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Identificacao das intervencoes de enfermagem
na Atencao Primaria a Saiide: parametro para
o dimensionamento de trabalhadores’

THE IDENTIFICATION OF NURSING INTERVENTIONS IN PRIMARY HEALTH CARE: A
PARAMETER FOR PERSONNEL STAFFING

IDENTIFICACION DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA EN LAATENCION
PRIMARIA DE SALUD: PARAMETRO PARA EL DIMENSIONAMIENTO DE TRABAJADORES

Daiana Bonfim', Raquel Rapone Gaidzinski?, Flavia Monique Santos?, Camila de Souza
Gongales*, Fernanda Maria Togeiro Fugulin®

RESUMO

Na Atengdo Primaria a Saude (APS) o qua-
dro de trabalhadores de enfermagem é
planejado de forma empirica, gerando
distorgdo entre a alocagdo e a real neces-
sidade das unidades de saude. O objetivo
deste trabalho foi identificar as interven-
¢Oes de enfermagem na APS para subsidiar
o dimensionamento dos trabalhadores. Fo-
ram utilizadas as seguintes fontes: revisdo
bibliografica em bases de dados no periodo
de 1999-2009; observagdo em campo em
Unidade de Saude da Familia; levanta-
mento em prontuarios de familias; mape-
amento das atividades em intervenc¢des de
enfermagem segundo a taxonomia Nursing
Interventions Classification e validagdo
dessas intervengdes. Identificaram-se 169
atividades: 11 atividades associadas; 5 pes-
soais; e 153 de cuidados diretos e indire-
tos que foram mapeadas e validadas em 7
dominios, 15 classes e 46 intervengGes da
NIC. O estudo possibilitou o reconhecimen-
to das praticas de enfermagem na APS por
meio de uma linguagem padronizada, sub-
sidiando a sua aplicagdo na construgdo de
instrumentos para a identificagdo da carga
de trabalho.

DESCRITORES

Enfermagem de Atengdo Primaria
Carga de trabalho

Classificagdo

Recursos humanos de enfermagem
Atengdo Primaria a Saude

ABSTRACT

In Primary Health Care (PHC) there is em-
pirical planning regarding the nursing staff,
which causes a distortion between person-
nel distribution and the real needs of the
health units. The objective was to identify
the nursing interventions at the PHC that
support personnel staffing. The following
sources were: literature review of databas-
es from 1999-2009; field observation at a
Family Health Unit; survey of family forms;
mapping of nursing activities and interven-
tions according to the Nursing Interven-
tions Classification; and validation of these
interventions. A total of 169 activities were
identified: 11 associated activities; five per-
sonnel activities and 153 direct and indirect
care giving activities validated in seven do-
mains, 15 classes and 46 NIC interventions.
The study allowed for recognition of the
nursing practices at the PHC by means of
a standardized language, providing support
for its application in the creation of instru-
ments to identify the nursing workload.

DESCRIPTORS
Primary Care Nursing
Workload
Classification
Nursing staff
Primary Health Care

RESUMEN

En Atencidén Primaria de Salud (APS) el
grupo de trabajadores de enfermeria se
planifica empiricamente, generandose
desequilibrio entre asignaciones y necesi-
dades reales de las unidades de salud. Se
objetivd identificar las intervenciones de
enfermeria en APS para determinar la dis-
tribucidn laboral. Se utilizaron: revisién bi-
bliogréfica en bases de datos entre 1999 y
2009, observacién en campo en Unidad de
Salud de la Familia, datos de historias cli-
nicas de familias, mapeo de actividades en
intervenciones de enfermeria segun taxo-
nomia Nursing Intervention Classification y
validacién de las intervenciones. Se identi-
ficaron 169 actividades: 11 asociadas, cin-
co personales y 153 de cuidados directos e
indirectos, mapeadas y validadas en siete
dominios, 15 clases y 46 intervenciones de
la NIC. El estudio posibilité reconocer las
practicas de enfermeria en APS mediante
un lenguaje estandarizado, ayudando su
aplicacion en la construccion de instru-
mentos para identificacion de la carga de
trabajo.

