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RESUMO

Objetiva-se caracterizar as dissertagoes e teses disponiveis no banco de teses da Coordenacio de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES) que versem sobre o processo de enfermagem na atengdo primaria. Trata-se de uma pesquisa bibliométrica. A coleta de dados foi
realizada em maio de 2013, em pares, seguindo protocolo de pesquisa previamente estabelecido e validado pela andlise de enfermeiras doutoras.
Do universo de 120 dissertagdes e teses resultantes da pesquisa, apenas seis (5,0%) versavam sobre a interface do processo de enfermagem
com a atengdo primaria, compondo a amostra da pesquisa. Tais estudos foram analisados a luz dos indicadores: nivel académico; local de
desenvolvimento do estudo; ano; formagao do autor; desenho metodoldgico; tematica; teoria de enfermagem seguida; sistema de classificagao
utilizado; beneficios e dificuldades vivenciadas. Visualizou-se uma incipiéncia de produgdes cientificas, evidenciando-se a necessidade de
desenvolvimento de novas investigagdes. Experiéncias positivas do uso do processo de enfermagem na atencdo primaria foram elucidadas,
contribuindo para afirmar seus beneficios em tal nivel de complexidade e a essencialidade dessa interface. Dificuldades também foram
ressaltadas, demonstrando desafios que ainda necessitam ser superados.

Palavras-chave: Planejamento de Assisténcia ao Paciente; Processos de Enfermagem; Atencao Primaria a Saude.

ABSTRACT

The authors aimed at characterizing dissertations and theses on nursing process in primary care. The theses were available in the database of the
Coordination for the Improvement of Higher Education Personnel (CAPES). This is a bibliometric research. Data was collected throughout May 2013, in
pairs, following research guidelines established and validated previously by the registered nurses. Of the 120 documents surveyed only six (5.0%) dealt
with the interface between nursing process and primary care, and those constituted the research sample. The studies were then analysed according to
the following indicators: academic level, research setting, year, authors” academic training, methodological design, themes, nursing theory employed,
classification system used, advances and difficulties experienced. We observed that scientific production is incipient and highlight the need for the
development of new investigations. Positive experiences on the use of nursing processes in primary care helped to assert its benefits and the essential
nature of this interface. Difficulties were also highlighted, demonstrating the challenges that still need to be overcome.

Keywords: Patient Care Planning; Nursing Process; Primary Health Care.

RESUMEN

Se caracterizaron las disertaciones y tesis disponibles en la base de datos de tesis de la Coordinacion de Perfeccionamiento de Personal
de Nivel Superior (CAPES), que se refieren al proceso de enfermeria en la atencion primaria. Se trata de un estudio bibliométrico con
datos recogidos en mayo de 2013, en pares, siguiendo el protocolo de investigacién previamente establecido y validado por el andlisis de
las doctoras en enfermeria. De las 120 disertaciones y tesis resultantes de la investigacion, sélo seis (5,0%) tratan de la interfaz del proceso
de enfermeria con la atencién primaria y por ello componen la muestra de la investigacion. Los estudios fueron analizados segtin su nivel
académico, el lugar de desarrollo del estudio, el ario, la formacién del autor, el diseiio metodolégico, la temadtica, la teoria de enfermeria
seguida, el sistema de clasificacion utilizado y sus beneficios y dificultades. Se observé la escasez de produccion cientifica y se destaca la
necesidad de realizar mds investigacion en este campo. Se muestran las experiencias positivas del proceso de enfermeria en la atencion
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primaria, que contribuyen a afirmar sus beneficios en tal nivel de complejidad y la esencialidad de esta interfaz. También se sefalan las

dificultades que muestran los retos que faltan superar.

Palabras clave: Planificacion de Atencion al Paciente; Procesos de Enfermeria; Atencion Primaria de Salud.

INTRODUCAO

O fomento de pesquisas, que incide na sustentagdo do
crescimento econémico e na melhoria da qualidade de vida,
tem relagdo direta com o cotidiano, orientado para as de-
mandas mais imediatas e para a busca de respostas a ques-
tdes universais,' aspecto que decorre da fungao social das in-
vestigagdes cientificas, que devem acompanhar as necessida-
des comunitarias.

Desse modo, a pesquisa, que, desde os anos 1970, se de-
senvolve com grande significdncia na pds-graduacao, reflete a
preocupacéo dos profissionais em responder aos problemas re-
ais e potenciais, com o fim ultimo de incidir em melhorias, se-
jam elas de ordem intelectual ou pratica.*?

