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RESUMO

Estudo exploratdrio e descritivo com abordagem qualitativa que teve como objetivo conhecer
a percepcdo de enfermeiros que atuam em unidade de Transplante de Células-Tronco
Hematopoéticas (TCTH), sobre as contribuicbes da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) para o gerenciamento das atividades desenvolvidas. O trabalho foi
realizado em um hospital universitario da cidade de Porto Alegre/RS e a coleta das
informac@es ocorreu no primeiro semestre de 2010, com oito enfermeiros, utilizando a técnica
de entrevista semiestruturada. As informacGes foram submetidas a analise de conteldo
tematica proposta por Minayo, da qual emergiram os seguintes resultados: os enfermeiros
entendem que a SAE contribui para o gerenciamento, pois permite a continuidade da
assisténcia e possibilita a avaliacdo dos cuidados prestados, repercutindo diretamente na
reducdo do periodo de internacdo hospitalar e na qualidade assistencial; os participantes
também apontaram que a SAE contribui para o direcionamento das acGes de enfermagem,
promove a organizagdo do trabalho do enfermeiro, otimiza o tempo dos profissionais e
proporciona um olhar voltado as prioridades dos pacientes. Constata-se que a SAE auxilia o
enfermeiro no gerenciamento das atividades, pois através da sua implementacdo é possivel
planejar e organizar a assisténcia, influenciando na qualidade dos servicos prestados ao
paciente.

Palavras-chave: Processos de enfermagem. Gestdo em salde. Transplante de células-tronco
hematopoéticas.

ABSTRACT

This paper presents an exploratory and descriptive study with qualitative approach that aimed at
analyzing how the nurses who work on hematopoietic trunk cell transplant (HTCT) units perceive
the Nursing Assistance Sistematization (NAS) and its contributions for the management of the
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developed activities. Such analysis was carried out in an University Hospital in the city of Porto
Alegre, state of Rio Grande do Sul. The data was gathered during the first semester of 2010 from
eight nurses through a semistructured interview. Information was submitted to thematic content
analysis as proposed by Minayo, resulting in the following results: the nurses understand that the
NAS is a contribution to management, since it allows to continue the assistance and to evaluate
the health care provided, which results in the reduction of internment time and assistance quality.
Participants have also indicated that in the HTCT unit, NAS contributes for orienting nursing
actions, promoting work organization, optimizing employees’ time, besides giving priority to
patients’ needs. The NAS helps nurses in activity management since its implementation allows to
promote assistance planning, influencing the quality of the services rendered to the patient.
Keywords: Nursing process. Health management. Hematopoietic stem cell transplantation.

1 INTRODUCAO

O transplante de células-tronco hematopoéticas (TCTH) constitui area diferenciada de
atuacdo do enfermeiro, possibilitando a autonomia e a tomada de decisdo sobre os cuidados de
enfermagem a serem prestados ao paciente, sendo também um espago no qual a atividade que
o enfermeiro realiza é uma especialidade em constante desenvolvimento. O papel do
enfermeiro no cenario de TCTH envolve muitas responsabilidades no gerenciamento do
cuidado, incluindo o apoio aos pacientes e familiares, durante todas as fases do transplante. O
cuidado desenvolvido nessa area é integral, centrado nas necessidades dos pacientes e na
busca por um atendimento individualizado (LACERDA; LIMA; BARBOSA, 2007).

Diante da necessidade do envolvimento dos enfermeiros na organizacdo da assisténcia
sistematizada e fundamentada em um método, o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN)
propds a Resolugdo 358, de 2009, que aborda sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) e a implementacdo do Processo de Enfermagem (PE) em ambientes
publicos ou privados, em que ocorra o cuidado profissional de enfermagem, cabendo ao
enfermeiro a lideranca na execucédo e avaliacdo do PE. Considera-se que o PE é um método
que orienta o cuidado de enfermagem e a documentacdo da pratica profissional, e a sua
operacionalizacdo evidencia a contribuicdo da enfermagem na aten¢éo a saude da populagéo,
e também proporciona a visibilidade e o reconhecimento profissional do enfermeiro
(BRASIL, 2009).

Na unidade de TCTH, além do gerenciamento das atividades contempladas na
Resolucdo 306, do COFEN (BRASIL, 2006), que dispde sobre as competéncias do
enfermeiro em TCTH, também sdo desenvolvidos cuidados de média e alta complexidade, o
gue demanda o envolvimento do enfermeiro na assisténcia direta ao paciente, exigindo desse

profissional e de sua equipe, a organizacdo e o planejamento da assisténcia realizada. Nesta
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perspectiva, a questdo de pesquisa que norteou a investigacéo realizada foi: qual a percepcéo
do enfermeiro que atua em unidade de TCTH sobre as contribuicdes da SAE para o
gerenciamento das atividades desenvolvidas?

