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O ENFERMEIRO DA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA- UM
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INTRODUGCAO: A Enfermagem possui diversos campos de atuacdo, como a satide coletiva,
que estd ligada as Unidades Bésicas de Saide (UBS) e aos Centros de Satde da Familia
(CSF) junto a equipes profissionais multidisciplinares no Nivel Primario de complexidade ou
Atencdo Bésica e como o de cuidados com a saude em clinicas e hospitais de Nivel
Secundario e Tercidrio de complexidade. O Nivel Primério objetiva disponibilizar o acesso a
servigos basicos de saide de forma a atender todas as classes sociais, organizar a demanda e
aumentar a cobertura para a atencdo mais especializada, além de executar as atividades
interdisciplinares promotoras da satde e preventivas de doengas. @ O Programa Satide da
Familia (PSF), iniciado em 1994, teve o escopo de enfatizar o método assistencial de
prevencdo, priorizando a promogdo da saide de forma homogénea e universal. ® Um dos
principios basicos do PSF é o aprofundamento do conhecimento individual e do
conhecimento territorial e generalista, ndo apenas considerando o espaco fisico, mas toda a
organizagdo soécio-cultural. Além disso, deve-se haver a adscricio da clientela com
responsabilizacio da equipe de saide sob uma 4rea pré-determinada. © O termo PSF foi
repensado devido ao fato de a palavra “programa” sugerir agdes pré-estabelecidas e pouco
adaptéveis as diversas realidades. Para isso, tem-se a construcao do termo Estratégia Saide da
Familia (ESF) que propde um significado de flexibilizacdo e de melhoria do atendimento de
saide a comunidade que se adequa as particularidades dos municipios e das
regionais. OBJETIVO: Relatar a experiéncia de um enfermeiro de um Centro da Sadde da
Familia, enfatizando as probleméticas mais recorrentes nestes locais e a estruturacdo destes
centros. DESCRICAO METODOLOGICA: trata-se de um estudo do tipo relato de
experiéncia, realizado no més de janeiro do ano de 2013. Para a realizacao do trabalho,
entrevistou-se uma das enfermeiras de um Centro de Saidde da Familia do municipio de
Fortaleza- CE. No dia da entrevista, conheceu-se a estrutura fisica do CSF e registraram-se as
respostas do relatério que embasou a pesquisa, bem como as discussoes pertinentes lancadas
pela entrevistada. RESULTADOS: A enfermeira entrevistada, que possui seis anos de
atuacdo em ESF, relatou, no ambito profissional, as dificuldades de inser¢do no mercado de
trabalho e de formacdo de vinculo empregaticio principalmente para o enfermeiro recém-
formado interessado em trabalhar no Nivel Primario. Destacou ainda que as alteragdes
politicas na administragdo municipal, algumas vezes, podem desestabilizar o vinculo
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empregaticio devido a demissdes e a mudancas na carga hordria e na remuneragdo do
enfermeiro. Ela enfatizou a necessidade da realizacdo de mais concursos, que proporcionam
melhores oportunidades principalmente para os profissionais mais recentemente atuantes na
area. Ainda referindo-se a profissdo de Enfermagem, a entrevistada relatou que podem existir
na Atengdo Bésica empecilhos para se cursar uma qualificacdo, pois, algumas vezes, o servico
nao libera o profissional para a realizacdo de uma pés-graduagdo devido a possivel alteragdo
na carga horéria do trabalho. A enfermeira observou como ponto positivo ter conseguido
conciliar seu trabalho no CSF a area de ensino, ja que acompanha e orienta académicos de
Enfermagem para a ESF e no Programa de Educagdo Tutorial — Saide (PET —Satde) da
Universidade Federal do Ceard (UFC) e que isso a estimulou a ingressar num mestrado
académico. Segundo a entrevistada, os profissionais recém-formados conseguem mais
oportunidades de atuar no Nivel Priméario por meio de concursos ou quando, ap6s estagio na
unidade de saide durante o fim da graduagdo, o recém-formado é admitido. O CSF possui
dificuldades quanto a sua estrutura fisica, que é envelhecida e pequena para a demanda local,
e quanto aos recursos e aos materiais a ele disponibilizados, que sdo escassos e insuficientes
para o atendimento a comunidade. O CSF possui uma sala de vacinagdo, que, no momento,
estava com as geladeiras desativadas; consultorios de prevencdo ginecoldgica e de pré-natal;
consultério odontolégico; sala de curativos e procedimentos; farmdacia; Servico de Arquivo
Médico e de Estatistica (SAME); auditdrio de aconselhamento de gestantes e de puérperas,
com numero reduzido de cadeiras e climatizagdo precdria; sala de triagem e aerossol;
expurgo; almoxarifado; e coordenacdo. A ESF a qual a entrevistada pertencia era composta
por, além de uma enfermeira, um médico, um auxiliar de enfermagem e sete Agentes
Comunitarios de Saude (ACS). A enfermeira coordenava uma Equipe de Agentes
Comunitarios de Saide (EACS) e utilizava-se de métodos dindmicos de organizacdo da
equipe e checagem de atividades por meio de banners e de cartazes ilustrados com as
microrregides de todos os ACS. CONCLUSAO: O estudo possibilitou uma breve analise da
profissdo de Enfermagem no contexto da Atencdo Basica e a observagao da estrutura fisica do
CSF bem como os entraves nele existentes. Dessa forma, foi possivel conhecer o
funcionamento geral do centro e de suas politicas sociais municipais no contexto do SUS,
incluindo suas estratégias de promocdao da saide e como elas sdo coordenadas.
CONTRIBUIGOES/IMPLICAC()ES PARA A ENFERMAGEM: O enfermeiro, como
agente indispensavel no Nivel Priméario, promotor da saide e difusor da prevencdo de
doencas, tem papel imprescindivel nos CSF, visto que ele desempenha fung¢des de consulta de
enfermagem; de supervisdo, delegando atividades para integrantes de sua equipe; de gestdo;
de vigilancia a satide da comunidade; e também de ensino, auxiliando académicos estagiarios
seja no ambiente de trabalho ou de estudos. Analisar as situacdes profissionais inerentes a
Enfermagem no Nivel Primario é fundamental para o melhor desempenho do CSF e,
consequentemente, melhor atendimento a comunidade, pois se pode superar as dificuldades
identificadas e aprimorar as politicas publicas existentes.

