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RESUMO

Objetivo: compreender o quotidiano do enfermeiro na Atengao Primaria a Saude (APS) e
suas vivéncias como ser, no fazer, aprender e conviver. Método: estudo de casos multiplos
holistico-qualitativo, fundamentado na Sociologia Compreensiva do Quotidiano, com 54
enfermeiros. Resultados: o ser enfermeiro na APS vivencia o protagonismo, a autonomia,
a aplicabilidade de conhecimentos e as habilidades profissionais, ao desempenhar o fazer
com humanizagdao, empatia, responsabilidade e ética. Os enfermeiros vivem, aprendem e
convivem com os desafios quotidianos, como o elevado nimero de pessoas cadastradas, a
falta de recursos humanos, a elevada demanda espontanea e reprimida, a atencao centrada no
adoecimento e a necessidade de Educacao Permanente. Consideragoes finais: o ser, fazer,
aprender e conviver dos enfermeiros é pautado por grandes responsabilidades e cobrancas em
torno do que é ideal e o0 que é real no quotidiano da APS. A infraestrutura e a funcionalidade
das unidades de APS encontram-se longinquas da realidade idealizada e desejada.

Descritores: Enfermagem de Atengdo Primaria; Papel do Profissional de Enfermagem;
Competéncia Profissional; Enfermeiros e Enfermeiras; Pratica Avancada de Enfermagem.
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INTRODUGAO

O “enfermeiro é o pilar da Atencdo Primaria a
Saude (APS)"(:157) Em seu dia a dia, associa
a sua identidade profissional ora harmoniosa,
ora conflituosa em relagdo as suas percep-
coes do eu, do proximo, do ambiente e de
suas praticas cotidianas ligadas intimamente
ao contexto social, histérico e cultural da
populacao adscrita. O enfermeiro relaciona o
seu ser, fazer, aprender e conviver ao sentido
gue esta envolto na palavra tudo atribuindo-
-lhe significados positivos e negativos mar-
cados pela percepcao de suas agdes e de
seu espaco profissional que podem ou ndo
o distanciar de seu referencial identitario®.
Em ambito internacional, ser enfermeiro
significa redesenhar e ressignificar a todo
momento seus conhecimentos, suas téc-
nicas e suas praticas as rapidas mudancas
demograficas, socioldgicas e culturais da
populacdo. Evidéncias internacionais indicam
gue os enfermeiros tém ganhado cada vez
mais destaque e autonomia, ao prestar cui-
dados de salide individualizados e holisticos,
permeados em uma abordagem respeitosa e
flexivel. Tal abordagem vem se estruturan-
do a partir das relagdes terapéuticas, que
enfatizam cada vez mais a conscientizacao
dos usuarios, apesar das inegaveis praticas
técnicas-curativas do tradicional modelo
biomédico®.

No dambito nacional, o enfermeiro no quotidia-
no da APS assume atribuicdes que abrangem
acoes assistenciais de promogao, protecao,
reabilitacdo e manutengdao da saude, pre-
vencgao de riscos e agravos, diagndstico e
tratamento, nas dimensdes assistencial e
gerencial, em beneficio individual e coletivo®,

atribuicOes estas que lhes confere “a nocao

socioldgica de essencialidade no ambito das
profissdes”*:08)

No quotidiano de trabalho na APS, o enfer-
meiro tem se mostrado fundamental para a
realizacdo de atividades inerentes a organi-
zagao, coordenagdo, planejamento, geréncia
e promogao do cuidado®. Mediante a com-
plexidade das demandas, ele desenvolve as
atividades guiado por seus conhecimentos,
habilidades e atitudes capazes de contribuir
para a efetividade e a qualidade da atencao(®.
Ademais, um estudo realizado na Noruega
identificou que a importancia do enfermeiro
na APS estd além das atividades inerentes ao
cuidado. Ao desempenha-las, torna-se aquele
que empodera e trabalha sob uma perspecti-
va de cuidado relacional e resolutivo®.
Contudo, em relacdo ao quotidiano do enfer-
meiro na APS, o ser, o fazer, o aprender e
o0 conviver podem ser marcados pelas pos-
sibilidades e desafios. Um estudo realizado
com 23 enfermeiros noruegueses, visando
identificar conhecimento e identidade do pro-
fissional, evidencia que o trabalho em saude
publica confere ao enfermeiro possibilidades
de autonomia, protagonismo e reconheci-
mento, além dos desafios de caminhar com
os usuarios/familias sob a responsabilidade
ética, sobrecarga de trabalho e sujeito ao
esgotamento fisico/emocional®.

