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Introducéo: O cuidado na dimensdo do trabalho em enfermagem tem sua visibilidade nas interagdes e
trocas com os sujeitos com os quais o enfermeiro tem suas relagdes profissionais. Frente a essa realidade
o sentimento de reconhecimento origina do sentir-se util no cuidado ao outro. Desta maneira, o
profissional é responsavel pela valorizacdo, conhecimento/reconhecimento e visibilidade da sua profissao,
assim, cabe ao profissional de enfermagem, educar e difundir a ciéncia de suas agdes e sua importancia
para o outro, embora muito ja se tenha avangado e conquistado'. O enfermeiro, no contexto do trabalho
em saude e enfermagem no modelo clinico de atengdo ¢ reconhecido por atuar principalmente, na
organizagdo e articulacdo das agdes de cuidado desempenhadas pelos profissionais da equipe de saude e
dos demais servigos em prol do paciente. Ao repensar a pratica profissional do enfermeiro identifica-se o
domicilio como um espago privilegiado para o cuidado, pois possibilita transcender o procedimento
técnico do cuidado®. Com base no exposto, questionam-se quais sfo as agdes do enfermeiro no ambiente
domiciliar? Desta forma, apresenta-se um estudo sobre o ambiente domiciliar como espago de trabalho do
enfermeiro e tem por objetivo relatar como os familiares cuidadores percebem as a¢des de cuidado no
trabalho do enfermeiro em na equipe multiprofissional de um servico de internagdo domiciliar. Pelo
exposto, tal estudo se justifica por retratar a realidade da profissdo no contexto domiciliar, bem como por
evidenciar desafios que se reconfiguram para o reconhecimento e autonomia profissional. Metodologia:
Trata-se de uma pesquisa exploratoria-descritiva, de abordagem qualitativa. Os dados foram obtidos por
meio de entrevistas realizadas nos meses de novembro e dezembro de 2007, com cuidadores familiares de
usuarios atendidos no Servigo de Internagdo Domiciliar de um hospital publico do interior do Rio Grande
do Sul — RS. Para tal, foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo ser cuidador familiar; com
parentesco de primeiro, segundo grau, ou conjuge de paciente assistido por um periodo de 30 dias, que

utilizaram o servigo entre 2005 ¢ 2007; ter idade igual ou superior a 18 anos e residir na cidade em que o

'Enfermeira, especialista em Sa(de Publica. Funcionaria técnica-administrativa do Departamento de Enfermagem da
Universidade Federal de Santa Maria (UFSM). Membro do Grupo de Pesquisas Cuidado, Saude e Enfermagem - UFSM. E-
mail: dalvacezarsilva@yahoo.com.br

? Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professorado Departamento de Enfermagem da UFSM. E-mail: agp.sma@terra.com.br
*Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora do departamento de Enfermagem da UFSM. E-mail:
suzibslima@yahoo.com.br

Apoio: Hotel Oficial: Agéncias Oficiais:

Ministério da

Satde . ‘
oio... oo.c...  DALLONDER ﬁ/d/ -

PAIS RICO E PAIS SEM POBREZA




0 T Biosseguranca no Trabalho
3 B I E n da Enfermagem:
' Perspectivas e Avangos

N
A'J seminario internacional
‘Er sobre o trabalho na enfermagem : 11a13.AGOSTO. 2011
»*