Na area da enfermagem, a pesquisa vem se traduzindo no
estabelecimento de uma base cientifica que permite a quali-
dade do cuidado e a credibilidade profissional. Diante disso, ao
longo dos anos, tem-se notado aumento no nimero de publi-
cagbdes cientificas oriundas, principalmente, dos programas de
pos-graduagéo em Enfermagem por meio das teses e disserta-
coes defendidas anualmente

Nesse dmbito, as pesquisas de enfermagem buscam, cada
vez mais, defender que a pratica de enfermagem deve nortear-
-se pelo exercicio comunicativo, no sentido dialogico e emanci-
patorio, buscando a ampliagdo da autonomia dos sujeitos,” isso
a partir da realizagdo de consultas de enfermagem, nos diversos
ciclos de vida e niveis de atencédo a salide, tanto no campo da
propria unidade de salide, quanto em agdes extramuros, Como
é 0 caso da realizagdo de visitas domiciliares.

As consultas de enfermagem, desse modo, devem se ca-
racterizar como praticas autbnomas e estratégicas para a inte-
gralidade da atengdo e devem, prioritariamente, ser desenvol-
vidas no contexto da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfer-
magem (SAE), edificada por meio do Processo de Enfermagem
(PE), conforme estabelecido pela Resolugdo n° 358/2009 do
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN).®

A SAE é reconhecida legalmente como a ferramenta funda-
mental de trabalho da enfermagem, que possibilita o fomento
critico-reflexivo no cuidado de enfermagem, norteado pelo ra-
ciocinio clinico e pela individualidade das acoes de enfermagem.

Ressalta-se a diferenciagdo fundamental entre PE e SAE, a
qual reside no fato de que esta Ultima, como organizagdo do
trabalho de enfermagem, engloba o método, o pessoal e os ins-
trumentos, caracterizando-se o PE, por sua vez, como instru-
mento metodoldgico e sistematico de prestagéo de cuidados.
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Em sintese, o PE é compreendido como um instrumento
pratico de efetivacdo dos ideais da SAE, sendo didaticamente
referido na literatura por meio de etapas componentes, dina-
micas e interdependentes, as quais aparecem na literatura es-
pecializada de maneiras diversas, quanto ao nimero e a sua or-
ganizagdo. O COFEN, por exemplo, traz em sua Resolugdo n°
358/2009 o PE composto de cinco etapas fundamentais, quais
sejam: o historico, o diagndstico, o planejamento, a implemen-
tacéo e a avaliacdo de enfermagem.®

Defende-se, desse modo, que o PE, ao organizar o cui-
dado, qualifica a pratica de enfermagem,® sendo, por con-
seguinte, um instrumento imperativo a ser solidificado nas
consultas de enfermagem no ambito de todos os niveis de
complexidade da assisténcia, destacando-se, nesta investiga-
¢do, a atengdo primaria.

A atencdo primaria, regida atualmente no Brasil pela Por-
taria n° 2488/2011, é compreendida como o nivel de comple-
xidade da assisténcia que abrange a promocéo e a protegdo da
saude, a prevencao de agravos, o diagnostico, o tratamento, a
reabilitacéo, a reducdo de danos e a manutencao da salide com
o objetivo de desenvolver uma atencéo integral.’

A promulgacdo da Portaria n°® 2488, em 21 de outubro
de 2011, representou uma conjuntura de grandes avangos em
busca da real consolidagao dos principios e diretrizes do Siste-
ma Unico de Satde (SUS), no que concerne a seu eixo estru-
turante: a Atencdo Primaria em Saude (APS).

A efetivagdo de tal ferramenta legal apreende a revisdo
de diretrizes e normas até entdo regidas pela Portaria n°® 648,
de 28 de marco de 2006. No transcorrer de cinco anos, é
inquestionavel que o cenario nacional vivenciou significati-
vas mudangas, as quais trouxeram a baila entraves carentes
de melhorias e aspectos ja consolidados que necessitam ser
disseminados, com o objetivo-fim de efetivar a APS em seus
eixos basilares.

Desse modo, a Portaria n° 2488/2011 representa uma re-
novagéo de ideias, uma adaptagao a realidade, que urge por
mudangas conjunturais que acenam a edificagdo de novas
estratégias. Inicialmente, a nova portaria apresenta o ultima-
to para substituicdo do termo Programa Salde da Familia
(PSF) por Estratégia Satide da Familia (ESF), mudanga concei-
tual ja requerida ha anos no Brasil, mas que necessitava ser
incorporada aos textos legais que nos regem. Destarte, assu-
mir a denominagdo “ESF” significa compreender e dissemi-
nar a solidificagdo desta como a estratégia estruturante da
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APS, superando o carater de finitude representado pela ideia
de “programa’”.