As diversas atribuicdes assumidas pelos
enfermeiros na APS podem aproxima-los
de uma nova forma de assistir e cuidar em
saude, assim como também prejudica-los e
distancia-los de seus saberes e atribuicdes
especificas. Essa situacdo, muitas vezes,
favorece a perda de espacgo de trabalho e
de autonomia e, por consequéncia, a desva-

lorizagcdo, a sobrecarga, o sofrimento e até
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mesmo a invisibilidade da profissao®9,

Assim, considerando o exposto questiona-se:
Como é ser enfermeiro no quotidiano da APS?
Quais suas vivéncias no fazer, aprender e
conviver? Este estudo teve por objetivo com-
preender o quotidiano do enfermeiro na APS,
em duas capitais do Brasil, e suas vivéncias

como ser, no fazer, no aprender e no conviver.

METODO

O estudo é de abordagem qualitativa, de-
lineado pelo referencial metodoldgico de
Estudo de Casos Multiplos Holistico®), funda-
mentado no referencial tedrico da Sociologia
Compreensiva do Quotidiano®, originado de
uma Dissertacdo de Mestrado.

O estudo de caso baseia-se na investigacao
e na compreensdo global de um fen6meno
de interesse individual ou coletivo; organi-
zacional ou social; politico ou relacionado,
inseridos em algum contexto da vida real®.
Para compreender determinados fendmenos
do ser, do viver e do conviver inerentes a vida
cotidiana e ao trabalho, torna-se oportuno
lancar o olhar da Sociologia Compreensiva
do Quotidiano® sobre o objeto deste estudo,
considerando-se o ser enfermeiro. Ao propor
uma razao aberta e sensivel, a Sociologia
Compreensiva do Quotidiano valoriza os
saberes do quotidiano, o senso comum e os
aspectos constitutivos a vida cotidiana dos
sujeitos e suas interacdes®,

A pesquisa teve como proposta realizar um
estudo de caso individual em duas capitais
brasileiras: Florianopolis (421.240 habitan-
tes), capital do estado de Santa Catarina
(SC), com 89,53% de cobertura populacional
pela ESF; e Belo Horizonte (2.375.151 habi-

tantes), capital do estado de Minas Gerais

(MG), com 78,67% de cobertura populacional
pela ESF. Os dois casos foram definidos pelos
cenarios do estudo, configurando um estudo
de casos multiplos holistico®,

Os participantes foram 54 enfermeiros
atuantes em 30 unidades de APS das duas
capitais brasileiras, sendo 23 enfermeiros do
municipio de Floriandpolis e 31 do municipio
de Belo Horizonte, cujas participacoes foram
voluntarias. O critério de inclusdo foi a atua-
¢do de, no minimo, seis meses na fungdo ou
no cargo. O de exclusdo foi enfermeiro em
férias ou afastado do trabalho no periodo da
coleta de dados, totalizando cinco. Houve
uma recusa em participar da pesquisa e onze
enfermeiros ndo puderam participar devido a
elevada demanda de trabalho nos dias pre-
viamente agendados para a coleta de dados.
Em relacdao ao sexo, 93% dos participantes
eram do sexo feminino; a média de idade
entre eles foi de 41 anos; o tempo médio de
exercicio da profissdo de enfermeiro foi de
16 anos; 63% dos participantes formaram-se
em instituigdes publicas; 33% da amostra
trabalham na APS Tradicional, com média de
atuacdo de 6 anos; 67% trabalham na ESF,
com média de atuagdo de 7 anos; 89% dos
enfermeiros possuiam algum tipo de espe-
cializagdo, sendo 56% em Saude da Familia,
31% em Saude Publica, 10% em Gestdo em
Saude, 8% em Enfermagem Obstétrica; 8%
tém Mestrado, dentre outras.