Na literatura, encontram-se inimeras publicaces que abordam a tematica da SAE; no
entanto, verifica-se uma lacuna na producdo cientifica sobre este tema e sua articulagdo com
as atividades gerenciais desenvolvidas pelo enfermeiro, bem como a realizagdo da SAE em
unidades de TCTH. Essa limitacao literaria motivou a elaboracéo deste estudo cujo objetivo
foi: conhecer a percepcdo dos enfermeiros que atuam na unidade de TCTH de um hospital
universitario de Porto Alegre/RS, sobre as contribuicdes da SAE para o gerenciamento das

atividades desenvolvidas.

2 FUNDAMENTAGCAO TEORICA

2.1 O TRANSPLANTE DE CELULAS-TRONCO HEMATOPOETICAS
E A ATUACAO DO ENFERMEIRO

A medula 6ssea € um tecido esponjoso encontrado no interior dos 0ssos, rico em
células progenitoras, com capacidade de proliferacdo e diferenciacdo em eritrdcitos,
leucdcitos e plaquetas. O TCTH é o processo de substituicdo da medula déssea doente ou
suprimida por medula 6ssea normal; ndo é um procedimento cirdrgico e sim uma infusdo
endovenosa indolor que substitui a medula doente do receptor por uma medula saudavel
(BONASSA; MANCUSI, 2012; LACERDA; LIMA; BARBOSA, 2007).

O TCTH evoluiu muito nas ultimas décadas, tornando-se um efetivo método de
tratamento para a cura de algumas doencas onco-hematolégicas, hematoldgicas e congénitas.
Existem basicamente trés tipos de TCTH: autélogo, alogénico e singénico. Entre essas
modalidades, as celulas podem ser obtidas da medula dssea (coleta realizada no interior dos
grandes 0ssos, geralmente da crista iliaca), do sangue periférico ou do sangue de cordao
umbilical e placentario (BONASSA; MANCUSI, 2012).

No transplante autélogo, o doador é o proprio receptor. As células séo obtidas do
proprio paciente e reinfundidas apds a aplicacdo de quimioterapia, associada ou ndo a
irradiagdo corporal total. No transplante alogénico, por sua vez, as células sdo obtidas de um
doador histocompativel e administradas no paciente. Esse doador pode ser aparentado ou nédo.

Doagdes entre ndo aparentados sdo possiveis através dos Bancos de Medula Ossea e Bancos
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de Cordao Umbilical. J& no transplante singénico, as células sdo obtidas de um irmdo gémeo
idéntico, sendo, portanto, perfeitamente compativeis com o paciente (BONASSA;
MANCUSI, 2012).

O tratamento baseado no TCTH ¢ bastante complexo e requer uma assisténcia de
enfermagem especializada, uma vez que, ao longo da internacdo hospitalar, o paciente
necessita de cuidados de enfermagem especificos para superar 0 comprometimento organico
decorrente do tratamento (RIUL; AGUILLAR, 1997).

Bochi, Kalinke e Camargo (2007) salientam que o suporte e a assisténcia que o
enfermeiro oferece ao transplantado enriquecem e valorizam o tratamento e o paciente,
tornando-o capaz de seguir suas atividades cotidianas de forma independente, dentro das
limitacGes impostas pelo transplante por um determinado tempo, periodo esse em que o
paciente estard em tratamento com imunossupressores. Os autores apontam que ndo se pode
permitir a pratica baseada em tradicdo, sem fundamentos cientificos, e, da mesma forma,
evidenciam que o planejamento da assisténcia é uma responsabilidade do enfermeiro em todas
as fases do TCTH.

A Resolucdo 306, do COFEN, dispde sobre as competéncias do enfermeiro em TCTH,
a saber: planejar, executar, coordenar, supervisionar e avaliar os procedimentos de
enfermagem na assisténcia ao paciente submetido a TCTH; participar da definicdo da politica
de recursos humanos, de aquisicdo de materiais, da disposi¢do da area fisica, necessarios a
assisténcia de enfermagem; planejar e implementar a¢fes que visem a reducdo de riscos e a
potencializacdo dos resultados em TCTH; bem como elaborar a prescricdo de enfermagem
necessaria para as diversas etapas do processo de TCTH; entre outras (BRASIL, 2006).

Compete ao enfermeiro proporcionar cuidados especificos aos pacientes submetidos
ao TCTH e assisti-los nos aspectos bioldgicos, psicoldgicos e espirituais, para minimizar 0s
efeitos colaterais decorrentes do tratamento. Salienta-se, neste sentido, a importancia e a
necessidade da atuacdo do enfermeiro no planejamento, na coordenacdo e na avaliacdo da
assisténcia prestada ao cliente (BOCHI; KALINKE; CAMARGO, 2007).