DESCRIPTORES

Enfermeria de Atencion Primaria
Carga de trabajo

Clasificacidn

Personal de enfermeria
Atencidn Primaria de Salud
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INTRODUGAO

Olhar para os aspectos gerenciais dentro do campo da
salde coletiva é apreender a geréncia

a partir da perspectiva das praticas de saude, historica-
mente estruturadas e socialmente articuladas, buscando
responder as contradi¢cdes e tensdes presentes no cotidia-
no dos servigos(.

(...) a gerencia como instrumento do processo de trabalho
na organizagao de servigos de saude implica na tomada de
decisdes que afetam a estrutura, o processo de producéo
e o produto de um sistema, visando agdes que possibilitem
intervencgdes impactantes no processo de trabalho em sau-
de, ou seja, viabilizar meios para prestagéo da assisténcia
(...) com eficiéncia, eficacia e efetividade, a fim de possibili-
tar a satisfacdo das necessidades de saude (...)@.

O processo de trabalho gerencial em enfermagem se
apodia em instrumentos técnicos préprios como o plane-
jamento, o dimensionamento, o recrutamento e a sele-
¢do de pessoal de enfermagem, a educagao
continuada e/ou permanente, a supervisio,
a avaliacdo de desempenho entre outros®,

Dentre as questdes gerenciais, a forca de
trabalho é um aspecto de alta relevancia em
torno das atuais discussOes, visto ser esta
uma questdo que surge desde a institucio-
nalizacdo do SUS e apresenta conjuntamen-
te com a descentralizagdo, o financiamento
e o controle social um aspecto fundamental
para a execucdo do sistema de saude®.

Assim, na Atengdo Primaria a Saude,
além da capacitagdao do trabalhador e da
garantia da qualidade na assisténcia presta-
da, um dos desafios é definir o nimero de
profissionais necessdrios (...) considerando o
numero de trabalhadores e especificidades
da unidade em termos de risco a satide®, uma vez que o
numero insuficiente de pessoas e a qualificacdo dos pro-
fissionais foram considerados um dos maiores obstaculos
da Estratégia da Saude da Familia (ESF)®.

Desse modo, quando o dimensionamento de trabalha-
dores de enfermagem é discutido, considera-se que o seu
planejamento ndo é somente um processo técnico, mas
também, ético-politico e correlacionado a diversos fato-
res. A partir disso, defini-se dimensionamento de pessoal
de enfermagem como:

(...) um processo sistematico que fundamenta o planeja-
mento e a avaliagdo do quantitativo e qualitativo do pes-
soal de enfermagem necessario para prover assisténcia de
acordo com a singularidade do servigo saude que garantam
a seguranca dos usuarios/clientes e dos trabalhadores®.

O dimensionamento de recursos humanos vem sendo
estudado, por enfermeiros, em diversas areas de atuagao:
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...quando o
dimensionamento
de trabalhadores
de enfermagem é

discutido, considera-
se que o seu
planejamento nao
€ somente um
processo técnico, mas
também, ético-politico
e correlacionado a
diversos fatores.

Unidade de Terapia Intensiva (UTI), Unidades de Interna-
¢do, Clinica Cirdrgica, Psiquiatria, Pronto Socorro, Centro
Cirargico, Pediatria, Alojamento Conjunto, Assisténcia Do-
miciliar®; representando o maior nimero de publicagdes
sobre recursos humanos de enfermagem no periodo de
1986 a 2003,

Contudo, na drea da Atencdo Primaria a Saude iden-
tificam-se poucos estudos que abordam os instrumentos
utilizados no planejamento quantitativo e qualitativo dos
trabalhadores de enfermagem.

Em estudo de revisdo sobre os métodos para mensurar
a carga de trabalho de enfermagem comunitaria foi cons-
tatado que os gestores da Atengdo Primaria a Saude nao
tem, ainda, familiaridade para utilizar métodos ou dados
que os possibilite alcangar a amplitude e profundidade do
planejamento e desenvolvimento da forga de trabalho!”.

Essa situacdo destaca, dentre outras questdes, a im-
portancia da fundamentagdo com embasamento cientifi-
ca para formacgdo de equipes quantitativamente e quali-
tativamente mais adequadas e preparadas
para atender as necessidades de saude da
populagdo do territério, de maneira segura
e humanizada.