Importante destacar que a Portaria n® 2488/2011 ndo anula
0 amparo da portaria anterior (n° 648/2006), mas amplia suas di-
retrizes e principios, principalmente no que se refere a Atengao
Basica (AB), apresentada em definitivo como sinénimo de APS,
aspectos que ainda eram tecidos de maneira incipiente na Porta-
ria n°® 648/2006, o que é superado no documento atual, trazendo
detalhamentos, bases conceituais, amparo profissional, priorida-
des necessarias e adaptacdes importantes a atual configuragio
desse nivel de complexidade da assisténcia do SUS.

Apresenta-se, destarte, a APS como o contato preferencial
dos usuarios, e ndo sempre o contato primeiro, e valoriza-se o
trabalho multiprofissional, interdisciplinar e em equipe, o qual
constitui uma importante ferramenta para efetivagio da APS,
que deve ter por base o holismo de suas categorias profissio-
nais. Com isso, supera o cartesianismo dos processos de traba-
lho pautados na fragmentagdo do cuidado, apresentando-se,
inclusive, a necessidade de adaptacio da atencdo a satde a re-
alidade dos usuarios, evitando o engessamento das agendas e
disponibilizando mais tempo para as demandas espontaneas.

Assim, tendo por base a essencialidade das consultas de
enfermagem no dambito da atengdo primaria e compreenden-
do que a eficacia de tais agdes relaciona-se ao seguimento cli-
nico adequado por meio do PE, bem como apreendendo a
funcédo da pesquisa cientifica na produgao e desenvolvimento
de conhecimentos fundamentais para a melhoria das praticas
de salide, estabeleceram-se como questdes de pesquisa: quais
as caracteristicas das dissertacdes e teses disponiveis no Banco
de Dados da Coordenagao de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES) que versam sobre o processo de en-
fermagem na atengdo primaria? Em quais aspectos o processo
de enfermagem na atengdo primaria vem sendo abordado nos
estudos cientificos?

Ao tecer uma analise bibliométrica das dissertagdes e
teses brasileiras acerca da interface PE e APS, busca-se re-
tratar o grau de desenvolvimento da enfermagem nesse
campo cientifico, entendendo-se que o PE ndo deve se res-
tringir ao ambito hospitalar, mas perpassar a realizagdo das
consultas de enfermagem em todos os niveis de complexi-
dade da assisténcia.

O estudo se justifica, desse modo, pela insipiéncia de in-
vestigagoes cientificas que sumarizem tal conhecimento, sen-
do um tema de relevancia para a enfermagem que necessita
ser mais bem desvelado.

Busca-se, desse modo, contribuir para a afirmacéo do PE
na APS, elucidando os seus beneficios e entraves vivenciados,
de forma a tracar caminhos de enfrentamento, que incidam
em consultas de enfermagem qualificadas.
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OBJETIVO

Caracterizar as dissertacoes e teses disponiveis no banco
de teses da CAPES que versem sobre o processo de enferma-
gem na atengdo primaria.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa bibliométrica acerca da interfa-
ce processo de enfermagem e atengdo primaria. A bibliometria
consiste em um método de pesquisa utilizado para mapear e
conhecer trabalhos académicos com o intuito de avaliar a pro-
dugdo cientifica e incentivar a reflexdo desses trabalhos e da
area em questdo. Pautada na descrigdo, trata-se de uma técni-
ca quantitativa de medicao dos indices de produgéo e dissemi-
nagdo do conhecimento cientifico, que possui duas preocupa-
¢des predominantes:

a. analisar a produgdo cientifica;

b.  buscar beneficios praticos e imediatos. Possui, portanto, pa-
pel relevante na analise da producio cientifica de um pais,
uma vez que seus indicadores podem retratar o comporta-

mento e desenvolvimento de uma area do conhecimento.”

Escolheram-se, como objeto de estudo da presente pes-
quisa, as dissertagdes e teses disponiveis no banco de teses
da CAPES que versassem sobre a tematica. A escolha por tais
modalidades de trabalho cientifico se deu por essas investi-
gacoes de pesquisa e reflexdo serem caracterizadas por sua:
pessoalidade, abordando tematicas vivenciadas de forma per-
tinente pelo investigador; autonomia, fruto dos esforgos do
autor; criatividade, resultando na colaboragdo com o desen-
volvimento da ciéncia; e rigorosidade, pressupondo logicida-
de e competéncia.”

Além disso, compreende-se que “[...] a construgao de co-
nhecimentos se faz centrada na realidade da pratica da profis-
sdo, reconhecendo seu estado de desenvolvimento e apontan-
do perspectivas de avangos”'*¢® Em outras palavras, entende-
-se que analisar as dissertagdes e teses que elucidam a interface
entre o processo de enfermagem e a atengéo primaria permiti-
ra colocar em relevo vivéncias, experiéncias positivas e necessi-
dades de mudanca no que se refere a tematica.