Proporcionar um ambiente que possibilite esse cuidado, em todas as etapas do
procedimento, prestando assisténcia qualificada, individualizada e sistematizada, é
responsabilidade do enfermeiro que atua no servico de TCTH. Desta maneira, a atuacdo do
profissional de enfermagem como gestor neste contexto se faz pertinente, com o propdsito de
suprir as necessidades referentes ao controle de todos os processos envolvidos na organizagao

do servico de TCTH, visando alcancar a exceléncia no atendimento (DUARTE, 2009).
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2.2 SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM:
INSTRUMENTO PARA GERENCIAR O CUIDADO

Para a realizacdo do gerenciamento do cuidado sdo indispensaveis a competéncia
técnica e o conhecimento cientifico que proporcionam a adequada gestdo de recursos
humanos e materiais para a tomada de decisdo, neste sentido, a SAE vem com a proposta de
inovar e agregar qualidade na atengéo ao paciente (AZEREDO, 2008).

A SAE, aplicada por meio do PE, representa uma metodologia fundamental no
planejamento e execugédo dos cuidados de enfermagem, direcionando a assisténcia, de forma a
contemplar as necessidades individuais dos pacientes. Além disso, documenta as agdes de
enfermagem de maneira organizada e proporciona seguranca ao cliente em relacdo a
assisténcia, bem como a equipe de enfermagem, facilitando a continuidade dos cuidados
(MEDEIROS; SANTOS; CABRAL, 2013).

O PE consiste em cinco etapas que estdo inter-relacionadas: investigacao, diagnostico
de enfermagem, planejamento, implementacdo e avaliacdo. E uma maneira ordenada de
prestar a assisténcia, promove cuidado humanizado e € dirigido para resultados, essencial a
todos os cenérios de enfermagem (ALFARO-LEFEVRE, 2010).

A investigacdo ou histérico de enfermagem é a primeira fase do PE que corresponde a
coleta de informac0es referentes ao estado de salde do cliente, através de anamnese, exame
fisico, resultados de exames laboratoriais e registros em prontuario (TANNURE;
GONCALVES, 2009).

Compreendido como a segunda etapa do PE, o diagnostico de enfermagem ¢é definido
com o julgamento clinico sobre as respostas do individuo, da familia ou da comunidade a
problemas de salde, sendo considerado a base para a selecdo das intervencdes de enfermagem
que visam o alcance dos resultados pelos quais os enfermeiros sdo responsaveis (NANDA,
2008).

O planejamento, operacionalmente, inicia com a priorizagdo dos diagnosticos de
enfermagem que foram levantados. Dessa forma, o enfermeiro analisa e determina quais
problemas ou necessidades do paciente sdo urgentes e precisam de atendimento imediato, e
aqueles nos quais o atendimento podera ser realizado a médio ou longo prazo (TANNURE;
GONCALVES, 2009).

Ja a fase de implementacdo, abrange a execugdo das intervencfes planejadas,

buscando resolver os diagndsticos de enfermagem do cliente e tem como objetivo alcancgar 0s
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resultados esperados. Todas as intervencfes de enfermagem baseiam-se em fundamentos
cientificos e estdo dirigidas para um resultado (SMELTZER et al., 2011).

Ao realizar a avaliacdo, quinta e Gltima etapa do PE, o enfermeiro vai detectar a
conduta que deve ser mantida, as que devem ser modificadas e os cuidados que ja podem ser
finalizados, ou seja, que ja supriram as necessidades do paciente (TANNURE;
GONGALVES, 2009).

Na perspectiva de Doenges, Moorhouse e Murr (2009), o PE constitui a base de todas
as acoes de enfermagem e é a esséncia da profissdo. Os autores evidenciam a importancia do
PE para uma assisténcia de qualidade prestada ao cliente, visto que ele pode otimizar o tempo
dos profissionais envolvidos no cuidado por estabelecer direcdo e a continuidade da
assisténcia, facilitando também a comunicacéo entre os membros da equipe.

A SAE torna evidente o papel do enfermeiro como gestor do cuidado no contexto dos
servicos de salde, pois permite, por meio do PE, a avaliagdo constante da assisténcia prestada
e define a atuacdo do enfermeiro na equipe de saide. Quando implantada, a SAE proporciona
a qualificacdo dos cuidados de enfermagem e o melhor direcionamento da assisténcia em
busca de resultados especificos que atendam as necessidades dos pacientes (AZEREDO et al.,
2009).

3 METODO

Trata-se de um estudo exploratério e descritivo com abordagem qualitativa. A
abordagem qualitativa responde a questfes particulares e se preocupa com a realidade das
ciéncias sociais que ndo pode ser quantificada. Esse paradigma de pesquisa trabalha com o
universo de valores, crencas e atitudes, correspondendo aos fendmenos e as relacfes mais
profundas que ndo podem se reduzir a operacionalizacao de variaveis (MINAYO, 2010a).