Ao considerar-se o enfermeiro no papel
de coordenador de uma equipe, o apode-
ramento de instrumentos que possibilitem
um planejamento de acordo com as neces-
sidades da comunidade é essencial. Autores
descrevem a necessidade de

(...) buscar mecanismos efetivos de triangular
métodos que possam apoiar o desenvolvimen-
to de uma metodologia que conjugue calculos
matematicos com contextos politicos, econd-
micos e sociais®.

Dessa forma, diante da escassez de es-
tudos que instrumentalizem o dimensionamento dos tra-
balhadores de enfermagem na area da Atencdo Primaria
a Saude (APS), a identificagdo e a validagdo das interven-
¢bes/atividades de enfermagem constituem o primeiro
passo para a construgdao de um instrumento que identi-
fique o tempo despendido nessas intervengdes, tornan-
do possivel conhecer a carga de trabalho de enfermagem
e, consequentemente, contribuir para um planejamento
mais eficiente de recursos humanos nessa area.

METODO

Estudo descritivo, exploratério, de abordagem quanti-
tativa. A pesquisa foi desenvolvida em trés etapas meto-
doldgicas e de estratégia de coleta de dados.

Na primeira etapa identificaram-se as atividades rea-
lizadas pela equipe de enfermagem em Unidades Basica
de Saude (UBS) e/ou Unidades de Saude da Familia (USF)
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por meio de revisdo bibliografica, observagdo em campo e
leitura de prontuarios.

Na segunda etapa foi realizado o mapeamento das
atividades em linguagem padronizada de intervengdes
de enfermagem e, finalmente, na terceira etapa foram
validadas as atividades identificadas e mapeadas em in-
tervencgGes, por um grupo de especialistas, em oficinas de
trabalho.

A revisdo bibliografica foi realizada considerando arti-
gos cientificos, teses, dissertagdes e livros publicados no
periodo de 1999 a 2009. As bases de dados pesquisadas
foram a Literatura Latino-Americana e do Caribe em Cién-
cias da Saude (LILACS) e a Base de Dados de Enfermagem
(BDENF), utilizando os descritores: atencdo primaria a
saude, enfermagem, cuidados de enfermagem, programa
saude da familia, saude da crianca, saude da mulher, sau-
de do adulto e saude do idoso; cruzados com as palavras:
acGes, atividades e praticas.

Com a leitura e andlise dos artigos foi estruturado um
instrumento, em forma de lista de atividades, para auxiliar
a observagdo em campo.

A observag¢do em campo foi realizada em uma USF da
Coordenadoria Regional de Saude Centro-Oeste, na cida-
de de S3o Paulo, construida em 1996, com a participagao
e reivindicacdo da comunidade.

Atualmente, é uma unidade gerida por uma Organiza-
¢do Social de Saude (OS) por meio de um contrato de ges-
tdo plena, tendo como principio a Estratégia de Saude da
Familia (ESF). Abrange um territério com 5.426 familias, o
que equivale a 18.702 pessoas. Alguns dos riscos presen-
tes na area de cobertura sdo: condicGes de vida e trabalho
majoritariamente de baixa renda, dreas com predominio
de classe média e outras duas favelas urbanizadas com are-
as ndo legalizadas, trafico de drogas, violéncia doméstica,
desemprego, risco de desabamento e cérrego poluido. Os
acometimentos mais freqlientes sdo hipertensdo arterial,
diabetes mellitus e doengas respiratdrias. Os pontos fortes
do territério sdo a unido e a participacdo popular.

