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RESUMEN

Objetivo: comprender la cotidianeidad del enfermero en la Atencion Primaria de la Salud
(APS) vy las experiencias que lo llevan a ser, hacer y convivir. Método: estudio de casos
multiples holistico cualitativo, basado en la Sociologia Comprensiva de lo Cotidiano, con 54
enfermeros. Resultados: el ser enfermero en la APS implica experimentar el protagonismo,
la autonomia, la aplicaciéon de conocimientos y habilidades profesionales, al desempefar el
hacer con caracter humanitario, empatia, responsabilidad y ética. Los enfermeros viven,
aprenden y conviven con desafios cotidianos a saber: elevado nimero de personas registradas,
falta de recursos humanos, elevada demanda espontanea y reprimida, atencién enfocada
en la enfermedad y necesidad de Educacién Permanente. Consideraciones finales: a
los enfermeros se les impone ser, hacer, aprender y convivir en funcion de las grandes
responsabilidades y exigencias en torno de lo ideal y lo real en la cotidianeidad de la APS.
La infraestructura y la funcionalidad de las unidades de la APS se hallan muy lejos de la
realidad idealizada y deseada.

Descriptores: Enfermeria de Atencion Primaria; Rol del Profesional de Enfermeria; Compe-
tencia Profesional; Enfermeros y Enfermeras; Practica Avanzada de Enfermeria.
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INTRODUCCION

El “enfermero es el pilar de la Atencion Pri-
maria de la salud (APS)”(:157), En su cotidia-
neidad, construye su identidad profesional
en armonia y/o en conflicto con sus percep-
ciones del yo, del préjimo, del entorno y de
su practica cotidiana intimamente vinculada
al contexto social, histérico y cultural de la
poblacién adscripta. Para el enfermero, el
hecho de ser, hacer, aprender y convivir
se relaciona con al sentido que envuelve la
palabra todo, a la cual, atribuye significa-
dos positivos y negativos marcados por la
percepcién de sus acciones y de su espacio
profesional que pueden o no distanciarlo de
su identidad referencial®.

En el ambito internacional, ser enfermero
significa redisefiar y resignificar en todo
momento sus conocimientos, técnicas y
practicas, amoldandose a los rapidos cam-
bios demograficos, socioldgicos y culturales
de la poblacion. Mdltiples evidencias inter-
nacionales indican que los enfermeros han
cobrado relevancia y autonomia, al prestar
cuidados de salud individualizados y holisti-
cos, impregnados por un abordaje respetuoso
y flexible. Tal abordaje se ha estructurado
a partir de las relaciones terapéuticas, que
enfatizan, cada vez mas, la concientizacion
de los usuarios, a pesar de las innegables
practicas técnico-curativas del tradicional
modelo biomédico®.

En el &mbito nacional, el enfermero en la co-
tidianeidad de la APS asume atribuciones que
abarcan acciones asistenciales de promocién,
proteccién, rehabilitacién y conservacion de
la salud, prevencién de riesgos y problemas
de salud, diagndstico y tratamiento, en las

dimensiones asistencial y gerencial, en be-

neficio individual y colectivo®, atribuciones
estas que le confieren “la nocién socioldgica
de esencialidad en el ambito de las profesio-
nes"(4:08)

En la practica cotidiana de trabajo en la APS,
la presencia del enfermero se convierte en
fundamental para la realizacién de activida-
des inherentes a la organizacién, coordina-
cion, planificacidon, gestion y promocion del
cuidado®. Mediante la complejidad de las
demandas, desarrolla su labor guiado por
sus conocimientos, habilidades y actitudes
capaces de contribuir a la efectividad y la
calidad de la atencion®,

Ademas, un estudio realizado en Noruega
identificé que la importancia del enfermero
en la APS va mas allda de las actividades
inherentes al cuidado. Al desarrollarlas, se
convierte en aquél que se empodera y trabaja
bajo una perspectiva de cuidado relacional y
resolutivo®,