A investigacdo foi desenvolvida na Unidade de Transplante de Células-Tronco
Hematopoéticas (TCTH) de um hospital universitario da cidade de Porto Alegre, RS.

Participaram desse estudo oito enfermeiros selecionados intencionalmente e, em
concordancia com os critérios de elegibilidade: atuar ha, no minimo, dois anos na unidade de
TCTH e aceitar participar do estudo. Foram excluidos aqueles enfermeiros que ndo atenderam
aos critérios de inclusdo, bem como os sujeitos que estavam de férias ou cumprindo licengas
durante o periodo em que as informacfes foram coletadas. O nimero de participantes foi

definido pelo critério de saturacdo das informacg6es (POLIT; BECK, 2011).
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As informagfes foram coletadas pela técnica de entrevista semiestruturada, pois ao
mesmo tempo em que valoriza a presenca do pesquisador, oferece todas as perspectivas
possiveis para que o informante alcance a espontaneidade necessaria, com vistas a enriquecer
a investigacdo (TRIVINQOS, 1987). A coleta de informacdes ocorreu durante os meses de abril
e maio de 2010, na sala de reunides da unidade de TCTH. As entrevistas, cujo tempo de
duracdo variou entre 10 e 40 minutos, foram gravadas e posteriormente transcritas na integra.

Para a analise das informacdes, foi utilizada a técnica de analise de contetdo temaética
de acordo com os pressupostos de Minayo (2010b). A autora propde trés etapas para a
realizacdo da analise temética: pré-analise, exploracdo do material e tratamento dos resultados
obtidos / interpretagéo.

A realizacdo deste trabalho respeitou os preceitos éticos que regem a pesquisa
envolvendo seres humanos no Brasil e atendeu aos principios da bioética, dispostos na
Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude (BRASIL, 1996). O projeto foi submetido
a apreciacio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da instituicdo de satide onde foi realizado
0 estudo, sendo aprovado sob o protocolo de nimero 10-0081. Todos os participantes
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que assegurava o
anonimato de suas identidades, o esclarecimento de duvidas, bem como a autonomia e a
voluntariedade na participacdo da pesquisa. Para preservar a identidade dos sujeitos
entrevistados, foram adotados cddigos iniciados pela letra C, de colaborador, acrescida de um

algarismo numérico, conforme a ordem de realizacdo das entrevistas.

4 RESULTADOS E ANALISE

A andlise de contetdo das informacdes permitiu a elaboracdo de duas categorias
tematicas: contribuicbes da SAE para o gerenciamento das atividades e a SAE como
norteadora das acBes do enfermeiro, que serdo discutidas a luz de referencial teorico

pertinente ao assunto.

4.1 CONTRIBUICOES DA SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM
PARA O GERENCIAMENTO DAS ATIVIDADES

Os entrevistados evidenciaram que a SAE colabora em diversos aspectos para o

gerenciamento das atividades desenvolvidas pelos enfermeiros. A continuidade da assisténcia,
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a avaliacdo dos cuidados prestados, a reducdo do periodo de internacdo hospitalar e a
qualidade assistencial sdo algumas das contribuicbes que a SAE possibilita ao servico de
TCTH.

Concretizada por meio do PE, a SAE, por ser documentada, favorece a continuidade
dos cuidados prestados aos pacientes, uma vez que todos os integrantes da equipe de salde
envolvidos no tratamento tem acesso as informagdes registradas em prontuério
(LONGARAY; ALMEIDA; CEZARO, 2008).

Essa questdo foi percebida e referenciada por uma das interlocutoras da pesquisa.

A SAE ajuda o trabalho a ndo se fragmentar [...]. S80 24 horas de atendimento
fragmentadas em turnos de trabalho, mas ndo ter a fragmentacdo da assisténcia é
algo desafiador (C3).
A entrevistada descreve que a SAE assegura a continuidade da assisténcia, visto que
este método de trabalho possibilita que as acGes de enfermagem sejam documentadas no
prontuario do paciente, evitando que ocorra a fragmentacdo do cuidado de enfermagem entre

os diferentes turnos de trabalho.

Eu procuro me organizar de forma bem pratica, focar nas necessidades do paciente,
tentar registrar 0 maximo de coisas possiveis, para que vocé possa dar continuidade
no trabalho e isso facilita bastante, porque as informacdes ndo se perdem e a gente
consegue garantir que o trabalho continue de forma bem eficaz (C3).

Por meio da SAE o enfermeiro conta com um importante recurso para registrar sua
préatica, permitindo que outros profissionais continuem realizando a assisténcia que foi
planejada. Os registros, utilizando as etapas do PE, tornam a comunica¢do mais efetiva entre
as equipes, pois evitam a perda de informacbes e fornecem condi¢bes para que 0s
profissionais acompanhem a evolug&o clinica dos pacientes.