As fontes de evidéncias foram a entrevis-
ta individual aberta intensiva com roteiro
semiestruturado; as notas de campo (NC);
a Portaria n°. 2436, de 21 de setembro de
2017, com fins de analise das experiéncias
cotidianas segundo as atribuicdes do enfer-

meiro e as atribuicdes comuns aos membros
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da equipe; o Cédigo de Etica da Enfermagem.
A entrevista abordou as caracteristicas dos
participantes da pesquisa, a seguranca do
profissional enfermeiro e os problemas éticos
e bioéticos na APS. As NC tiveram fins ope-
racionais de desenvolvimento da pesquisa,
descrevendo caracteristicas peculiares dos
cenarios do estudo, das equipes, das unida-
des de APS/ESF e da coleta de dados, sendo
analisadas e incorporadas ao texto deste
artigo. A priori, foi realizado um pré-teste
do roteiro de entrevista, sob a orientagao da
pesquisadora responsavel.

A coleta de dados ocorreu em agosto de 2018
e maio/junho de 2019. As entrevistas foram
conduzidas pela pesquisadora; tiveram uma
duracdo média de doze minutos com os par-
ticipantes da pesquisa de Floriandpolis e de
dezessete minutos com os de Belo Horizonte.
Foram realizadas conforme a disponibilidade
do enfermeiro, em espaco privativo na unida-
de de saude onde atuavam, estando presen-
tes, apenas a pesquisadora e o participante.
A entrevista foi gravada em arquivo digital
e validada, depois de realizada, pela audi-
cdo do participante, ciéncia e liberdade de
autorizagdo dos dados na integra ou com a
opcgao de correcao. Vale ressaltar que todos
os participantes autorizaram utilizacao dos
dados da sua entrevista em sua totalidade.
As entrevistas foram transcritas na integra,
preservando-se a fidedignidade das infor-
macgoes.

A coleta foi encerrada na 542 entrevista
quando se constatou a saturacdo dos dados
em cada um dos casos deste estudo, isto
€, quando se obteve um numero suficiente
de informacdes replicadas, configurando a

replicacao literal dos dados(®:64-65),

A analise dos dados da pesquisa foi funda-
mentada na técnica da Analise de Conteudo
Tematica®?, definida pelo critério semantico,
isto €, pela analise dos “significados” segundo
as fases: pré-analise, exploracdo do mate-
rial, tratamento dos resultados, inferéncia e
a interpretagdo. A anadlise teve consonancia
com o referencial metodoldgico de estudo
de Casos Multiplos Holistico-Qualitativo®),
fundamentada no referencial tedrico da
Sociologia Compreensiva do Quotidiano®9,
Originaram trés categorias tematicas: Segu-
rancga do profissional enfermeiro e problemas
éticos e bioéticos Vivenciados na Atencao Pri-
maria a Saude; Ser(bio)ético no quotidiano
da Atencdo Primaria a Saude: nog¢ées do
enfermeiro; Ser enfermeiro no quotidiano da
Atencdo Primaria a Saude: o fazer, aprender
e o conviver. Este artigo abordara a terceira
categoria tematica.

Para a interpretacao e discussao dos resul-
tados, tornou-se necessario apropriar-se,
também, da visdo ética aplicada como Her-
menéutica Critica, fundamentada na filosofia
kantiana e na visdo da Bioética Cotidiana de
Giovanni Berlinguer para atender aos precei-
tos da ética e bioética na APS.