A coleta de dados foi realizada em maio de 2013, em pa-
res, seguindo protocolo de pesquisa previamente estabelecido
e validado pela andlise de enfermeiras doutoras, que o analisa-
ram criticamente em seu contetdo e inteligibilidade, demons-
trando concordancia quanto a possibilidade de o instrumento
avaliar o que se propunha.

O protocolo, intitulado “Protocolo da Pesquisa Documen-
tal’, compunha-se dos seguintes elementos: tema, objetivo,
questdes norteadoras, estratégias de busca, selegao dos estu-
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dos, estratégia para coleta de dados, estratégia para avaliagdo

critica dos estudos e sintese de dados.

Pesquisou-se no banco de teses da CAPES, utilizando os
descritores controlados Processos de Enfermagem, Atengdo Pri-
madria a Satde e Teoria de Enfermagem e o descritor nao con-
trolado Atengdio Bdsica, por meio de duas combinagdes: Pro-
cessos de Enfermagem e Atengdo Primaria a Salde; e Teoria de
Enfermagem e Atencgao Basica.

A utilizagdo do descritor ndo controlado Atengdo Bdsi-
ca constituiu uma estratégia para levantamento de todos os
estudos brasileiros acerca da tematica, uma vez que, antes da
promulgacio da Portaria n° 2488/2011, o termo predominan-
temente utilizado para se referir ao nivel de complexidade es-
tudado era Atencdo Bdsica, e ndo APS.

A definicdo das combinagdes citadas anteriormente deu-
-se a partir de andlise critica e testes para verificar estratégias
que prevenissem a perda amostral de estudos.

A pesquisa foi realizada no campo de busca assunto, por
meio da opc¢éo todas as palavras. Como critérios de inclusao,
foram selecionadas as dissertagdes e teses cujos resumos esta-
vam disponiveis eletronicamente no banco de teses da CAPES,
que versassem sobre o processo de enfermagem na atengdo
primaria, excluindo-se aquelas que ndo abordassem a tematica
relevante para o alcance da pesquisa.

O critério ano de publicagdo nao foi estabelecido como
indicador de excluséo dos estudos, ja que se buscava analisar o
periodo temporal em que as publicagdes acerca da interface PE
e APS foram iniciadas no contexto brasileiro.

A exclusdo dos estudos que ndo apresentavam resumos
disponiveis eletronicamente se deu pela impossibilidade de
analise quanto a pertinéncia da tematica trabalhada, ja que a
estratégia de selecdo dos estudos, inicialmente, foi a leitura e
analise dos titulos e resumos das dissertacdes e teses.

Ap6s a coleta de dados, os resumos selecionados foram
submetidos a andlise critica, em pares, a partir da criagdo de um
banco de dados no Microsoft Excel 2010, englobando os seguin-
tes indicadores de analise, com suas respectivas padronizagoes:
e nivel académico: indicado no portal, especificando se

mestrado académico, mestrado profissionalizante ou dou-

torado;

o local de desenvolvimento do estudo: nome da universi-
dade/faculdade;

e ano de publicagao: indicado no portal;

e formagao do autor: segundo curriculo lattes;

o desenho metodoldgico: de acordo com a classificagio
que divide as pesquisas em bibliografica, descritiva, experi-
mental ou exploratoria;®

e tematica: indicando em qual area tematica o processo de en-
fermagem foi experienciado no ambito da atengdo primaria;
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e teoria de enfermagem: se utilizada para subsidiar o estu-
do e qual;

e sistema de classificagdo: elucidando se foi usado como
norte para o estudo e qual;

e beneficios e dificuldades para consolidar a interface pro-
cesso de enfermagem e atengao primaria.

Tais indicadores foram analisados de forma descritiva e
quantitativa, por meio de frequéncias absolutas e relativas,
conforme preconizado pelos pressupostos da bibliometria.”

Para melhor apresentagdo dos resultados, sera utilizada
multipla forma de exposicdo dos dados, abrangendo o uso
de tabelas e graficos, além da analise critica dos resultados de
acordo com a literatura pertinente.

RESULTADOS

Da populagdo de 120 dissertagdes e teses resultantes da
pesquisa com as combinagdes estabelecidas, apenas seis estu-
dos (5,0%) versavam sobre a interface do processo de enfer-
magem com a atencdo primaria, compondo a amostra da pes-
quisa e revelando a insipiéncia de estudos acerca da tematica.

Destacaram-se as produgoes resultantes do mestrado acadé-
mico (5; 83,3%), com apenas um produto de doutoramento (16,7%),
inexistindo trabalhos resultantes de mestrado profissionalizante.

A Universidade Estadual do Ceara foi local de desenvolvi-
mento de trés estudos (50%) e as demais universidades tiveram
uma produgdo (16,7%) cada: Universidade de S&o Paulo, Uni-
versidade Federal do Estado do Rio de Janeiro e Universidade
Federal de Santa Catarina.