A realizacdo da SAE no ambiente hospitalar, além de atender as exigéncias legais que
regem a profissdo, promove e organiza um plano de cuidados de enfermagem, propiciando a
constante avaliacdo dos resultados das intervengbes a que 0s pacientes estdo sendo
submetidos (BARBOSA, 2007).

Logo, a ideia de que a SAE propicia a avaliagdo da assisténcia prestada ao cliente

torna-se evidente nos depoimentos a seguir.

Para o gerenciamento, a SAE pode ser extremamente Util para a avaliagdo do
processo, porque pode avaliar com mais seguranca os resultados obtidos para

UNIVERSIDADE

FEEVALE



Revista Conhecimento Online — Ano 6 — Vol. 2 — Setembro de 2014
wwuw.feevale.br/revistaconhecimentoonline

aquelas situagdes que foram postas, ver se as metas estabelecidas foram resolutivas
ou ndo ¢ avaliar o tempo para a solugdo dos problemas também [...]. Avaliar como
esta sendo essa pratica, verificar se os resultados que a gente esta tendo sdo aqueles
esperados ou ndo (C3).

Com a SAE, vocé consegue levantar os problemas, fazer uma intervencéo e avaliar
se ela foi adequada ou ndo [...]. Vocé consegue avaliar se essa sua intervenc¢ao esta
sendo eficaz ou ndo, por isso a importancia de vocé avaliar bem o paciente e seguir
todas as etapas do processo. Em cima disso, a gente consegue avaliar se a nossa
conduta é correta ou ndo (C2).

Por meio das entrevistas, é possivel compreender que a SAE, nessa unidade, permite
ao enfermeiro avaliar as acOes propostas através de uma comparagdo entre as respostas do
paciente e as metas anteriormente projetadas, tornando-se um meio seguro para avaliar se a
assisténcia recebida pelo cliente esta adequada ou necessita ser alterada.

Outros autores, em estudo de revisdo bibliografica integrativa sobre o tema, apontam
gue a SAE permite a implementacdo de acGes, avaliacdo dos resultados e modificacdo das
intervencdes, favorecendo a obtencdo de resultados esperados (MENEZES; PRIEL;
PEREIRA, 2011).

Com relacdo ao gerenciamento, os sujeitos salientaram que a SAE contribui para

minimizar os custos e também para reduzir o periodo de internacdo hospitalar.

A SAE contribui para o gerenciamento porque ela institui um foco na sua pratica de
atuacdo, de forma que vocé consegue evidenciar com mais seguranga 0s problemas,
o0s potenciais problemas, ou as situacdes de fragilidade ndo s6 do paciente, mas da
familia [...]. Se vocé tem um foco na sua pratica, vocé consegue reduzir tempo,
minimizar custos, porque chega mais rapido nas coisas que precisa resolver e
consegue ter resultados melhores do que se fizesse uma pratica sem nenhuma
sistematizacéo (C3).

A gente, atuando e fazendo essas condutas de maneira adequada, consegue diminuir
o periodo de internagdo (C2).

Azeredo et al. (2009), referem que a SAE ao buscar resultados que possibilitem o
atendimento das necessidades dos pacientes e a resolucdo de problemas, colabora para a
reducdo do tempo de hospitalizagao.

Ao sistematizar a assisténcia, o enfermeiro tera subsidios para prestar um cuidado que
atenda as necessidades especificas de cada paciente, permitindo identificar adequadamente os
problemas desses clientes e buscar solugdes que sejam eficazes. A correta identificacdo dos
problemas e o alcance de resultados efetivos refletem diretamente na diminui¢do dos custos
relacionados a assisténcia despendida ao paciente e no periodo de sua permanéncia no

ambiente hospitalar.
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Ressalta-se que, na unidade de TCTH, os pacientes possuem um tempo previsto de
internacdo no hospital; o periodo excedente ocorre devido ao desenvolvimento de
complicacdes, sendo que algumas delas podem ser evitadas por meio do planejamento e
implementacao de cuidados individualizados para o paciente.

N&o ha davidas de que a realizacdo da SAE sustentada por uma teoria de enfermagem
traz implicagBes positivas para as organiza¢des de saide (TANNURE; GONCALVES, 2009).
O PE contribui para um menor tempo de tratamento, previne erros e acrescenta qualidade ao
cuidado (WITTMANN-VIEIRA; GOLDIM, 2011).

No que tange a qualidade da assisténcia ao paciente, outros enfermeiros colaboram

afirmando que:

No momento em que a gente sistematizou a assisténcia, s6 veio a contribuir para a
qualidade da assisténcia ao paciente (C2).

A SAE melhora a qualidade da assisténcia (C7).

A SAE reflete na melhoria da qualidade final da assisténcia (C1).