E valido ressaltar que a pesquisa foi desenvolvida
segundo a Resolu¢do do Conselho Nacional de Satude
n°466, de 12 de dezembro de 2012, obede-
cendo as diretrizes e normas reguladoras de
pesquisas que envolvem seres humanos. O
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
foi elaborado em duas vias, sendo assinadas
pelo participante da pesquisa e pela pes-
quisadora responsavel. A coleta de dados
iniciou-se apds as aprovacgoes do projeto, sob
o Parecer n°. 3.137.192 do Comité de Etica

em Pesquisa da Universidade Federal de Sao

ONLINE BRAZILIAN JOURNAL OF NURSING, 18(1): e20196351

Pagina | 4



Silva LS, Viegas SMF, Menezes C.
https://doi.org/10.17665/1676-4285.20196351

Jodo del-Rei, Campus Centro-Oeste; e do
Parecer n° 3.260.376 do Comité de Etica em
Pesquisa da Secretaria Municipal de Saude
de Belo Horizonte. A entrada em campo de
pesquisa para coleta de dados foi apds auto-
rizagdo das secretarias municipais de saude.
O anonimato dos participantes foi garantido
por meio da identificacdo alfanumérica, na
qual a letra “"E” representa o entrevistado, e
a numeracao consecutiva se deu pela sequén-
cia das entrevistas (E1, E2, E3...).

RESULTADOS

A apresentacao do tema "Ser enfermeiro no
guotidiano da Atencdo Primdria a saude: o
fazer, o aprender e o conviver” se configura
em duas subcategorias: Atuacdo do profis-
sional enfermeiro no quotidiano da APS e O
ser enfermeiro no quotidiano da APS.

A subcategoria Atuacdo do profissional en-
fermeiro no quotidiano da APS promove a
reflexdo sobre as condutas, caracteristicas ou
competéncias necessarias ao desempenho de
atividades ou funcao do enfermeiro perante
as praticas cotidianas no Sistema Unico de
Saude (SUS).

O protagonismo do enfermeiro na APS foi
declarado, neste estudo, na organizacao, pla-
nejamento e funcionamento das unidades de
APS, desempenhando atividades de natureza
administrativa, assistencial e educativa, con-
tribuindo significativamente para a efetivagao
das acOes individuais e coletivas perante as
necessidades de saude dos usuarios-familias
e comunidade.

Segundo 33 dos 54 participantes da pesqui-
sa, a atuacdo do enfermeiro transita pela
resolutividade e corresponsabilizacdo, pelo

conhecer e fazer a diferenca, pela empatia

e o caminhar junto ao usuario, sendo uma

porta aberta:

Eu sou uma pessoa bem ativa, eu
tento solucionar o maximo possivel
dos problemas dos pacientes que me
buscam. Para eu ndo precisar ficar
naquele vai e vem jogando-os de
um canto para o outro, mas sempre
dentro do meu limite. Tentando fazer
com que o paciente entenda que ele
precisa fazer a parte dele, porque a
gente ndo pode fazer tudo por ele
[...] tem 16 anos que eu luto e penso
que o enfermeiro tem que ter o seu
espaco! Usar os nossos conhecimen-
tos para ajudar o paciente, exercer
nossa profissdo como esta ali, tim
por tim-tim, com todos os direitos de
realizar consultas e procedimentos
[..] com qualidade. (E14)

Eu gosto muito do que eu faco, entdo
eu tento sempre fazer para o usuario
da forma como eu gostaria de ser
atendida. Eu entendo Atencdo Prima-
ria como porta de entrada de todos
0s Servicos de Saude. Precisa ter
uma visdo bem ampliada [...] e tento
alcancar os objetivos que o paciente
veio buscar. (E15)

Eu percebo que eu estou fazendo a
diferencga na vida de algum paciente,
eu vejo que eu realmente pude aju-
dar, esclarecer uma duvida, dar uma
orientacdo que ele pode compreender
[..] e sair satisfeito com aquilo resol-
vido. (E31)

No meu dia-dia, é importante exer-
cer assisténcia a comunidade, o
enfermeiro, ele tem um elo entre
a comunidade e o cuidado, entdo a
pratica do enfermeiro é importante
para guiar o usudrio naquilo que ele

precisa. E importante ter-se dominio
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na questéo dos fluxos e a gente tem
um papel muito importante nesse
sentido, de conduzir o paciente ao
longo da sua vida e das necessidades
que ele apresenta em cada idade, em
cada época da vida. (E53)

A autonomia na consulta de Enfermagem,
a sobrecarga de trabalho, o esgotamento
emocional e fisico e o fazer a diferenca na
vida das pessoas fazem parte do quotidiano

do enfermeiro:

Acho que nds enfermeiros temos au-
tonomia tanto com consulta agenda-
da quanto na demanda espontanea.
A gente sempre se vé um pouco
sobrecarregado, um pouco nao, bas-
tante! [...] mas consigo atuar e fazer
diferenca nas vidas das pessoas. S6
que é bem puxado emocionalmente

e fisicamente. (E8)

O fazer quotidiano do enfermeiro é pauta-
do por grandes responsabilidades que nao
condizem com as condicdes de trabalho que
Ihes sdo oferecidas. Sendo assim, observam-
-se situacdes entre o que se deve fazer para
aquilo que se pode fazer, uma luta constante

entre o ideal versus o real:

Percebo que a cada dia que passa,
tém-se aumentando as atividades
gue sdo de responsabilidade do enfer-
meiro, eu me sinto sobrecarregada,
sem muita saida [...] entdo, tenho
que estar atuando em todas as acoes
do entorno, tem que dar assistén-
cia e ainda tem que acompanhar o
técnico e orientar o técnico, entéao,
essa sobrecarga do enfermeiro, ela

é massacrante. (E44)

A demanda vem aumentando muito
devido a situacdo do pais, e ja ndo
tém mais regras na saude, é mui-
ta indignacdo! Aqui tem uma area
adscrita, mas nédo se respeita essa
drea, as condicbes de trabalho muito
precarias, ndo tem um banheiro legal,
néo tem copa e nem ventilador, isso
em 2019, aqui é referéncia. Mesmo
assim, oferecemos um atendimento
bom, uma resposta boa, as pessoas
vém mesmo de planos de saude e
falam “ah, 'mais’ aqui eu sou bem
atendida, sou atendida mais rapido”.
Mas, nds trabalhadores estamos so-
brecarregados e as condigdes para o
trabalho bem dificeis. (E45)
Enfrentamos muitos desafios, en-
tdo, entre o ideal e o real, tem uma
distédncia, como em qualquer local
ou qualquer categoria, e na drea da
saude a gente vivencia muito isso, a
gente chega cheio de ideias e planos
e ndo consegue efetivar. A todo o
momento é sobrecarga de trabalho,
a dindmica interfere nisso, gostaria
de implementar, ai chega uma outra
coisa na frente e acaba ficando no
desejo. (E46)

A subcategoria O ser enfermeiro no quotidia-
no da APS revela o viver e o conviver com 0s
desafios quotidianos na APS, representados
pelo elevado niumero de pessoas cadastradas,
falta de recursos humanos, elevada demanda
espontdnea e reprimida, atengdo centrada
no adoecimento e necessidade de capacita-
¢Oes, o que implica ser preciso a Educacao

Permanente:

Bastante sobrecarregada porque
trabalhamos com o extra teto de

pessoas no territério [...] a vivéncia
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esta fora da nossa governabilidade
como profissional e servidor de uma
Instituicdo Publica, porque ha falta
de recursos humanos [...] e isso gera
uma demanda reprimida de pessoas
que buscam atendimento e acabam
ndo conseguindo. A gente trabalha
com o limite humano, entdo sempre
que possivel fazemos aquilo que
pode, mas sabemos que muita gente
vai embora sem atendimento e que
ndo é possivel, as vezes, atender a
todos [...] também pelo modelo que
temos vivenciado agora, na minha
opinido, desconfigura um pouco do
qgue eu venho da minha formacédo e
do que eu aprendi a exercer nesses
11 anos de ESF que era mais centrado
na pessoa, no individuo, na promocao
e prevencédo, a gente trabalhava com
saude. Eu costumo pensar qual sera
o dia em que eu vou voltar a traba-
lhar numa Secretaria Municipal de
Saude e ndo na Secretaria Municipal
da Doencga? Esta muito voltado para
doenca porque fomos trabalhando
em um sistema de ampliar o acesso
do usudrio ao servigo, entdo diminuiu
as nossas agendas com atendimento
programado para aumentar o acesso
a demanda esponténea. O cuidado de
uma consulta, onde vocé demanda
mais tempo para orientacoes para o
autocuidado, a pratica de atividade fi-
sica, a alimentacao, de poder ensinar
como manejar sua propria saude [...]
estdo ficando um pouco atropeladas
e engolidas pela demanda esponta-
nea. (E8)