Essa unidade foi escolhida para o estudo por indicagdo
das docentes da Escola de Enfermagem da Universida-
de de S3o Paulo por ser considerada de boas praticas de
enfermagem em saude coletiva. Ela é composta por seis
equipes ESF (seis médicos, seis enfermeiras, 12 auxiliares
de enfermagem, 36 agentes comunitarios de saude), um
enfermeiro e um técnico para vigilancia epidemioldgica e
esterilizagdo de materiais, um médico para ensino e vigi-
lancia, uma enfermeira gerente, trés profissionais admi-
nistrativos, quatro dentistas, um auxiliar de consultério
dentdrio, um psicdlogo, um assistente social, um terapeu-
ta ocupacional, uma técnica em higiene bucal, uma farma-
céutica, trés técnicos de farmacia, trés auxiliares de limpe-
za (terceirizados) e um vigilante (terceirizado). A Unidade
esta aberta a comunidade de segunda a sexta-feira das 7
as 18 horas.
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A observacdo realizada foi a ndo-participante, direta e
estruturada durante uma semana considerada de atendi-
mento tipico da Unidade, no periodo de 3 a 7 de agosto
de 2009 das 8 as 17 horas. Os sujeitos do estudo foram
todos os trabalhadores de enfermagem (6 enfermeiros e
9 auxiliares de enfermagem) que estiveram presentes na
Unidade no periodo da coleta.

A andlise dos registros de enfermagem no prontuario
foi realizada a partir de uma amostra aleatdria de prontu-
arios de 32 familias, visando identificar atividades que ndo
foram contempladas pela andlise da literatura e observa-
¢do em campo.

Apds identificagdo e levantamento das atividades rea-
lizadas pela equipe de enfermagem optou-se por agrupa-
-las em intervengdes de enfermagem, segundo a taxono-
mia da Nursing Interventions Classification (NIC)®), por ser
uma classificagdo com uma linguagem padronizada, clara,
abrangente, fundamentada em pesquisas, possuir estru-
tura organizacional de f4cil utilizagdo e estudos desenvol-
vidos utilizando esta metodologia*®*%),

A taxonomia NIC® é organizada em trés niveis repre-
sentados por dominios, classes e intervengdes. O primeiro
nivel é composto por sete dominios (Fisiolégico Basico,
Fisiolégico Complexo, Comportamental, Seguranga, Fa-
milia, Sistema de Saude e Comunidade). O segundo nivel
é composto por 30 classes distribuidas dentro dos domi-
nios, e o terceiro nivel é formado pelas 514 intervencGes
de enfermagem®.

O agrupamento das atividades em intervencgdes foi re-
alizado por meio da técnica de mapeamento cruzado, por
meio do qual

(...) pode-se realizar estudos que demonstrem que os da-
dos de enfermagem existentes, em diferentes locais, po-
dem ser mapeados nas Classificagbes de Enfermagem e
assim, adaptados para a linguagem padronizada‘®.

As atividades de cuidado foram mapeadas em inter-
vencoes de enfermagem de cuidado direto e indireto se-
gundo a classificacdo NIC?, que conceitua intervencdes
de enfermagem como

(...) qualquer tratamento baseado no julgamento e no
conhecimento clinico realizado por um enfermeiro para
melhorar os resultados do paciente/cliente (...) incluindo
intervencdes de cuidado direto (tratamento realizado por
meio da interagdo com os pacientes), intervengdes de cui-
dado indireto (tratamento do paciente realizado a distan-
cia, mas em seu beneficio ou em beneficio de um grupo
de pacientes), intervengdes na comunidade ou em saude
publica (tem como alvo promover e conservar a sadde das
populagdes)®.

Além das atividades de cuidado, foram elencadas,
também, as atividades associadas ao trabalho de enfer-
magem, isto &, aquelas que poderiam ser executadas por
outros profissionais, mas que a equipe de enfermagem
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assume e as atividades pessoais, referentes as pausas ne-
cessarias na jornada de trabalho para o atendimento das
necessidades fisioldgicas e de confraternizagdo dos profis-
sionais de enfermagem.

A Ultima etapa desenvolvida foi a validagdo de rosto,
um subtipo da validagdo de conteudo, do elenco de inter-
vengdes e atividades de enfermagem encontradas. Para
isto foram realizadas oficinas de trabalho com a partici-
pacdo de trés enfermeiras, trés auxiliares de enfermagem
que trabalhavam na USF em que foi realizada a observa-
¢do em campo, duas enfermeiras professoras doutoras
que trabalham com o referencial NIC®, uma observadora
e uma coordenadora.