Bento Goncalves. RS

Trabalho 76
2

estudo foi desenvolvido. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Santa Maria, sob o protocolo n° 23081.012290/2007-61 CAE 0145.0.243.000-07. Foram
observados os principios éticos da Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude/MS*. Os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, ap6s serem elucidados sobre o
objetivo da pesquisa. O sigilo da identidade dos participantes da pesquisa foi garantido. Ao final da
coleta, nimero de sujeitos envolvidos na pesquisa perfez nove familiares cuidadores, sendo o critério da
saturacdo e repeticdo dos dados, a coleta considerada satisfatoria e assim suspensa. A analise dos dados
ocorreu com base nas trés etapas da Analise Tematica®. Resultados: O resultado encontra-se sumarizado a
seguir. Ao investigar o exercicio laboral do enfermeiro no cuidado domiciliar, a partir da otica dos
familiares cuidadores, encontrou-se que o enfermeiro é percebido pelas suas agdes e atividades de
proximidade com o paciente e a familia. Foram citadas como ag¢des do enfermeiro a tomada de decisdes, a
comunicagdo como instrumento preponderante as orientagdes para o cuidado domiciliar, a relevancia da
coordenagdo e da articulagdio no trabalho em equipe. No domicilio, os familiares identificaram que o
enfermeiro procurava organizar o ambiente de cuidado, para que o mesmo influenciasse de maneira
satisfatoria na recuperag@o do paciente. Dentre as preocupagdes com o ambiente evidenciaram-se a enfaze
em possibilitar que o quarto do paciente cuidado fosse pratico e seguro para a reabilitacdo e realizagdo
dos cuidados diarios. Como formas de cuidado os familiares cuidadores relatam orienta¢des recebidas
para deixar o quarto mais livre, evitar o uso de tapetes, proporcionarem ventilagdo do ambiente e facilitar
0 acesso para a realizagdo dos cuidados. Tendo em vista a orientagdo e a necessidade de cuidados do
paciente, evidenciou-se que alguns entrevistados optaram por adaptar a sala do domicilio como espago
para manter o seu familiar cuidado na nova situag@o de atengdo a saiide. Com o conhecimento do cuidado,
pode ser realizadas medidas para melhorar a atuagdo do familiar cuidador. E o enfermeiro quem coordena
o0 processo assistencial de enfermagem domiciliar, articula as acdes dos demais profissionais e organiza as
atividades que correspondem ao paciente ¢ sua familia no cuidado. Corroborando com essas idéias,
afirma-se que a enfermagem brasileira tem importante papel na articulagdo entre as atividades
administrativas e a integragdo com outros servigos, o que denomina de espago dos cuidados assistenciais
€ o espago da administragdo da assisténcia de enfermagem? Segundo os cuidadores, o enfermeiro é o
responsavel pela organizacdo e suprimento de materiais e nesse sentido, pode-se inferir que ¢ fung¢ao do
enfermeiro domiciliar disponibilizar e orientar quanto ao uso dos materiais e equipamentos para que o
cuidado seja efetivado no domicilio. Assim, os cuidadores salientam a importancia da enfermeira planejar
e articular como os setores e servigos do hospital, permitindo com isso um melhor assessoramento de

materiais necessarios para o cuidado no domicilio para que a falta de determinado produto nao interfira na
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qualidade da assisténcia prestada. Detecta-se a tendéncia que os cuidadores tém de identificar o
enfermeiro como o profissional que contribui para favorecer o cuidado, ao gerenciar problemas que
possam de alguma maneira interferir negativamente na recuperagao do paciente assistido. Em decorréncia
de planejar e organizar a assisténcia para o domicilio seja ao articular como os outros profissionais da
equipe multiprofissional e com os servigos de apoio ao servico domiciliar meios para efetivar o
atendimento no domicilio. Acrescenta-se assim, que ¢ visualizado a organizacdo do cuidado domiciliar
como uma das principais a¢des do enfermeiro apontada pelos cuidadores. Acrescenta-se, que os familiares
identificaram que o trabalho do enfermeiro para a efetiva¢do do cuidado domiciliar, tem seu inicio ainda
no ambito hospitalar, abrangendo a transferéncia do paciente e assisténcia no domicilio. E pertinente
destacar que nas falas dos cuidadores ficam evidenciadas as agdes relacionadas ao ensino do cuidado
domiciliar. Dessa maneira, o enfermeiro administra os cuidados no Servi¢o de Internagdo Domiciliar de
forma que envolva o familiar cuidador em atividades educacionais, mais relacionadas ao cuidado com o
paciente no domicilio e autocuidado do familiar cuidador. Nesse sentido, contextualiza se que no trabalho
do enfermeiro no ambiente domiciliar estdo entrelagados a geréncia, o ensino e a assisténcia do cuidado.
A administragdo do cuidado no domicilio implica como desafio ao enfermeiro, uma vez que a formagao
em enfermagem ¢ mais voltada para a 4rea assistencial®. Conclusdo: Portanto, o ambiente domiciliar com
espago de trabalho para o enfermeiro caracteriza-se pelo gerenciamento do cuidado domiciliar que ¢
influenciado pela capacidade dos servigos de apoio, a formagao e o perfil dos profissionais que atuam no
servigo de internagdo domiciliar. Entende-se que as informagdes relatadas pelos cuidadores domiciliares
podem identificar estratégias utilizadas pelo enfermeiro promover a visibilidade profissional, por meio da

proximidade com os sujeitos cuidados.
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Descritores: Enfermagem; Assisténcia domiciliar; Papel do profissional de enfermagem.
Area temitica: Protecio do meio ambiente, dos trabalhadores e das pessoas, grupos e coletividades

assistidas pela Enfermagem.
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