A dimenséo temporal variou de 1998 a 2011 e todos os es-
tudos (6; 100,0%) resultaram de trabalhos de enfermeiros. Os
estudos descritivos predominaram (5; 83,3%), existindo apenas
uma pesquisa quase-experimental (16,7%), sendo uma disser-
tacdo delineada sob a forma de um ensaio clinico com grupo
experimental e grupo-controle.

Entre as tematicas trabalhadas, a hipertenséo arterial sis-
témica foi foco de dois trabalhos (33,3%), destacando-se, ain-
da: a salide da crianga, o diabetes mellitus, a cardiopatia e os
transtornos de humor.

As teorias de enfermagem foram utilizadas em cinco
produgdes (83,3%), englobando: a Teoria de Adaptagido de
Callista Roy, a Teoria do Alcance de Metas de Imogene King,
a Teoria do Autocuidado de Dorothea Orem, a Teoria do Cui-
dar Transpessoal de Jean Watson e a Teoria Transcultural de
Madeleine Leininger. A Tabela 1 traz os dados referentes a te-
matica e foco do uso da teoria de enfermagem dos estudos
monograficos que utilizaram teorias de enfermagem como
subsidio de suas pesquisas.
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Tabela 1 - Area temética, teoria de enfermagem utilizada e foco do uso da teoria de enfermagem dos estudos selecionados, Natal RN, 2013

Cuidado clinico em enfermagem a luz
da teoria da adaptagdo de Roy nas
complicagdes da hipertenséo arteria

Hipertensao Arterial
4 Sistémica
Ensaio clinico de enfermagem acerca do
estabelecimento de metas de bem-estar para pessoas
hipertensas fundamentado em Imogene King™

Hipertenséo Arterial
Sistémica

Corpos "doces" que sentem dor, emogao e so (in)
comunicado(s): uma pratica fundamentada no
didlogo para o autocuidado de clientes
portadores de diabetes'

Diabetes mellitus

Cuidado clinico de enfermagem no domicilio a mulher

cardiopata: analise nos fundamentos de Watson"” Cardiopatia

O cuidado ao familiar cuidador de
portadores de transtornos de humor na
rede bésica de atengao a satde™

Transtornos de humor

Verificar os problemas adaptativos e os
diagndsticos de enfermagem de pacientes com
hipertensao arterial e complicagdes associadas

Teoria de Adaptagao de
Callista Roy

Propor o cuidado de enfermagem fundamentado
na Teoria do Alcance de Metas com clientes
hipertensos

Teoria do Alcance de
Metas de Imogene King

Elucidar a importancia da comunicagdo como
estratégia para a aprendizagem do autocuidado
em portadores de diabetes mellitus

Teoria do Autocuidado
de Dorothea Orem

Teoria do Cuidar : ) L
Analisar o cuidado de enfermagem domiciliar a
Transpessoal de Jean .
mulher cardiopata
Watson

Identificar crengas, valores e diferentes praticas
socioculturais utilizadas pelos familiares
cuidadores de portadores de transtorno de humor

Teoria Transcultural de
Madeleine Leininger

Apenas a tese de doutoramento intitulada “Potencialida-
des e limites da CIPESC® para o reconhecimento e enfrentamen-
to das necessidades em salide da populagéo infantil: potencia-
lidades e limites da CIPESC® para o reconhecimento e enfrenta-
mento das necessidades em saide da populagéo infantil” nio
utilizou teoria de enfermagem no embasamento do PE na APS.”

Os sistemas de classificagdo foram foco de apenas dois estu-
dos (33,3%), que utilizaram a Classificagdo Internacional das Préticas
de Enfermagem (CIPE) e a Classificagdo Internacional das Préticas
de Enfermagem em Satde Coletiva (CIPESC®). Apenas uma produ-
cao cientifica (16,7%) usou tanto teoria de enfermagem quanto o
sistema de classificagdo, combinando a Teoria de Roy e a CIPE.

Entre os beneficios do uso do processo de enfermagem na
atencdo primaria, foram citados: é viavel;"*" propicia cuidado
de qualidade;™ contribui para a autonomia do enfermeiro;™ po-
tencializa o reconhecimento das necessidades dos usuarios;”
estimula a interacéo enfermeiro-usuario;™'®* contribui para a
atuacao reflexiva do enfermeiro;” permite ao enfermeiro de-
senvolver atitudes humanisticas;” e colabora com a implemen-
tacdo do cuidado humanizado e cientifico."*™

Como dificuldades de viabilizagdo do processo de enfer-
magem na atencdo primaria, elucidaram-se: o desenvolvimen-
to de consultas individualizadas e focadas nas questdes biologi-
cas;"""" a formacgéo de profissionais direcionada para o modelo
biomédico;” o sentimento de inferioridade dos usuarios em re-
lagdo aos profissionais;'® e a priorizacdo do uso das técnicas em
detrimento do cuidado humano.”