Houve uma descaracterizacdo muito
grande da ESF. Estamos atendendo
muita demanda de urgéncia e a parte
educativa e preventiva. O cuidado

com 0s nossos crénicos foi meio que

perdido nesse caminho [...] essa
proposta de ESF aqui estda muito des-
contextualizada, na verdade, come-
¢amos a viver uma questdo do apagar
incéndio, ndo temos mais capacita-
¢bes, ndo tem mais investimento no
profissional. [...] ndo é capacitado,
a gente ndo recebe instrumentos
novos e estamos na época do fazer,
do fazer, do fazer! (E27)

A humanizagdo, o acolhimento com escuta
sensivel e o caminhar com o usuario fazem-
-se presentes no quotidiano do ser, conviver
e fazer do enfermeiro. Porém, a cultura de o
usuario buscar a atengdo e cuidado no ado-

ecimento predomina:

A gente tenta fazer uma escuta
sensivel, fazer um acolhimento e, se
possivel, direcionar este usuario para
algum caminho que ele possa ter a
demanda dele ouvida. (E8)

Eu tento, dentro do meu senso de
conhecimento a humanizacdo e
percepgdo, tratar o paciente bio-
-socio-economicamente, ai eu junto
isso tudo e tento colocar na balanga
aquele atendimento meu da urgén-
cia do paciente e de qual urgéncia
eu devo tratar aqui. Af eu fico muito
cansada, sobrecarregada e, as vezes,
enxugando gelo porque o paciente
nédo quer fazer a promocao da saude,

ele quer sé a cura. (E43)

Ser enfermeiro no quotidiano da APS é ser
protagonista na organizacdo, administracao
e planejamento das agdes, na assisténcia
e educacgdo necessarias a efetivacdo das
acbes de saude individuais e coletivas. O

fazer transita pela resolutividade e corres-

ONLINE BRAZILIAN JOURNAL OF NURSING, 18(1): e20196351

Pagina | 7



Silva LS, Viegas SMF, Menezes C.
https://doi.org/10.17665/1676-4285.20196351

ponsabilizagdo, autonomia, humanizagdo e
acolhimento com escuta sensivel, pela em-
patia e pelo fazer a diferenca ao caminhar
junto com o usuario em suas necessidades.
Nesse fazer quotidiano, o enfermeiro vivencia
condigbes de trabalho precarias. Todavia, os
enfermeiros vivem, aprendem e convivem
com os desafios quotidianos representados
pelo elevado nimero de pessoas cadastradas,
falta de recursos humanos, elevada demanda
espontanea e reprimida, atengdo centrada no
adoecimento e necessidade de “capacitagdes”
0 que denota a precisao da Educacao Perma-
nente. Sendo assim, observam-se situacdes
entre o que se deve fazer e aquilo que se
pode fazer, uma luta constante entre o ideal
e o real (NC).

DISCUSSAO

Como direito o enfermeiro deve exercer suas
atividades com liberdade, autonomia e deve
ser tratado segundo os pressupostos e prin-
cipios legais, éticos e dos direitos humanos.
Como dever o enfermeiro precisa exercer a
profissdo com justica, compromisso, equida-
de, resolutividade, dignidade, competéncia,
responsabilidade, honestidade e lealdade?,
Entrelinhas os participantes da pesquisa alu-
dem sobre os direitos e deveres da profissao.
A presenca do enfermeiro tem se mostrado
fundamental a funcionalidade e consolidagéo
do SUS no Brasil, ao deter conhecimentos,
técnicas e caracteristicas que o torna ge-
renciador do cuidado, capaz de impactar
na salde de usuarios por meio de controle,
acompanhamento, prevencao de riscos e
agravos e promocdo da saude®,