As oficinas ocorreram em dois encontros de trés horas
cada. Inicialmente foi exposta a conceituagao em torno da
classificagdo NIC® juntamente com o objetivo do trabalho
e a discussao foi estruturada por meio de um instrumento
composto por todas as intervengdes e atividades com su-
as respectivas defini¢des.

Cada intervencéo foi apresentada de forma sequencial
e apds a exposicdo solicitou-se a cada participante que
colocasse sua opinido/parecer a respeito da atividade, e
ao final de cada rodada, houve discussdes. Somente foi
realizada a leitura do item seguinte, apds a concordancia
ou a alteragdo sugerida, em consenso, quanto ao item
apresentado.

Em cada intervengdo foram avaliadas a: clareza, perti-
néncia e objetividade na conceituacdo, na descri¢cdo das
atividades indicadas e na classificagdo, bem como se as
atividades apontadas representam o trabalho da enfer-
magem na APS e se havia necessidade de inclusdo ou ex-
clusdo de qualquer atividade/ intervencéao.

O projeto desenvolvido foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Prefeitura Municipal de S3o Paulo
sob o protocolo 242/09-CEP/SMS. Os participantes foram
esclarecidos sobre o estudo e apds anuéncia dos traba-
Ilhadores, foi entregue o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido para ser assinado.

RESULTADOS

Os dados da literatura, observados em campo e
encontrados no prontudrio permitiu identificar o nu-
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mero de atividades de enfermagem como mostra a
Tabela 1.

Tabela 1 - Numero de atividades de enfermagem identificadas
segundo o método - Sao Paulo, 2010

N° de atividades - N° de atividades

Método Instrumento de observagao novas
Revisdo

bibliografica 206 .
Observagdo em 121 26
campo

Leitura de registros 4 3

em prontuarios

Os métodos de coleta de dados permitiram identifi-
car 235 atividades que, apds revisdo dos pesquisadores,
foram reduzidas a 169 atividades, uma vez que aquelas
que representavam uma mesma ag¢do, coOmo, por exem-
plo, consulta de enfermagem para crianga e consulta de
enfermagem para mulher, foram agrupadas em uma unica
atividade, no caso, consulta de enfermagem.

As 169 atividades identificadas, 153 (90,5%) correspon-
dem as atividades de cuidado, sendo: 70 (46%) de cuidados
diretos e 83 (54%) de cuidados indiretos; 11 (6,5%) de ativi-
dades associadas ao trabalho e 5 (3%) de atividades pessoais.

As atividades de cuidado foram mapeadas em inter-
vencdes, segundo a NIC®),, em 152 atividades, distribuidas
em sete dominios, 16 classes e 59 intervengGes. A Unica
atividade que ndo obteve correspondéncia com as inter-
vengdes propostas pela NIC® foi o Acolhimento.

O mapeamento foi validado em oficinas, onde foram
propostas modificagGes pelos participantes, tais como: o
acréscimo de atividades que compde a intervencao, agru-
pamentos de varias intervengdes em uma Unica, mudan-
¢a de atividades para outra intervencdo e composicao de
uma nova intervencdo - Acolhimento.

Ao final das oficinas, os participantes afirmaram que
as intervencdes mapeadas, propostas e discutidas repre-
sentam o trabalho desenvolvido pela enfermagem na APS,
validando, assim, a lista de interveng¢des por meio de jul-
gamento individual e do consenso.

Apods validagdo, a classificagdo das atividades de enfer-
magem na Atengdo Primaria a Saude apresentou, segundo a
taxonomia NIC?, sete dominios, 15 classes, 46 intervencdes e
169 atividades que podem ser visualizados nos Quadros 1-3.
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Quadro 1 - Taxonomia de Intervengdes e Atividades de enfermagem na Atengdo Basica - Sdo Paulo, 2010

Dominio 1 FISIOLOGICO: BASICO
Cuidados que ddo suporte ao funcionamento
fisico

Dominio 2 FISIOLOGICO: COMPLEXO

Cuidados que dao suporte a regulacdo homeostatica

Classe B - Controle da Elimina¢io
0480 Cuidados com OSTOMIAS:
manuten¢do da eliminagdo mediante
um estoma e cuidados com o tecido
circunjacente