Sin embargo, en relacion a la cotidianeidad
del enfermero en la APS, el ser, el hacer, el
aprendery el convivir pueden estar marcados
por las posibilidades y desafios. Un estudio
realizado con 23 enfermeros noruegos, a fin
de identificar el conocimiento y la identidad
del profesional, evidencia que el trabajo
en salud publica confiere al enfermero po-
sibilidades de autonomia, protagonismo y
reconocimiento, ademas de los desafios de
caminar junto a los usuarios/familias bajo
responsabilidad ética, sobrecarga de trabajo
y sujeto al agotamiento fisico/emocional®,

Las diversas atribuciones asumidas pelos en-
fermeros en la APS pueden aproximarlos de
una nueva forma de asistir y cuidar en salud,
como también perjudicarlos en sus saberes y

atribuciones especificas. Esa situacion, mu-
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chas veces, favorece la pérdida de espacio de
trabajo y de autonomia y, en consecuencia,
desvalorizacion, sobrecarga, sufrimiento, e
inclusive, la invisibilidad de la profesion(-9,
De esa manera, sobre la base de lo expues-
to, se cuestiona: ;Qué significa ser enfermero en
la cotidianeidad de la APS? ;Qué experiencias lo han
llevado a hacer, aprender y convivir? Este estudio
tuvo por objetivo comprender la practica
cotidiana del enfermero en la APS, en dos
capitales del Brasil, y su experiencia como

ser que hace, aprende y convive.

METODO

Estudio de abordaje cualitativo, delineado
por el referencial metodoldgico de Estudio
Holistico de Casos Mdultiples®), fundado en el
marco tedrico de la Sociologia Comprensiva
de lo Cotidiano®?®, surgida de una Tesis de
Maestria .

El estudio de caso se basa en la investigacion
y en la comprension global de un fendbmeno
de interés individual o colectivo; organizacio-
nal o social; politico o relacionado con algun
contexto de la vida real®,

Para comprender determinados fendmenos
inherentes a la vida cotidiana y al trabajo
de un ser, que debe vivir y convivir es re-
comendable tender la mirada de la Sociolo-
gia Comprensiva de lo Cotidiano® sobre el
objeto de este estudio, considerando el ser
enfermero. Al proponer una razoén abierta
y sensible, la Sociologia Comprensiva de lo
Cotidiano valoriza los saberes propios de la
cotidianeidad, el sentido comun y los aspec-
tos constitutivos de la vida cotidiana de los
sujetos y sus interacciones®9,

La investigacion se propuso realizar un estu-

dio de caso individual en dos capitales bra-

silefias: Florianopolis (421.240 habitantes),
capital del Estado de Santa Catarina (SC),
con 89,53% de cobertura de salud mediante
la ESF (Estrategia de Salud de la Familia); y
Belo Horizonte (2.375.151 habitantes), ca-
pital del Estado de Minas Gerais (MG), con
78,67% de cobertura de salud por la ESF. Los
dos casos fueron definidos por los escenarios
del estudio, configurando un estudio holistico
de casos multiples®,

Participaron del estudio 54 enfermeros
actuantes en 30 unidades de APS de dos
capitales brasilefias, siendo 23 de ellos en-
fermeros del municipio de Floriandpolis y 31
del municipio de Belo Horizonte, cuyas par-
ticipaciones fueron voluntarias. El criterio de
inclusion fue la actuacion en la funcién o en el
cargo durante el plazo minimo de seis meses.
El de exclusidon fue hallarse el enfermero en
vacaciones o apartado de su puesto en el pe-
riodo de la recoleccién de datos, totalizando
cinco. Hubo un caso en que el enfermero se
recusé a participar de la investigacion y once
enfermeros no pudieron participar debido a la
elevada demanda de trabajo durante los dias
previamente agendados para la recoleccién
de datos.

En relacion al género, 93% de los partici-
pantes eran del sexo femenino; el promedio
de edad entre ellos fue de 41 afios; el pro-
medio de tiempo de ejercicio de la profesién
de enfermero fue de 16 afios; 63% de los
participantes se habian graduado en insti-
tuciones publicas; 33% de los integrantes
la muestra desempefiaba sus funciones
en la APS Tradicional, con promedio de
actuacién de 6 afios; 67% trabajaba en la
ESF, con promedio de actuacién de 7 afos;

89% de los enfermeros poseia algun tipo
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de especializacion, siendo 56% en Salud
de la Familia, 31% en Salud Publica, 10%
en Gestién de Salud, 8% en Enfermeria
Obstétrica; 8% poseia Masters, entre otras
especializaciones.