Achados semelhantes também foram evidenciados por enfermeiras em um hospital
universitario localizado na regido central do estado do Rio Grande do Sul. O estudo descreve
qgue a implantacdo da SAE utilizando as etapas do PE qualifica os servicos prestados ao
paciente (AZEREDO et al., 2009).

A melhoria da qualidade da assisténcia ¢ uma consequéncia da utilizacdo da SAE na
unidade pesquisada, pois ela proporciona a continuidade da assisténcia entre diferentes
equipes e turnos de trabalho, e permite a avaliacdo dos cuidados prestados ao paciente,

repercutindo diretamente na reducdo de custos e no periodo de internacdo hospitalar.

4.2 A SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM COMO
NORTEADORA DAS ACOES DO ENFERMEIRO

Para as enfermeiras da unidade de TCTH, a SAE contribui para o direcionamento das
acoes de enfermagem, possibilitando melhor organizacdo do trabalho, otimizando o tempo
dos profissionais e proporcionando um olhar voltado as prioridades dos pacientes.

Em um primeiro momento, & possivel compreender que, na percepcdo das

interlocutoras do estudo, a SAE propicia a organizacgao das atividades na unidade de TCTH.
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A SAE é importante para que a gente possa organizar o proprio trabalho [...]. Faz
com que a gente consiga se organizar melhor para prestar a assisténcia (C6).

A SAE contribui para a agilidade na organizacdo da assisténcia (C4).

A implantacdo da SAE facilita a organizacdo do servico e dos registros de
enfermagem por meio de uma linguagem padronizada que auxilia na conducdo e na avaliagéo
do processo assistencial, promovendo mais seguranca aos profissionais e aos pacientes
(BARBOSA, 2007).

Nesse sentido, entende-se que a SAE, executada por meio de um instrumento
estruturado e composto por etapas definidas, permite que os enfermeiros organizem a sua
rotina de trabalho, j& que ela possibilita o levantamento dos problemas dos pacientes e o
planejamento das acGes de enfermagem, norteando a tomada de decisdo clinica desses
profissionais.

As participantes da pesquisa também chamam a atencdo para as contribui¢des da SAE
relacionadas a otimizag&do do tempo.

A SAE proporciona a otimizag¢do do tempo, conseguir gerenciar, assistir o paciente e
fazer as outras atividades, porque, além da assisténcia ao paciente, a gente tem ainda
a parte administrativa. No momento em que a gente sistematizou a assisténcia, so
veio a contribuir para a organizacdo do tempo [...]. Desde que foi implantada, a
gente otimizou muito mais o trabalho, ainda mais nessa area que é muito especifica;
a gente precisa ter isso bem visualizado e bem estruturado (C2).

A SAE é o instrumento que facilita o seu dia a dia [...]. Vocé consegue conhecer o
paciente e dinamizar a sua assisténcia de uma maneira que reduz o tempo (C7).

Na estruturacdo dessa rotina, a gente percebe o ganho de tempo que se teve através
da SAE (C1).

A SAE ¢ um fator facilitador [...]. Economiza tempo, eu tenho mais tempo para ficar
com o paciente, consigo gerenciar os funcionarios, observar esses funcionarios e
acompanha-los, e também trazé-los para a SAE [...] eu consigo ter mais tempo para
0 paciente e para os profissionais que estdo comigo, no caso os técnicos (C8).

Eu consigo dividir melhor as atividades, ver o que € prioritario, consigo orientar
melhor o funcionario que estd com um paciente mais complexo. A SAE contribui
dessa forma (C5).

Diante desses apontamentos, é possivel entender que a SAE permite ao enfermeiro
conhecer melhor seu paciente e planejar os cuidados que serdo realizados. Ao registrar em
prontuario o planejamento dessas agoes, 0s enfermeiros terdo a possibilidade de promover aos
membros da equipe de enfermagem um melhor aproveitamento do seu tempo de trabalho, ja

que a estrutura da SAE evita repeticoes e a fragmentacédo dos cuidados.
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No hospital campo de estudo, os registros sdo informatizados, o que colabora para
otimizar o tempo despendido na assisténcia de enfermagem.

Pesquisa sobre a pratica do enfermeiro e a realizacdo da SAE em unidade de terapia
intensiva, mostra que a SAE informatizada contribui de maneira efetiva para a otimizacdo do
tempo, constituindo um motivo de satisfacdo profissional (BARBOSA et al., 2010).

Nessa mesma perspectiva, dois participantes do estudo fazem uma relagdo entre a
otimizacdo de tempo e a informatizacdo da SAE na unidade de ambiente protegido que foi

cenario deste estudo.

A SAE contribui tanto para a organizagdo do tempo quanto para a priorizagdo das
atividades, e também se tem mais tempo para supervisionar e treinar a equipe de
enfermagem (C4).