DISCUSSAO

A'incipiéncia de estudos que versam sobre a interface pro-
cesso de enfermagem e atengao primaria consiste num dos ele-
mentos mais preocupantes elucidados no artigo em questéo,
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em que se verificou, de uma populacéo de 120 dissertagdes e
teses que abarcavam reflexdes acerca da SAE e do PE, um quan-
titativo de apenas 5,0% concernente a atengao primaria.

Pesquisa realizada em 2009, cujo objetivo foi analisar a
bibliografia nacional (dissertagdes, teses e artigos brasileiros
publicados entre os anos de 1980 e 2005) sobre a SAE, ja de-
monstrava tal problematica, revelando que o contexto que o0s
autores utilizaram para desenvolver seus trabalhos foi predomi-
nantemente o ambiente hospitalar.?®

Refletiu-se, assim, que o destaque do ambiente hospitalar
como foco dos estudos relativos ao PE e a SAE poderia ser jus-
tificado pelo fato de as primeiras tentativas para a sua opera-
cionalizagdo terem ocorrido em hospitais, associadas, muitas
vezes, a internacdo do paciente, buscando-se um acompanha-
mento com mais proximidade e continuidade.®

Acrescenta-se, ainda, que o pouco enfoque dado a interfa-
ce PE e atengdo primaria possa ser reflexo da viséo errénea que
se tem acerca do processo de trabalho desse nivel de atencéo,
associado, muitas vezes, a agdes de baixa complexidade, que
exigem pouco raciocinio clinico do enfermeiro, ja que se trata
de um trabalho “basico”, conforme destacado na ainda predo-
minante nomenclatura atengdo bdsica.

E imperativo que se enfatize a necessidade de desmiti-
ficar tal assertiva, entendendo ser a atencdo primaria o nivel
de complexidade da assisténcia responsavel pela resolucéo do
maior contingente de problemas dos usuarios e matriz de co-
municacao das redes de atencdo a salde, norteando-se por
“tecnologias de cuidado complexas e variadas”’

Trata-se, portanto, de um campo de atuagdo que exige da
enfermagem um raciocinio clinico apurado, capaz de identifi-
car os aspectos objetivos e subjetivos de seus usuarios, efeti-
vando um cuidado longitudinal caracteristico da APS, aspecto
que pode ser solidificado com o apoio do PE.
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O cuidado de enfermagem, nesse sentido, para dar conta da
complexidade e dinamicidade das questdes que envolvem o es-
tar saudavel e o estar doente de individuos, familias e/ou grupos
populacionais no ambito da APS, envolve, além dos aspectos téc
nico cientificos, os preceitos éticos, estéticos, filosodficos, huma-
nisticos e culturais,”® o que exige organizacio e cientificidade das
praticas de enfermagem e pode ser consolidado por meio do PE.

As dissertacoes e teses analisadas confirmam tal premis-
sa, ja que obteve destaque, entre os beneficios do uso do PE na
atencao primaria, a possibilidade de fortalecer a interagdo entre
profissional de enfermagem e usuarios, bem como a consolida-
¢do da pratica de enfermagem pautada no cuidado humanis-
tico e cientifico.””

Outro resultado elucidado foi o destaque do Ceara como
campo de produgao de estudos acerca da tematica, sendo 50%
dos trabalhos dissertativos realizados na Universidade Estadual
do Ceara."*™" Destaque semelhante foi registrado em pesquisa
cujo objetivo foi analisar a produgio do conhecimento de teo-
rias de enfermagem publicada em periddicos da area entre os
anos de 1998 e 2007, em que se verificou que o Ceara foi o esta-
do com maior quantitativo de produgdes: 49 artigos (26,5%).%°

O fato de haver grupos de estudos e linhas de pesquisas
que se interessam em explorar e desenvolver esta tematica no
estado em questdo explica tal destaque, aspecto também afir-
mado por estudo que analisou a produgao cientifica elaborada
pela Pos-Graduagdo em Enfermagem da Universidade Federal
do Ceara no periodo de 1993 a 2002, especificamente no tocan-
te a area da satde da mulher, revelando que 66,7% das disser-
tacoes e teses produzidas utilizaram teorias de enfermagem.”

No que concerne ao uso de teorias de enfermagem
como norteadores do processo de enfermagem na atengdo
primaria, um resultado positivo foi observado, uma vez que
83,3% dos estudos utilizaram diferentes teorias de enferma-
gem em suas investigagoes."'®

A palavra teoria é definida como uma abstragéo da realida-
de, sendo elaborada para um propdsito especifico. Na enferma-
gem, estudiosas destacam que as teorias contribuem para uma
base fundamentada sobre a pratica, pois reinem proposices para
pensar a assisténcia, bem como evidenciam propositos, limites e
relacdes entre profissionais e clientes que cuidam e sdo cuidados.?

