Norte.

Caso concorde em participar, pedimos que assine este documento que foi elaborado em
duas vias, uma ficar4 com o pesquisador responsavel e a outra com o (a) senhor (a).

Local: Data: / [/

Nome entrevistado:

Assinatura entrevistado:

Nome pesquisador: Maria Fatima de Sousa

Assinatura pesquisador:
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APENDICE C - Termo de Autorizacéo

TERMO DE AUTORIZACAO PARA UTILIZACAO DE IMAGEM E SOM DE VOZ
PARA FINS DE PESQUISA

Eu, ,
CPF , autorizo a utilizacdo da minha imagem e som de voz, na
qualidade de participante/entrevistado(a) no projeto de pesquisa intitulado “Analise das
Praticas de Enfermagem no Contexto da Atencdo Primaria a Salde
(APS)”, CAEE n°® 20814619.2.0000.0030, aprovado em 03 de outubro de
2019, sob responsabilidade da pesquisadora Maria Fatima de Sousa, CPF:

238.187.354-68, vinculada a Faculdade de Ciéncias da Salde da Universidade e pesquisadora
do Nucleo de Estudos em Saude Publica da UnB. Minha imagem e som de voz podem ser
utilizados apenas para analise por parte da equipe de pesquisa,  apresentacdes em
conferéncias profissionais e/ou académicas, atividades educacionais.

Tenho ciéncia de que ndo havera divulgacdo da minha imagem nem som de voz por qualquer
meio de comunicagdo, sejam elas televisdo, radio ou internet, exceto nas atividades vinculadas
ao ensino e a pesquisa explicitados acima. Tenho ciéncia também de que a guarda e demais
procedimentos de seguranca com relagdo as imagens e sons de voz sdo de responsabilidade
do(a) pesquisador(a) responsavel.

Deste modo, declaro que autorizo, livre e espontaneamente, o uso para fins de pesquisa, nos
termos acima descritos, da minha imagem e som de voz.

Este documento foi elaborado em duas vias, uma ficara com o(a) pesquisador(a) responsavel
pela pesquisa e a outra com o(a) participante.

Assinatura do Participante

Profé. Dra. Maria Fatima de Sousa

Brasilia, de




ANEXO A - Autorizagao da Prefeitura Municipal de Floriandpolis

Figura 8 — Autoriza¢do da Prefeitura Municipal de Floriandpolis.

Prefeitura Municipal de Floriandpaolis
Secretaria Municipal de Sadde
Comissiio de Acomp 1o dos Prejetos de Pesquisa em Sadde

QOF 61/5M5/GAB/ESF 2020
Floriandpalis, 15 de Outubro de 2020,

Prezada,

Informamos que a Pesquisa intitulada “PRATICAS DE ENFERMAGEM NO CONTEXTO
DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE {APS): ESTUDO NACIONAL DE METODOS MISTOS” dos
pesquisadores responsaveis Daniela Savi Geremia e Maria Fatima Souza foi avaliada pela
ComissBe de Acompanhamento de Projetos de Pesquisa em Sadde e Geréncia de Atengdo
Primaria e estd autorizada para ser realizada no municipio de acordo com organizacho da
referida geréncia,

A pesquisadora deverd fazer contato com os Distritos Sanitdries para combinar a
melhor forma de realizar a coleta de dados. Todo processo deverd ser realizado respeitando
a disponibilidade do servico e a autenomia dos sujeitos de pesquisa.

O periodo autorizado para coleta de dades ¢ de 16/10/2020 a 16/04/2021. Caso seja
necessdria a prerrogagiio do prazo de coleta, o pesquisador deve entrar em contato com a
comissdo de pesquisa.

Os resultados da pesquisa devem, obrigatoriamente, ser disponibilizados para 2
Escola de Saide Pablica, por e-mail, para o seguinte enderego espfloripa@gmail.com.

Seguimos & disposicio para esclarecimentos no telefone (48) 3239-1583,

Atencicsamente, « |

ingifo Silveira
Acompanbaments dot
f
Membro da Comissio de Ammﬁhamenmdns Projetos de Peaquisa em Saide

Escola de Sadde Publica de Florlandgpolis
Secretaria Municipal de Sadde

llustrissima Senhora
DAMNIELA SAVI GEREMIA

Fonte: Documento Original (2020).
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ANEXO B - Aprovagdo CAAE

Figura 9 — Aprovacdo pelo CAAE.

CONFIRMARAPROVA@KO PELO CAAE OU PARECER
Informe o nimero do CAAE ou do Parecer:

Nimero do CAAE: Nimero do Parecer:
20814619.2.0000.0030 ||

| Pesquisafl

Esta consulta retorna somente pareceres aprovados. Caso nio apresente nenhum resultsdo, o nimero do parecer informado ndo & valido ou ndo comresponde & um parecer
aprovado.

DETALHAMENTO

Titulo do Projeto de Pesquisa:

|ANALISE DAS PRATICAS DE ENFERMAGEM NO CONTEXTO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE(APS) y
Nimero do CAAE: Nimero do Parecer:

[20814619.2.0000.0030 | [4510012 |
Quem Assinou o Parecer: Pesquisador Responsdvel:

[Marie Togashi | [Maria Fatima de Sousa |

Data Inicio do Cronograma: Data Fim do Cronograma:  Contato Piblico:
[01/04/2020 | [30/08/2021

| [Maria Fatima de Sousa |

Votar

Fonte: Plataforma Brasil (2020).



ANEXO C - Estruturas Centros de Saude

Figura 10 — Centro de Saude Balneério.

. — L — (——— et B

Fonte: Google Imagens (2021).

Figura 11 — Centro de Saude Saco dos Limdes.

CENTRO DE SAUDE
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Figura 12 — Centro de Saude Novo Continente.

Fonte: Google Imagens (2021).
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