Como fuentes de evidencia se utilizaron la
entrevista individual abierta intensiva con
cuestionario semiestructurado; las notas de
campo (NC); la Disposicién n° 2436, de fe-
cha 21 de septiembre de 2017, con el obje-
tivo de analizar las experiencias cotidianas
en funcion de las atribuciones del enfermero
y las atribuciones comunes a los miembros
del equipo; el Cédigo de Etica de Enferme-
ria. La entrevista abord¢ las caracteristicas
de los participantes de la investigacion, la
seguridad del profesional enfermero y los
problemas éticos y bioéticos en la APS. Las
NC tuvieron fines operativos de desarrollo
de la investigacion, orientadas a la des-
cripcion de las caracteristicas peculiares de
los campos de estudio, equipos, unidades
de APS/ESF y recoleccion de datos, siendo
analizadas e incorporadas al texto de este
articulo. A priori, se realizd un pre-test del
cuestionario de entrevista, bajo la orienta-
cion de la investigadora responsable.

La recoleccion de datos se llevé a cabo entre
agosto de 2018 y mayo/junio de 2019. Las
entrevistas fueron conducidas por la inves-
tigadora; tuvieron una duracién promedio
de doce minutos con los participantes de la
investigacion de Floriandpolis y de diecisiete
minutos con los de Belo Horizonte. Se rea-
lizaron en funcién de la disponibilidad del
enfermero, en espacio privado, dentro de la
unidad de salud en que se hallaban, con la
presencia exclusiva de la investigadora y del

participante.

La entrevista fue grabada en archivo digital y
validada, después de su realizacion, tras ser
oida por el participante, con su conocimiento,
libertad en cuanto a la autorizacion de datos,
en su totalidad y/o con opcidn de correccion.
Cabe destacar que todos los participantes
autorizaron la utilizacién de los datos de su
entrevista en su totalidad. Las entrevistas
se transcribieron integramente, preservan-
dose el caracter fidedigno de la informacién
consignada.

La recoleccion culminé con la entrevista n° 54
al constatarse la saturacién de los datos en
cada uno de los casos de este estudio, es de-
cir, tras haberse obtenido cantidad suficiente
de informacion, obteniéndose la reproduccion
literal de los datos. (9:64-6%),

El analisis de datos de la investigacién se basé
en la técnica del Analisis de Contenido Te-
matico®V), definida por criterio semantico, es
decir, por el analisis de los “significados” se-
gun las etapas: pre-analisis, exploracion del
material, tratamiento de los resultados, infe-
rencia e interpretacion. El analisis se realizd
en consonancia con el soporte metodoldgico
del estudio Holistico Cualitativo de Casos Mul-
tiples®, fundada en el marco tedrico la So-
ciologia Comprensiva de lo Cotidiano?, Dio
origen a tres categorias tematicas: Seguridad
del profesional enfermero y problemas éticos y
bioéticos suscitados en la Atencién Primaria de
la salud; Ser(bio)ético en la cotidianeidad de
la Atencién Primaria de Salud: nociones del
enfermero; Ser enfermero en la cotidianeidad
de la Atencion Primaria de la Salud: hacer,
aprender y convivir. Este articulo abordara
la tercera categoria tematica.

Para la interpretacién y posterior discusién

de los resultados, fue necesario acudir a
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los lineamientos de la vision ética aplicada
como Hermenéutica Critica, fundada en la
filosofia kantiana y en la vision de la Bioética
Cotidiana de Giovanni Berlinguer para dar
cumplimiento a los preceptos de la ética y
bioética en la APS.