O tempo que vocé levava antes para redigir, para formatar todo o processo no
prontuério, agora vocé ganha em tempo para estar junto com o paciente, para olhar
as suas coisas de capacitagdo da equipe, até porque agora vocé sinaliza tantos
cuidados que também tem que supervisionar a equipe naqueles cuidados que a SAE
permite [...] (C1).

Para quem ja pegou ha 20 anos atras, tudo manual, com uma regra de necessidades
humanas basicas, € um facilitador, me ajuda muito (C8).

Os depoimentos evidenciam que a informatizacdo da SAE fornece condicOes para que
os enfermeiros planejem a sua pratica no prontuério eletrénico do paciente e a implementem
por meio da prescricdo de enfermagem. Além disso, a ferramenta informatizada, ao facilitar a
organizacdo de todos os registros, permite ao enfermeiro dispor de um tempo maior para
assistir seus clientes, bem como para acompanhar a equipe, supervisionando e capacitando 0s
técnicos de enfermagem que realizam grande parte das acGes que estdo prescritas aos
pacientes internados no servico de TCTH.

Com relacdo a capacitacdo dos funcionarios, Duarte (2009) aponta que a equipe de
enfermagem atuante em TCTH deve possuir habilidades e conhecimentos cientificos para
conduzir os cuidados aos pacientes submetidos a esse tratamento. Favorecer, com base na
educacdo permanente, recursos humanos especializados é uma das estratégias a ser
viabilizada nos processos de gestdo em saude pelo profissional de enfermagem.

O relato de C8 também evidencia que a SAE é um método facilitador do trabalho;
acredita-se que essa facilidade seja uma consequéncia da organizacdo, do planejamento e dos
registros proporcionados por esse instrumento, cuja operacionalizagdo é auxiliada por um

sistema informatizado.

UNIVERSIDADE

FEEVALE



Revista Conhecimento Online — Ano 6 — Vol. 2 — Setembro de 2014
wwuw.feevale.br/revistaconhecimentoonline

13

No hospital pesquisado, a SAE esté incorporada a rotina de trabalho desde o final da
década de 70, na mesma época em que a enfermeira brasileira Wanda de Aguiar Horta
ministrou um curso aos enfermeiros da instituicdo sobre o PE, baseado no modelo tedrico das
necessidades humanas bésicas. Nesse periodo, a SAE compreendia as seguintes etapas do PE:
historico, lista de problemas, prescricdo e evolucdo de enfermagem, e os enfermeiros
prescreviam manualmente os cuidados aos pacientes, a partir dos problemas identificados
durante a investigacdo. No ano de 2002, ocorreu a insercdo dos diagnosticos de enfermagem,
que coincidiu com a introducdo do prontuario eletrénico do paciente, possibilitando a
informatizacdo dos diagnosticos e da prescricdo de enfermagem (LONGARAY, 2006;
ELIZALDE; ALMEIDA, 2006).

No que se refere as facilidades proporcionadas pela SAE e sua informatizacdo, C3 faz

referéncia ao direcionamento da assisténcia, entre outros aspectos positivos.

Aqui na unidade, como a gente ja tem o Processo de Enfermagem orientado com a
ferramenta informatizada, que é o que facilita bastante, a gente faz a visita a todos 0s
pacientes, procura evidenciar os problemas que a gente tem naquele turno [...].
Levantam-se os problemas que a gente vé em um 1° momento, depois é feita a
prescricdo de enfermagem para que esses cuidados possam ser continuados ao longo
dos outros periodos. A prescri¢do e os cuidados a gente procura focar no paciente
oncolégico, algumas coisas bem especificas (C3).

Entende-se que a SAE, ao propiciar uma visao individualizada do paciente, permite ao
enfermeiro a identificacdo das suas necessidades e a elaboracdo de um plano de cuidados
direcionado as particularidades de cada cliente. Esse planejamento e as demais informac6es
registradas em prontuario servirdo de referéncia para que diferentes profissionais de
enfermagem envolvidos no tratamento do paciente continuem desenvolvendo as acGes
propostas.

A SAE, enquanto préatica do cuidado é vista como uma acao de orientacdo, priorizacao
e uniformizacédo; enquanto organizacdo do trabalho é compreendida como direcionadora da
assisténcia de enfermagem, visto que favorece o planejamento das ac¢Ges e sua continuidade,
norteando as atividades a serem executadas (BARBOSA et al., 2010).

Outros enfermeiros corroboram, afirmando que a SAE auxilia no raciocinio clinico,

definindo prioridades.