As teorias de enfermagem podem ser consideradas apor-
tes epistemoldgicos fundamentais a construcao do saber e a
pratica profissional, auxiliando na orientagdo dos modelos cli-
nicos da enfermagem e possibilitando que os profissionais des-
crevam e expliquem aspectos da realidade assistencial.?°

O uso da teoria, destarte, apoia os enfermeiros na defini-
¢do de seus papéis, no melhor conhecimento da realidade e
consequente adequacdo e qualidade do desempenho profis-
sional, contribuindo para a consolidacdo e reconhecimento da
enfermagem como ciéncia e arte, isso por meio da adogao de
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uma linguagem especifica que atribui significado aos elemen-
tos constitutivos do seu ser, saber e fazer.?*#

Assim, a enfermagem vem buscando pautar suas praticas, so-
bretudo, pela luz de teorias humanisticas, que consideram o cui-
dado como o atributo mais valioso que a enfermagem tem para
oferecer a humanidade, realcando o ser humano como ser valori-
zado e respeitado, como pode ser observado nas teorias utilizadas
como aporte tedrico para os estudos monograficos analisados.

O uso das teorias humanisticas de enfermagem, além dis-
so, contribuem para a efetivagdo dos pilares fundamentais da
APS, pautando-se na visio ampliada da condigdo de satde, na
humanizagao, no acolhimento, na escuta qualificada como ele-
mentos chave do processo de trabalho do enfermeiro atuante
na atenc¢ao primaria.

O uso dos sistemas de classificagdo, porém, foi pouco elu-
cidado, sendo que apenas um estudo dissertativo demonstrou
aintegracdo de uma teoria de enfermagem com um sistema de
classificagdo, a saber: a Teoria de Adaptagao de Roy e a CIPE™
Ressalta-se que a adogao de uma linguagem propria, efetivan-
do consultas de enfermagem norteadas por teorias de enfer-
magem e sistemas de classificacdo, é elemento imperativo na
efetivagdo da enfermagem como ciéncia do cuidar.

Os estudos analisados, ao ressaltarem os multiplos bene-
ficios proporcionados pela interface processo de enfermagem
e atenc¢do primaria, afirmam a positividade de se reforcar, cada
vez mais, a pratica do enfermeiro pautada em bases cientificas
sélidas, qualificando o cuidado e contribuindo para a concreti-
zagao dos principios humanisticos da APS.

Outrossim, vislumbra-se que a edificagédo de consultas de
enfermagem, norteadas pelo PE pautado em uma teoria de
enfermagem, proporciona que o profissional de enfermagem
compreenda o usuario como um ser total, que se relaciona
com seu ambiente e é capaz de tomar decisdes conducentes a
salde, contribuindo para que as agdes de enfermagem alcan-
cem, efetivamente, suas metas no dmbito da APS.”

Todavia, a0 mesmo tempo em que identificam os bene-
ficios inquestionaveis da interface processo de enfermagem a
atengao primaria, reconhece-se que desafios ainda persistem
para serem superados, sobretudo no que condiz a visdo redu-
cionista do processo salde/doenca, decorrente, sobretudo, de
um processo formativo ainda regido pelo modelo biomédico.

Tais entraves também foram citados em estudo que obje-
tivava caracterizar o processo de trabalho da enfermeira atuan-
te em uma Estratégia de Saude da Familia (ESF), identificando o
objeto, a finalidade, os meios e instrumentos do mesmo. Nesta
pesquisa, varias limitagdes foram observadas no que concerne
a consulta de enfermagem: a enfermeira tomava como objeto
de sua intervencao o individuo, negligenciando a dimenséo so-
cial e adotando uma postura prescritiva; encarava-se a consulta
de enfermagem como uma forma de aliviar a agenda do mé-
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dico, ndo abordando a familia; e costumava-se transferir para

o individuo a culpa por ndo executar o tratamento adequada-

mente, sendo que o social e 0 econdmico ndo eram discutidos

como determinantes do processo saide-doenca dessa familia.®

Outra investigacdo, reconhecendo os mesmos dificultado-
res, denominou que tais consultas de enfermagem, baseadas na
clinica individualizada e nas questdes bioldgicas dos usuarios,
seriam “pseudoconsultas médicas”, as quais seriam o oposto da
desejada clinica do cuidado, que se abre para a escuta das ne-
cessidades das pessoas, ndo se limitando a estrutura formal de
uma consulta com foco no individuo doente, mas sim amplian-
do o olhar para a familia e 0 contexto em que vive a pessoa.*