Vale resaltar que la investigacion se desar-
rollé segun lo dispuesto por la Resolucién del
Consejo Nacional de Salud n° 466, de 12 de
diciembre de 2012, siguiendo lo dispuesto
por las directrices y normas reguladoras in-
vestigaciones que involucran a seres huma-
nos. El Término de Consentimiento Libre e
Informado se confecciond en doble ejemplar,
y fue firmado por el participante de la investi-
gacion y por la investigadora responsable. La
recoleccion de datos comenzd después de la
aprobacién del proyecto por via del Dictamen
no. 3.137.192 del Comité de Etica en Inves-
tigaciéon de la Universidad Federal de Son
Joao del-Rei, Campus Centro-Oeste; y de la
Disposicién n° 3.260.376 del Comité de Etica
en Investigacién de la Secretaria Municipal
de Salud de Belo Horizonte. La entrada al
campo de investigacion para recoleccion de
datos se realiz6 con la autorizacion de las se-
cretarias municipales de salud. El anonimato
de los participantes se garantizé por medio
de la identificacion alfanumérica, en la cual
a letra “E” representa al entrevistado, y la
numeracion consecutiva indica la secuencia
de las entrevistas (E1, E2, E3...).

RESULTADOS

La presentacion del tema "Ser enfermero en
la practica cotidiana de la Atencién Primaria
de la Salud: hacer, aprender y la convivir” se
configura en dos subcategorias: Actuacion del

profesional enfermero en la practica cotidia-

na de la APS y Ser enfermero en la practica
cotidiana de la APS.

La subcategoria Actuacion del profesional
enfermero en la practica cotidiana de la APS
promueve la reflexion sobre as conductas,
caracteristicas o competencias necesarias
para el desempefio de actividades o funcién
del enfermero frente a las practicas cotidia-
nas en el Sistema de Salud Publica de Brasil
(Sistema Unico de Saude, SUS).

El protagonismo del enfermero en la APS se
evidencid, en este estudio, en la organiza-
cion, planificacién y funcionamiento de las
unidades de APS, desempefiando actividades
de naturaleza administrativa, asistencial y
educativa, contribuyendo significativamente
a la efectivizacion de las acciones individuales
y colectivas ante las necesidades de salud de
los usuarios-familias y comunidad en general.
Segun lo informado por 33 de los 54 par-
ticipantes de la investigacion, la actuacion
del enfermero se caracteriza por su caracter
resolutivo y la corresponsabilizacion, por su
conocimiento, puesto que su intervencién
marca la diferencia, por la empatia y por
caminar junto al usuario, siendo una puerta

abierta:

Yo soy una persona muy activa,
intento solucionar la mayor canti-
dad posible de los problemas de los
pacientes que me buscan. Para no
tener que andar con idas y vueltas
arrojandolos de un lado a otro, pero
siempre dentro de mis limites. Inten-
to hacer que el paciente comprenda
que él debe hacer su parte, porque
nosotros no podemos hacer todo por
él [...] Hace 16 afios que vengo lu-

chando y creo que el enfermero tiene
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que tener su espacio. Usar nuestros
conocimientos para ayudar al pacien-
te, ejercer nuestra profesion como
debe ser, punto por punto, con todo
el derecho de realizar consultas y pro-
cedimientos [...] con calidad. (E14)
Me gusta mucho lo que hago, en-
tonces intento atender al usuario de
la forma como me gustaria que me
atendieran a mi. Yo concibo a la Aten-
cién Primaria como puerta de acceso
a todos los Servicios de Salud. Es
necesario tener una vision ampliada
[...] e intento alcanzar los objetivos
que el paciente vino buscar. (E15)
Yo percibo que estoy marcando la
diferencia en la vida de algun pacien-
te, veo que realmente pude ayudar,
resolver una duda, dar una orienta-
cion que él puede comprender [..] y
salir satisfecho con aquello resuelto.
(E31)

En mi cotidiano, es importante asistir
a la comunidad, el enfermero..., él
es un eslabon entre la comunidad y
el cuidado, entonces la practica del
enfermero es importante para guiar
al usuario en aquello que necesita.
Es importante tener el dominio de
la cuestion de los flujos y nosotros
cumplimos un rol muy importante en
ese sentido, que es el de conducir al
paciente a lo largo de su vida y de
las necesidades que presenta en cada
edad, en cada etapa de la vida. (E53)