- Trocar bolsa de colostomia

0582 Sondagem VESICAL: intermitente
Uso periddico e regular de uma sonda para
esvaziar a bexiga

-Passar sonda vesical de alivio

1080 Sondagem GASTRINTESTINAL:
Inserg¢do de sonda no trato gastrintestinal
-Passar sonda nasogastrica

Classe C - Controle Imobilidade
0960TRANSPORTE: Movimentagdo de um
paciente de um local para outro

- Providenciar transporte

Classe D - Suporte Nutricional

0580 Sondagem VESICAL: Inser¢do de uma
sonda na bexiga para drenagem tempordria
ou permanente da urina.

- Passar sonda vesical de demora

- Retirar sonda vesical de demora

Classe H - Controle de Medicamentos
2300 Administragdo de MEDICAMENTOS:
Preparo, oferta e avaliagdo da eficacia de
medicamentos prescritos e ndo-prescritos.

- Administrar medicamentos de tratamento
prescrito por via: endovenosa, intradérmica,
intramuscular, oral, sublingual, subcutanea
e inalag@o.

Classe L - Controle da Pele/ Feridas

3660 Cuidados com LESOES: Prevencdo de
complicagoes em feridas e promogdo de sua
cicatrizagdo

- Realizar curativos

3440 Cuidados com local de INCISAO:
Limpeza, monitoragdo e promogdo da
cicatrizagdo em ferida fechada por suturas,
grampos ou clipes.

- Retirar pontos de suturas

3584 Cuidados com a PELE: tratamentos topicos: Aplica¢do
de substancias topicas ou manipulagdo de dispositivos para
promover a integralidade da pele e minimizar seu rompimento.
- Realizar cauterizagdo umbilical

Classe G - Controle de eletrolitos e acido-basico

2000 Controle de ELETROLITOS: Promogdo do equilibrio de
eletrélitos e prevengdo de complicagoes resultantes de niveis
anormais ou indesejados de eletrélitos séricos.

- Realizar terapia de reidratagao oral

Classe N - Controle de Perfusio Tissular

4238 Puncdo de vaso: amostra do SANGUE venoso: Coleta de
amostra de sangue venoso de uma veia ndo-canulada

- Coletar sangue para exames

Dominio 3 COMPORTAMENTAL

vida

Cuidados que ddo suporte ao funcionamento psicossocial e facilitam mudangas no estilo de

Dominio 4 SEGURANCA
Cuidados que dao suporte a prote¢do contra danos

Classe S - Educacio do paciente

5510 Educagdo para a saude:
Desenvolvimento e fornecimento de
instrugdo e experiéncias de aprendizagem
para facilitar a adaptagdo voluntdria

de comportamento que promova a

saude de individuos, familias, grupos ou
comunidades.

-Dar orientagdes relativas a prevengdo de
doengas e promogao a satide

-Dar orientagdes relativas a saude: da
crianga, da mulher, do adolescente, do
adulto, do idoso, gestante, puerpério e satide
mental

-Realizar palestras de promogao a saude em
escolas para pais, alunos e professores.
-Realizar palestra de tratamento e controle de
doengas cronicas para grupos da comunidade
-Dar orientagdes relativas aos resultados de
exames

5604 Ensino — grupo: Desenvolvimento,
implementagdo e avaliagdo do programa
de ensino de pacientes, para um grupo

de individuos que apresentam a mesma
condi¢do de satide.

-Executar atividades junto ao grupo de
usuarios: prevengdo de doengas e promogao
a saude

-Executar atividades junto as familias
-Executar atividades junto ao usuario:
satide da crianga, satide da mulher, satide do
adolescente, satde do adulto, saude do idoso,
satde mental

5618 Ensino - procedimento/ tratamento:
Preparo de um paciente para compreender
um procedimento ou tratamento prescrito e
preparar-se psicologicamente para o mesmo.
-Orientar o publico para coleta de exames
-Dar orientagdes relativas a medicamentos
-Dar orientagdes de cuidados com sonda
vesical de demora, sonda vesical de alivio e
sonda nasogastrica.