Estudos internacionais revelaram que a as-

sisténcia e cuidados prestados pelos enfer-

meiros proporcionam resultados de saude
melhores, em comparagcao aos outros pro-
fissionais de saude. O enfermeiro da APS é
capaz de alcancar e proporcionar elevados
indices de satisfacdo dos usuarios e suas fa-
milias porque oferecem duracdo e qualidade
em suas consultas superior a de outros pro-
fissionais. As orientacOes e intervencgdes do
enfermeiro podem proporcionar mudangas
significativas no estilo de vida de usuarios.
Além disso, usuarios que receberam algum
tipo de cuidado, orientagdao ou intervencdo
vindas do enfermeiro possuem uma maior
compreensdao do problema de salde, além
de lidar melhor com o diagndstico e as novas
mudancgas de vida3-19,

Assim, o enfermeiro “é preciso ver ai um tipo
de sabedoria instintiva. Sabedoria que nao
deve ser considerada de um ponto de vista
moral [...] que ndo remete, obrigatoriamente,
para a razao, mas que sabe integrar essa
parcela de paixdo que, sabe-se, € uma
componente essencial da vida social”(>: 267,
Os resultados trouxeram o quotidiano de tra-
balho dos enfermeiros “de modo que garan-
tam amplamente acesso, o vinculo entre as
pessoas e profissionais, a continuidade, coor-
denacao e longitudinalidade do cuidado”G:14),
Esses atributos sdo vivenciados implicando a
valorizagao da relagdo do vinculo e indicam o
caminhar com o usuario € ndo o encaminhar.
Os atributos que relacionam as dimensdes
sinérgicas, relacionais e interpessoais de-
senvolvidas pelos profissionais em seu quo-
tidiano de trabalho promovem o equilibrio
entre o expressivo e o técnico, o individual e
o coletivo, o didlogo e a escuta, os significa-
dos e os valores individuais ou coletivos®,

Assim, é nesse quotidiano que o enfermeiro
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oportuniza, amplia e otimiza as perspectivas
da sua atuacdo ao ser a ser cuidado(-®),

As relagoes e inter-relagdes, expressas pelas
atividades do cuidar, devem se pautar nas
legitimagOes e responsabilidades morais,
éticas e bioéticas dos conhecimentos, valores
e acOes, permeadas por uma postura critica
competente e reflexiva, ponderadas a partir
da visdo do individuo em toda a sua totalida-
de - emocional, fisica, ambiental, relacional
e trabalhista®”.

Destarte, para cuidar do ser em sua totalida-
de deve se considerar que “no conhecimento
a priori nada se pode atribuir aos objetos
salvo aquilo que o sujeito pensante tira de
si mesmo; [...] e nenhum principio pode ser
encontrado com seguranga em uma relagao,
sem examina-lo ao mesmo tempo, no seu
relacionamento total”(18:23),

Todavia, a realidade pesquisada mostrou
que o fazer dos enfermeiros esta centrali-
zado mais no adoecimento e na demanda
espontanea do que na prevencao de riscos e
promocdo da saude. Priorizar as atividades
curativistas da demanda espontanea desca-
racteriza os objetivos da APS e a identidade
profissional dos enfermeiros®. Dessa manei-
ra, vivencia-se um crescente distanciamento
entre as atribuigdes especificas do enfermeiro
na APS®), em detrimento das necessidades de
vazao/resolugdo de atividades ou demandas
mais urgentes.

Este estudo apresenta a necessidade de
capacitacdes o que denota ser precisa a
Educacao Permanente como ferramenta ca-
paz de fortalecer, refletir e construir praticas
integrais e mais resolutivas na APS. Incorpo-
ra-la traria ao quotidiano dos enfermeiros um

norteamento e uma remodelacdo atitudinal

e cultural frente aos desafios vivenciados®?.
Ademais, o protagonismo, a importancia e
a esséncia do enfermeiro dentro da APS sao
capazes de exp0-lo ao sofrimento, atribuidos
a sobrecarga de trabalho, ao esgotamento
emocional e fisico, aos riscos bioldgicos e
erros. O desejo pela praxis livre de riscos é
utdpico, mas esforcar-se para melhora-lo nao
€ apenas responsabilidade profissional, mas
um dever moral8,