La autonomia en la consulta de Enfermeria,
la sobrecarga de trabajo, el agotamiento
emocional y fisico y el marcar la diferencia
en la vida de las personas forman parte de

la cotidianeidad del enfermero:

Creo que nosotros los enfermeros

tenemos autonomia tanto en lo que
se refiere a turnos agendados como
en la demanda espontanea. Noso-
tros siempre nos sentimos un poco
sobrecargados, no, un poco no, muy
sobrecargados! [...] pero logro actuar
y marcar la diferencia en la vida de
las personas. Sé que es muy agotador
emocional y fisicamente. (E8)

La practica cotidiana del enfermero esta pau-
tada por grandes responsabilidades que no se
condicen con las condiciones de trabajo que
se les ofrece. De esa manera, se observan
situaciones de puja entre lo que se debe ha-
cer y aquello que se puede hacer, una lucha

constante entre lo ideal versus lo real:

Noto que a cada dia que pasa, au-
mentan las tareas que son de respon-
sabilidad del enfermero, yo me siento
sobrecargada, sin mucha salida [...]
entonces, debo actuar e intervenir en
todas las acciones del entorno, hay
que prestar asistencia y ademas hay
qgue orientar al técnico, entonces,
esa sobrecarga del enfermero, es
agotadora. (E44)

iLa demanda viene aumentando mu-
cho debido a la situacién del pais, y ya
no hay mas reglas en la salud, lo que
genera mucha indignacion! Aqui hay
un sector adscripto, pero ese sector
no se respeta, las condiciones de
trabajo son muy precarias, no hay un
bafio como la gente, no hay comedor
ni ventilador, eso estando en 2019,
este es un hospital de referencia.
Sin embargo, brindamos una buena
atencion, una respuesta adecuada;
quienes tienen seguro médico vienen
y dicen: “ah, '‘pero” aca yo soy bien
atendida, me atienden mas rapido”.
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Pero nosotros, los trabajadores esta-
mos sobrecargados y las condiciones
de trabajo son muy dificiles. (E45)
Enfrentamos muchos desafios, en-
tonces, entre lo ideal y lo real, hay
una brecha, como en cualquier lugar
o cualquier categoria, y en el area
de la salud pasa mucho eso, llega-
mos con muchas ideas y planes y no
logramos concretarlos. En todo mo-
mento hay sobrecarga de trabajo, la
dinamica influye en eso, me gustaria
implementarla, pero surge algo mas
importante y queda en el plano del
deseo. (E46)

La subcategoria E/ ser enfermero en la co-
tidianeidad de la APS revela cdmo es vivir
y convivir con los desafios cotidianos en la
APS, representados por el elevado nimero
de personas registradas, la falta de recursos
humanos, la elevada demanda espontanea
y reprimida, la atencion centrada en la en-
fermedad y la necesidad de capacitaciones,
lo que implica la necesidad de Educacion

Permanente:

Muy sobrecargada porque trabaja-
mos con un excedente de personas
en el territorio [...] la experiencia
supera nuestra capacidad de atenci-
on como profesionales y servidores
de una Institucién Publica, porque
faltan recursos humanos [...] y eso
genera una demanda reprimida de
personas que buscan atencion y no
logran obtenerla. Se trabaja con
recursos humanos al limite, por ello,
hacemos todo lo que lo que esta a
nuestro alcance, pero sabemos que
mucha gente se va sin ser atendida,
y que, a veces, no es posible atender

a todos [...] también por el modelo

gue venimos atravesando ahora, que,
en mi opinién, se aparta un poco de
la mi formacion y de aquello aprend/
a ejercer en estos 11 afos de ESF,
mas centrado en la persona, en el
sujeto, en la promocidén y prevencion,
nosotros trabajabamos con salud.
Siempre me pregunto cuando sera
el dia en que volveré a trabajar en
una Secretaria Municipal de Salud y
no en la Secretaria Municipal de la
Enfermedad. Esta muy volcado hacia
la enfermedad porque venimos traba-
Jjando en un sistema para ampliar el
acceso del usuario al servicio, enton-
ces ha mermado nuestra agenda de
turnos programados para aumentar
el acceso por demanda espontanea.
El cuidado de una consulta, donde se
utiliza mas tiempo en orientaciones
para el autocuidado, la practica de
actividad fisica, la alimentacién, un
espacio para poder ensefiar como
manejar la propia salud [...] viene
siendo atropellado y tragado por la
demanda espontanea. (E8)