A SAE facilita bastante em funcdo desse cuidado através das necessidades humanas
bésicas, entdo Ihe d& um direcionamento muito melhor para o cuidado que vocé vai
dar. Isso nos facilita a olhar melhor para o paciente, nos facilita na hora da execugéo,
do que realmente é prioritario (C5).
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A SAE propicia bastante o raciocinio clinico, € um beneficio para o profissional
muito grande, porque vocé analisa 0 paciente pensando no sintoma que ele esta
tendo, na necessidade humana béasica que ele estd com déficit. Vocé consegue
elaborar um raciocinio clinico rapido sobre o que ele tem e o que ele precisa e eu
acho que o principal ganho para o profissional de enfermagem ¢ a facilidade em
trabalhar com o paciente, com as necessidades do paciente, dinamizar o que ele
precisa fazer e aplicar (C7).

A SAE promove a organizacdo das atividades a serem desenvolvidas, possibilitando
que o enfermeiro avalie melhor o seu paciente e desenvolva um olhar mais critico sobre as
necessidades dos clientes que estdo sob a sua responsabilidade. Com isso, a SAE fornece
condigbes para que o profissional identifique prioridades em sua rotina de trabalho,
subsidiando a elaboracdo de um planejamento que direcione as suas acdes.

A ideia de que a SAE colabora para o dinamismo da assisténcia também se mostra

presente no cotidiano das enfermeiras entrevistadas.

Tento evoluir meus pacientes fazendo subjetivo, objetivo, conduta e diagndstico de
enfermagem. A gente coloca diagnostico mantido, diagndstico melhorado, ou
findado; adapto a prescricdo de enfermagem a realidade desse paciente, eu a
imprimo e avalio [...] se acontece alguma coisa a gente registra de novo, a gente faz
tudo no computador. Entéo isso facilita muito (C8).

A dindmica é essa, € um constante revisar e implementar cuidados (C7).

O PE, método utilizado para sistematizar a assisténcia no hospital estudado é
composto por cinco etapas inter-relacionadas, que estdo sobrepostas e sdo recorrentes,
compreendendo uma forma sistematica e dindmica de prestar cuidados de enfermagem
(ALFARO-LEFEVRE, 2010).

Nesse sentido, a SAE, por meio das etapas do PE, permite aos enfermeiros a constante
avaliacdo e revisdo do planejamento realizado, sendo que a reavaliacdo do paciente podera

indicar uma reestruturacdo no plano de cuidados.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento desta pesquisa possibilitou conhecer a percepgéo de enfermeiros
gue atuam em uma unidade de TCTH de um hospital universitario localizado na cidade de
Porto Alegre, no Rio Grande do Sul, sobre a SAE e suas contribui¢des para o gerenciamento

das atividades desenvolvidas.
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Constatou-se que, na percepcao dos enfermeiros entrevistados, a SAE contribui para o
gerenciamento, uma vez que ela permite a continuidade da assisténcia entre diferentes equipes
e turnos de trabalho e propicia a avaliagdo dos cuidados prestados ao paciente, repercutindo
diretamente na reducdo do periodo de internacdo hospitalar, na diminuicdo dos custos
relacionados ao atendimento despendido e na qualidade assistencial.

Destaca-se que a SAE auxilia a comunicagdo entre os profissionais, evitando que a
assisténcia seja fragmentada devido a perda de informacg6es. Os enfermeiros, por estarem em
tempo integral junto ao paciente, precisam gerenciar as informac6es relacionadas a assisténcia
prestada; nesse sentido, a SAE, aliada a tecnologia da informacéo, torna-se um instrumento
essencial no contexto dos servicos de saude.

Os participantes também apontaram que, na unidade de TCTH, a SAE auxilia no
direcionamento das acbGes de enfermagem, favorecendo a organizacdo do trabalho, a
otimizacdo o tempo dos profissionais e proporcionando um olhar voltado para as prioridades
dos pacientes.

Compreende-se que a maneira como a SAE esta operacionalizada na instituicao
pesquisada traz implicacBes positivas para a atuacdo dos enfermeiros, uma vez que a
informatizacdo fornece condicOes para que o profissional organize os registros relacionados
ao planejamento do cuidado e disponha de um tempo maior para assistir aos seus pacientes e
capacitar a sua equipe.

Durante a realizacdo deste trabalho, foram encontradas algumas limitagdes, tais como
a falta de referéncias bibliograficas que relacionassem SAE, gerenciamento e servicos de
TCTH, dificultando, em parte, a interpretacdo dos achados do estudo.

Ao concluir a investigacdo, é possivel afirmar que o0s objetivos anteriormente
estabelecidos foram alcancados, de modo que todas as contribuicdes apontadas pelos
entrevistados refletem na organizacdo das atividades do enfermeiro e na qualidade da
assisténcia realizada.

Por fim, entende-se que este trabalho nédo esgota o tema da SAE e sua articulagdo com
0 gerenciamento em unidades de TCTH, o que possibilita instigar outros pesquisadores a dar
continuidade ao assunto em futuras investigaces que envolvam diferentes areas desta mesma
instituicdo de saude ou outros hospitais que ja possuam a SAE incorporada a sua filosofia de
trabalho.
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