Nessa premissa, ser enfermeiro no quotidiano
da APS significa, em sua forma mais ampla,
aprender, viver e conviver com os desafios
quotidianos representados neste estudo pelo
elevado numero de pessoas cadastradas, falta
de recursos humanos, elevada demanda es-
pontanea e reprimida e atencdo centrada no
adoecimento. Tais fatores podem perpassar
pelas dimensdes emocionais, fisicas, psiqui-
cas e éticas do enfermeiro em seu trabalho.
Um estudo realizado na APS das cinco regides
do Brasil evidenciou que as atribuicdes e res-
ponsabilidades dos enfermeiros atrelados aos
desafios, caracteristicas e contextos do SUS
podem desencadear ou nao distresse moral
a esses profissionais, tornando-se um fator
limitante para a atuacéo ética, a continuidade
e qualidade do cuidado, a efetivacao e provi-
mento dos servigos da APS®9,

Outrossim, um estudo multicéntrico realizado
com enfermeiros da ESF revelou, que perante
a este quotidiano desafiador, os enfermeiros
motivam-se pela magnificéncia da qualida-
de do cuidado, expresso pelo trabalho em
equipe, do gostar do que fazem, no apoio
por parte das equipes do Nucleo Ampliado de
Saude da Familia e Atencdo Basica (NASF-AB)
e nos bons relacionamentos com os usuarios

e colegas de trabalho®Y,
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Na teoria maffesoliana, existe o ser ora
pessoa (persona) ora individuo unico e
singular dotado de variadas caracteristicas, dimensdes
e experiéncias individuais ou coletivas, racionais ou
sensoriais(??), Neste estudo, o enfermeiro, ao
assumir o ser cuidador, seus gostos e seu
lugar no mundo, o interesse ndao se volta
apenas para os fenémenos descritos, mas,
sim para as representacdes e apresentacoes
casuais, banais e subjetivas desse ser em
seu quotidiano imaginario, sensorio e sensi-
vel5-22) “Isso forga uma conversao do olhar:
apreciar cada coisa a partir de sua propria
légica, de sua coeréncia subterranea, e nao
de um julgamento exterior que dita o que
ela deve ser”(23:143-144) " Agsim, o ser e o estar
tornam-se elementos de um ser plural.

Por fim, observa-se que o ser, o fazer, o
aprender e o conviver dos enfermeiros é
pautado por grandes responsabilidades e
cobrancas em torno do que é ideal e o que
€ real no quotidiano da APS. Em varios ce-
narios, a infraestrutura e a funcionalidade
das APS brasileiras encontram-se distante
da realidade idealizada e desejada. Por isso,
tornam-se oportunos o conhecimento e a
reflexao em torno dos determinantes e das
dificuldades inerentes a pratica profissional,
assim como o provimento de ambientes fa-
voraveis e eficientes a produtividade e a pro-
mocao da exceléncia do cuidado e seguranca
do paciente” como, também, a seguranca

do profissional.

CONSIDERAGOES FINAIS

O ser enfermeiro na APS vivencia o prota-
gonismo, a autonomia, a aplicabilidade de
conhecimentos e as habilidades profissionais

ao desempenhar o fazer com humanizagao,

empatia, responsabilidade e ética as ativi-
dades de natureza administrativa, gerencial,
assistencial e educativa, significativas as
necessidades de saude da populagdo.

O fazer do enfermeiro transita pela resoluti-
vidade e corresponsabilizagdo, em um quoti-
diano marcado pela sobrecarga de trabalho,
esgotamento emocional e fisico, pela cultura,
ainda predominante, do usuario buscar a
atencdo e o cuidado no adoecimento, pelo
elevado nimero de pessoas cadastradas,
falta de recursos humanos, elevada demanda
espontanea e reprimida e pela necessidade
de Educacao Permanente. Esses fatores nao
condizem com as condicOes de trabalho que
Ihes sdo oferecidas, além de provocar uma
descaracterizagdo crescente entre a iden-
tidade deste profissional e as atribuicdes
preconizadas que desejam vivenciar.
Observa-se, portanto, que os enfermeiros
convivem com situacoes e desafios quotidia-
nos que ressignificam suas acoes, identidade
e processos de fazer e aprender.

* As autoras declaram que nao ha conflito
de interesses.
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