Hubo una desnaturalizaciéon muy
grande en la ESF. Estamos aten-
diendo mucha demanda de urgencia,
ademas de la parte educativa y pre-
ventiva. El cuidado de lo crénico se
fue perdiendo en el camino [...] Esa
propuesta de ESF estd muy descon-
textualizada, en la verdad, comenza-
mos a vivir un proceso para apagar
un incendio, no tenemos mas capaci-
taciones, no hay mas inversiones en
el profesional. [...] no se lo capacita,
nosotros no recibimos instrumentos
nuevos y estamos en la etapa del
hacer, del hacer, del hacer! (E27)

El caracter humanitario, el acogimiento con

escucha sensible y el seguimiento de los
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usuarios, caminando junto a ellos, marcan
la practica cotidiana que forjan el ser del
enfermero en el convivir y en el hacer. Sin
embargo, predomina la cultura en la que el
usuario busca la atencion y el cuidado duran-
te la enfermedad:

Nosotros intentamos practicar la escucha
sensible, practicar el acogimiento, y, si po-
sible, direccionar al usuario hacia un camino

en el que su demanda pueda ser oida. (E8)

Intento, desde mis conocimientos
y percepciones, actuar desde una
perspectiva humanitaria, y tratar al
paciente bio-socio-econémicamente.
Trato de sopesar todo eso y prestarle
la atencion necesaria, midiendo la
urgencia del paciente y las urgencias
qgue debo atender aqui. Entonces me
canso mucho, me siento sobrecarga-
da, como si tratara de secar el hielo,
porque al paciente no le interesa la
promocion de la salud, él solo quiere
la cura. (E43)

Ser enfermero en la cotidianeidad de la APS
es ser protagonista en la organizacion, ad-
ministracién y planificacién de las acciones,
en la asistencia y educacion necesarias para
la efectivizacion de las acciones de salud
individuales y colectivas. El hacer se carac-
teriza por su caracter resolutivo y la corres-
ponsabilizacién, autonomia, humanizacion
y acogimiento con escucha sensible, por la
empatia y por marcar la diferencia al caminar
junto al usuario en sus necesidades. En ese
hacer cotidiano, el enfermero esta sometido
a condiciones de trabajo precarias. Ademas,
los enfermeros viven, aprenden y conviven
con los desafios cotidianos representados por

el elevado nimero de personas registradas,

falta de recursos humanos, elevada demanda
espontanea y reprimida, atencion enfocada
en la enfermedad y necesidad de Educacién
Permanente. De esa manera, se observan
situaciones de puja entre lo que se debe ha-
cer y aquello que se puede hacer, una lucha

constante entre lo ideal y lo real (NC).

DISCUSION

Entre los derechos del enfermero se encuen-
tra el de ejercer sus actividades con libertad
y autonomia y ser tratado en funcién de lo
dispuesto por los presupuestos y principios
legales y éticos de conformidad con los de-
rechos humanos. Entre los deberes del en-
fermero esta el de ejercer la profesion con
justicia, compromiso, equidad, determinaci-
on, dignidad, competencia, responsabilidad,
honestidad y lealtad'?. Entre lineas los par-
ticipantes de la investigacion refieren a los
derechos y deberes de la profesion.

La presencia del enfermero resulta funda-
mental para la funcionalidad y consolidacion
del SUS en Brasil, al disponer de conocimien-
tos, técnicas y caracteristicas que lo convierte
en gestor del cuidado, capaz de impactar en
la salud de los usuarios por medio de control,
seguimiento, prevencion de riesgos y promo-
cion de la salud®,