Acredita-se, assim, que o reconhecimento da importancia
do PE no dmbito da APS, como meio de superar visdes carte-
sianas, bem como a eliminagéo dos fatores que dificultam sua
aplicacao, sobretudo por meio da lapidagdo académico-profis-
sional dos profissionais de enfermagem, constituam elementos
primordiais para utilizar essa metodologia em diferentes realida-
des, direcionando o cuidado para as necessidades dos usuarios.®

E imperativo que se destaquem, ainda, os fatores estrutu-
rais que prejudicam a consolidagdo do PE na pratica de enfer-
magem. Coaduna-se com estudo que almejou fazer uma sin-
tese dos fatores que interferem na concretizacao da SAE, agru-
pando tais entraves em:

a. fatores pessoais/profissionais, destacando o preparo inade-
quado na graduagio, a falta de comprometimento, envolvi-
mento e responsabilidade, a falta de lideranca e de organiza-
¢éo, a pouca disponibilidade e excesso de trabalho, proble-
mas de relacionamento interpessoal, a auséncia de definicio
de papéis do quadro de enfermagem e questdes salariais;

b. fatores organizacionais, como a caréncia de pessoal de en-
fermagem, as atividades administrativas concomitantes
com as assistenciais, a falta de vontade das chefias e da
instituicdo, a inadequacéo da estrutura fisica das unidades
e a baixa eficiéncia de servigos de apoio;

c. fatores relacionados ao modelo tedrico, destacando-se a
auséncia de etapas, o levantamento de problemas apenas
como elaboragdo mental e a complexidade do PE.®

Assim, apesar de as dissertagdes e teses analisadas terem
enfatizado os fatores pessoais/profissionais, € essencial que se
compreenda que a solidificagdo do PE na APS pressupde um
enfrentamento dialdgico de todos os fatores anteriormente ex-
postos, ja que O contexto sanitario, para sua eficacia, exige a
adequacao estrutural e organizacional a fim de que os profis-
sionais possam agir de maneira salubre e efetiva.

Apreende-se, ainda, a importancia da educagido perma-
nente das equipes de APS, a qual constitui ferramenta matriz
de consolidacdo desse nivel de complexidade da assisténcia,
sendo imperativo consolida-la em todos os niveis para que o
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bindmio salide-educagio seja realmente praticado, reconhe-
cendo-se a essencialidade da efetivacdo de consultas de enfer-
magem norteadas pelo PE no dambito da atencéo primaria.

CONSIDERACOES FINAIS

Visualizou-se uma incipiéncia de produgdes cientificas,
evidenciando-se a necessidade de desenvolvimento de novas
investigacoes. Experiéncias positivas do uso do processo de en-
fermagem na atengdo primaria, todavia, foram elucidadas, con-
tribuindo para afirmar seus beneficios em tal nivel de comple-
xidade e a essencialidade dessa interface. Dificuldades também
foram ressaltadas, demonstrando desafios que ainda necessi-
tam ser superados.

O trabalho busca, dessa forma, contribuir para colocar em
relevo a essencialidade da interface processo de enfermagem e
atengdo primaria, compreendendo o papel impar de tal nivel
de complexidade no ambito do Sistema Unico de Salde bra-
sileiro e reconhecendo, sobretudo, o papel primordial do en-
fermeiro na efetivagdo das praticas desse campo de atengio a
salide, o qual deve nortear suas agdes por meio do raciocinio
critico-reflexivo, a partir do PE.

Como limitagdes do estudo, destacam-se como elementos di-
ficultadores na selecdo da amostra da pesquisa: ndo padronizagio
dos resumos; auséncia de informagoes relevantes nos resumos; os
trabalhos ndo disponibilizados na integra nas bibliotecas virtuais; e
ainsipiéncia de trabalhos que discutam as suas limitagoes metodo-
l6gicas. Além disso, a pesquisa é um retrato apenas nacional.

Sugere-se, desse modo, a realizagdo de novos estudos que
denotem arealidade internacional da interface PE e APS. Salien-
ta-se, ainda, a essencialidade de se avaliar a taxa de publicacdo
em periddicos dos estudos analisados, sugestdo para andlises
futuras, porque, uma vez ndo publicados, os trabalhos ficam
restritos ao ambito nacional, limitando, por vezes, os avancos
que poderiam proporcionar, tanto para conscientizagao profis-
sional, quanto para o incentivo da incorporagao do PE na APS.

Espera-se, em suma, contribuir para que os enfermeiros
da atencdo primaria compreendam os beneficios do uso do
processo de enfermagem como elemento qualificador de suas
consultas, contribuindo, cada vez mais, para que a enfermagem
seja consolidada e reconhecida como a ciéncia do cuidar.
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