DESCRITORES: Centro de Satide da Familia; Atencdo Basica; Enfermagem.

EIXO 2: Interfaces da Enfermagem com praticas profissionais e populares de cuidado em
saude.

REFERENCIAS:

2170



. 6 5 9 | @Erl 07 A 10 DE OUTUBRO DE 2013

CENTRO DE CONVENGOES SULAMERICA

. CONGRESSO BRASILEIRO DE ENFERMAGEM RIO DE JANEIRO/RJ

A ENFERMAGEM E O CUIDADO COM A VIDA

Trabalho 1021

1. Chiesa AM, Fracolli LA, Zoboli ELPC, Maeda ST, Castro DFA, Barros DG et al.
Possibilidades do WHOQOL-bref para a promocdo da saide na estratégia saiide da
familia. Rev. esc. enferm. USP [serial on the Internet]. 2011 Dec [cited 2013 May 08];
45(spe2): 1743-7.

2. Fernandes LCL, Bertoldi AD, Barros AJD. Utilizacdo dos servicos de satde pela
populacdo coberta pela Estratégia de Saude da Familia. Rev. Satude Publica [serial on the
Internet]. 2009 Aug [cited 2013 May 08]; 43(4): 595-603.

3. Rivorédo CRSF, Oliveira GN, Mendes RT. A pratica pediatrica no SUS: reflexdes sobre o
papel dos pediatras na Estratégia de Saide da Familia. Ciénc. satide coletiva [serial on the
Internet]. 2011 Oct [cited 2013 May 08]; 16(10): 4221-8.

2171