Estudios internacionales revelaron que la
asistencia y los cuidados que prestan los
enfermeros brindan mejores resultados de
salud, si se los compara con otros profesio-
nales del area. El enfermero de la APS es
capaz de alcanzar y brindar elevados indices
de satisfaccion a los usuarios y sus familias
porque ofrecen, en sus consultas, duracién
y calidad superiores a la de otros profesio-

nales. Las orientaciones e intervenciones del
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enfermero pueden propiciar cambios signifi-
cativos en el estilo de vida de los usuarios.
Ademas, los usuarios que recibieron algun
tipo de cuidado, orientacion o intervencion
de parte del enfermero poseen una mayor
comprensién del problema de salud, ademas
de lidiar mejor con el diagndstico y los nuevos
cambios en su vida®314),

Asi las cosas, “es necesario ver que existe alli
un tipo de sabiduria instintiva. Sabiduria que
no debe ser considerada desde un punto de
vista moral [...] que no remite, obligatoria-
mente, a la razén, sino que sabe integrar esa
cuota de pasidon que, como es sabido, es un
componente esencial de la vida social”(1>:267),
Los resultados arrojaron la practica laboral
cotidiana de los enfermeros “de modo que
garantizan ampliamente el vinculo entre las
personas, los profesionales y la continuidad,
coordinacion y longitudinalidad del cuida-
do”G:14, Estos atributos implican la valoriza-
cion de la relacion del vinculo e indican que
el usuario es acompafiado, puesto que la
cuestion esta en “caminar junto al usario” y
no en “encaminarlo”.

Los atributos que relacionan las dimensiones
sinérgicas, relacionales e interpersonales de-
sarrollados por los profesionales en su practi-
ca laboral cotidiana, promueven el equilibrio
entre lo expresivo y lo técnico, lo individual
y lo colectivo, el didlogo y la escucha, los
significados y los valores individuales o colec-
tivos(*®), De ese modo, es en esa cotidianeidad
que el enfermero torna oportunas, amplia y
optimiza las perspectivas de su actuacion al
ser a ser cuidado®-9),

Las relaciones e interrelaciones, expresadas
por las actividades de cuidado, deben pautar-

se en las legitimaciones y responsabilidades

morales, éticas y bioéticas de los conoci-
mientos, valores y acciones, atravesadas por
una postura critica competente y reflexiva,
ponderadas a partir de la vision del sujeto
en toda su totalidad - emocional, fisica, am-
biental, relacional y laboral®”).

Por otra parte, para cuidar al ser en su to-
talidad, es necesario considerar que “en el
conocimiento a priori nada se puede atribuir
a los objetos salvo aquello que el sujeto
pensante extrae de si mismo; [...] y ningun
principio puede ser encontrado con seguridad
en una relacion, sin ser examinado al mismo
tiempo, en su relacion total”(8:23),

Sin embargo, la realidad investigada mostré
que el hacer de los enfermeros se enfoca
mas en la enfermedad y en la demanda es-
pontanea que en la prevencién de riesgos y
la promocion de la salud. Dar prioridad a las
actividades que buscan la cura en los casos
de demanda espontanea desnaturaliza los
objetivos de la APS y la identidad profesio-
nal de los enfermeros®. De esta forma, se
evidencia un creciente distanciamiento entre
las atribuciones especificas del enfermero en
la APS®), en detrimento de las necesidades
de cumplimiento/resolucién de actividades o
demandas mas urgentes.

Este estudio plantea la necesidad de que se
realicen capacitaciones, lo que denota la ne-
cesidad de acudir a la Educacién Permanente
como herramienta capaz de fortalecer, reflejar
y construir practicas integrales y mas resoluti-
vas en la APS. Incorporarla implicaria un nuevo
rumbo a la practica cotidiana de los enferme-
ros, mediante la remodelaciéon actitudinal y
cultural ante los desafios que se presentant?,
Ademas, el protagonismo, la importancia y la

esencia del enfermero dentro de la APS son
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capaces de exponerlo al sufrimiento, atribui-
do a la sobrecarga de trabajo, al agotamiento
emocional y fisico, a los riesgos bioldgicos y a
errores. El deseo de alcanzar una praxis libre
de riesgos es utdpico, pero el esfuerzo para
lograrlo no es apenas una responsabilidad
profesional sino un deber moral®®,