-Dar orientagdes de cuidados com curativos
e com bolsa colostomia

-Dar orientagdes relativas ao tratamento
curativo e de doengas cronicas

-Orientar o publico quanto & imunizagdo

Classe U - Controle de Crises

6200 Cuidados de emergéncia: Provisdo de medidas para
salvar uma vida em situagdo de risco.

- Realizar atendimento de urgéncia / emergéncia

Classe V - Controle de riscos

6486 Controle do AMBIENTE: seguranga — Controle e
manipulag¢do do ambiente fisico para promover seguranga.
- Supervisionar rede elétrica

6480 Controle do AMBIENTE: Manipulagdo do ambiente
que circunda o paciente visando a um beneficio terapéutico,
sensorial e psicologico.

-Organizar o fluxo de pacientes dentro da unidade
-Organizar os consultorios ou salas de atendimento
-Supervisionar limpeza

6680 Monitoragdo de SINAIS VITAIS: Verificagdo e andlise
de dados cardiovasculares, respiratorios e da temperatura
corporal para determinar e prevenir complicagées.
-Verificar sinais vitais: freqiiéncia respiratoria, freqiiéncia
cardiaca, aferir pressao arterial e verificar temperatura
-Realizar medidas antropométricas

6540 Controle de infecgdo: Minimizar a aquisi¢ao e a
transmissdo de agentes infecciosos

-Limpar, acondicionar e esterilizar material

-Avaliar a esterilizagdo

6654 Supervisdo: seguranca: Coleta e andlise propositais

e continuas de informagdes sobre o paciente e o ambiente
para serem utilizadas na promogdo e na manutengdo de sua
seguranga.

-Checar material de urgéncia

-Supervisionar a sala de vacina

-Supervisionar sala de curativo

-Controlar rede de frio

-Supervisionar administragdo de medicamentos de uso de longa
duragao (Tratamento supervisionado)

-Testar e indicar material a ser comprado
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Quadro 2 - Taxonomia de Intervencdes e Atividades de enfermagem na Atengdo Basica - Sdo Paulo, 2010

Dominio 5 FAMILIA
Cuidados que dao suporte a familia

Classe W Cuidado no nascimento de filhos

- Realizar ordenha mamaria

1054 Assisténcia na amamentagio: Preparo de uma mde novata para amamentar o seu bebé

Dominio 6 SISTEMA DE SAUDE

Cuidados que dao suporte ao uso eficaz do sistema de atendimento a satde

Classe a - Controle do sistema de satde

7710 Apoio ao médico: Colaboragdo com os
médicos para oferecer cuidado de qualidade ao
paciente.

- Auxiliar em pequenas cirurgias

7840 Controle de suprimentos: Garantia de
aquisi¢do e manutengdo de itens adequados ao
oferecimento de cuidados ao paciente.
-Analisar, avaliar, prever, prover e requisitar
material permanente e material de consumo
-Prever, requisitar e prover imunizantes,
medicamentos e roupas para a unidade
-Realizar compras

-Providenciar reparo e manutencdo de aparelhos
¢ equipamentos

-Repor material de urgéncia

7726 Preceptor: estudante : Assisténcia e apoio
a estudante em experiéncia de aprendizagem.
- Supervisionar estagiarios

7850 Desenvolvimento de funciondrios :
Desenvolvimento, manutengdo e monitoragdo da
competéncia de funciondrios.

-Preparar/ desenvolver agentes comunitarios de
saude

-Preparar enfermeiros e auxiliares de
enfermagem

-Participar como aluno em cursos de educagao
continuada

-Orientar o funcionario para técnicas de
enfermagem e para coleta de exames

-Executar projetos de formagdo / atualizagdo
de outros profissionais de satde e de pessoal de
enfermagem.

-Planejar programas de treinamento e educagio
continuada

-Ler manuais/ protocolos do servigo/ secretaria
de saude/ ministério da saude;

8550 Gerenciamento de recursos financeiros:
Obtengdo e direcionamento de recursos
financeiros e de seu uso, para assegurar o
desenvolvimento e a manuteng¢ao de programas
e servigos.

- Autorizar pagamentos

7830 Supervisdo de Funciondrios: Facilitagdo
do provimento de cuidado de alta qualidade aos
pacientes por outros individuos.