Desde esa perspectiva, ser enfermero en la
practica cotidiana de la APS significa, en su
forma mas amplia, aprender, viviry convivir
con los desafios cotidianos representados en
este estudio por el elevado nimero de perso-
nas registradas, falta de recursos humanos,
elevada demanda espontanea y reprimida y
atencion enfocada en la enfermedad. Tales
factores pueden atravesar las dimensiones
emocionales, fisicas, psiquicas y éticas del
enfermero en su trabajo. Un estudio rea-
lizado en la APS de las cinco regiones de
Brasil evidencié que las atribuciones y res-
ponsabilidades de los enfermeros junto a los
desafios, caracteristicas y contextos del SUS
pueden o no desencadenar distrés moral a
esos profesionales, convirtiéndose en factor
limitante para la actuacion ética, la continui-
dad y calidad del cuidado, la efectivizacion
y el aprovisionamiento de los servicios de la
APSC0),

Asimismo, un estudio multicéntrico realizado
con enfermeros de la ESF reveld que, ante
ese cotidiano desafiador, los enfermeros se
motivan por la magnificencia de la calidad
del cuidado que se expresa por el trabajo en
equipo, por el hecho de que les gusta lo que
hacen, por el apoyo de parte de los equipos
del Nucleo Ampliado de Salud de la Familia y
Atencién Basica (NASF-AB) y en las buenas
relaciones que mantienen con los usuarios y

con sus colegas de trabajo®®,

En la teoria maffesoliana, existe el ser ya
sea persona o0 sujeto tnico y singular dotado de
variadas caracteristicas, dimensiones y experiencias
individuales o colectivas, racionales o sensoriales(?2),
En este estudio, el enfermero, al asumirse
como ser cuidador, sus gustos y su lugar en
el mundo, el interés no se vuelve apenas
hacia los fendmenos descriptos, sino hacia
representaciones y presentaciones casuales,
banales y subjetivas de ese ser en su cotidia-
no imaginario, sensorial y sensible*>-22), “Eso
impone la conversion de la mirada: apreciar
cada cosa a partir de su propia ldgica, de su
coherencia subterranea, y no desde un juz-
gamiento exterior que dicta lo que ella debe
ser”(23:143-144) Agj, el sery el estar constituyen
los elementos de un ser plural.

Por fin, se observa que el ser, el hacer, el
aprendery el convivir de los enfermeros esta
pautado por grandes responsabilidades y exi-
gencias en torno de lo que es ideal y lo que
es real en la practica cotidiana de la APS. En
varios campos, la infraestructura y la funcio-
nalidad de las APS brasilefias se hallan muy
distantes de la realidad idealizada y deseada.
Por eso, son oportunos el conocimiento y la
reflexion en torno a los determinantes y las
dificultades inherentes a la practica profesio-
nal, como también lo es auspiciar ambientes
favorables y eficientes para la productividad
y la promocién de la excelencia del cuidado
y seguridad del paciente” ademas de la se-

guridad del profesional.

CONSIDERACIONES FINALES

El ser enfermero en la APS implica el prota-
gonismo, la autonomia, la aplicabilidad de
conocimientos y las habilidades profesionales

al desempeniar el hacer con cardcter huma-
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nitario, empatia, responsabilidad y ética,
desempefiando actividades de naturaleza
administrativa, gerencial, asistencial y edu-
cativa, significativas para las necesidades de
salud de la poblacidn.

El hacer del enfermero se erige en su capa-
cidad resolutiva y corresponsabilizacién, en
una cotidianeidad marcada por la sobrecarga
de trabajo, agotamiento emocional y fisico,
predominio de una cultura en la que el usua-
rio requiere la atencién de salud durante la
enfermedad, elevado numero de personas
registradas en el sistema, falta de recursos
humanos, elevada demanda espontanea y
reprimida, y necesidad de Educacion Per-
manente.

Esos factores no se condicen con las condi-
ciones de trabajo que se les ofrece, ademas
de generar la creciente desnaturalizacion/
puja entre la identidad de este profesional y
las atribuciones que se pregonan y desean
experimentar.

Por lo tanto, se observa conviven con situa-
ciones y desafios cotidianos que resignifican
sus acciones, identidad y procesos de hacer
y aprender.
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