-Coordenar e supervisionar servigos de
enfermagem, servicos de saude e servigo dos
agentes comunitarios de saude.

7700 Avaliacdo de desempenho de colega:
Avaliagdo sistematica do desempenho de um
colega comparado aos padrées profissionais da
pratica.

- Avaliar agente comunitario de satide, pessoal da
enfermagem e pessoal da saude.

7680 Assisténcia em exames: Oferta de
assisténcia ao paciente e a outro provedor de
cuidados de saude durante um procedimento ou
exame.

-Coletar teste pezinho

-Coletar: fezes , urina, escarro, secregdo vaginal,
secrecdo anal, papanicolau

-Realizar: eletrocardiograma; teste de
sensibilidade; teste de gravidez; teste de
glicemia capilar, proteinuria

-Acondicionar exames para transporte

-Preparar de material para exame especifico

7690 Interpretacdo de dados laboratoriais:
Andlise critica de dados laboratoriais do
paciente para auxiliar na tomada de decisdo
clinica.

-Analisar resultados de exames

7640 Desenvolvimento de protocolos de
cuidados: Construgdo e uso de uma seqiiéncia
programada de atividades de cuidado para
melhorar os resultados desejados para o
paciente, a um custo eficiente.

-Elaborar e implantar normas/ rotinas
administrativas e de enfermagem

-Elaborar rotina para controle da infecg¢@o do
ambiente

Classe b- Controle de Informacéio

8120 Coleta de dados de pesquisa: Coleta de
dados para pesquisa.

-Auxiliar em pesquisas cientificas de
enfermagem e médicas

-Realizar pesquisa cientifica de enfermagem
(pesquisador)

8020 Reunido para avaliagdo dos cuidados
multidisciplinares: Planejamento e avaliagdo dos
cuidados do paciente por profissionais de saiide
de outras disciplinas.

- Executar atividades junto a equipe de saude
-Realizar reunides com pessoal da saude, agentes
comunitarios de saude, pessoal da enfermagem,
equipe de satde.

-Avaliar atividades dos grupos junto a equipe de
saude

-Participar dos planos de programagdo da
unidade de satde

7960 Troca de informagdes sobre cuidados de satde:
Fornecimento de informagdes sobre os cuidados do
paciente a outros profissionais de saude.

- Discutir o caso com outro profissional no servigo

7910 Consulta: Uso de conhecimento especializado
para trabalhar com aqueles que buscam ajuda na
solugdo de algum problema, de modo a capacitar
pessoas, familias, grupos ou institui¢oes a atingir
metas identificadas.

-Realizar consulta de enfermagem para: adolescentes,
adultos, criangas, mulher, pré-natal, e idoso.
-Realizar exame: ginecologico, exame fisico, exame
mental, exame obstétrico.

-Solicitar exames de imagens e laboratoriais
normatizados.

-Prescrever medicamentos normalizados

-Planejar e prescrever os cuidados de enfermagem

7920 Documentagdo: Anotagdo em registro clinico de
dados pertinentes ao paciente.

-Registrar o resultado de exames no prontuario do
usuario

-Elaborar relatérios e boletins

-Preencher documentos de registros da vigilancia
-Controlar e registrar as atividades dos programas de
saude do ministério da satde;

-Registrar os cuidados de enfermagem prestados

7650 Delegacio: Transferéncia da responsabilidade do
desempenho dos cuidados com o paciente ao mesmo
tempo em que ha a obtengdo do compromisso com o
resultado.

-Distribuir recursos humanos

-Distribuir tarefas

-Elaborar escalas de trabalho

-Programar auxiliares de enfermagem para visita
domiciliar

8100 Encaminhamento: Providéncia de servigos de
outro provedor ou institui¢do de cuidados.
-Encaminhar o usuario para atendimento com outro
profissional no servi¢o ou em outro servigo

Classe Y - Mediagdo com o sistema de saude

7400 Orientagdo quanto ao sistema de satde:
Facilitagao do acesso e uso do paciente aos servigos
de saude adequados.

- Fornecer informagao ao paciente

7320 Gerenciamento de caso/ Visita Domiciliar:
Coordenagdo dos cuidados e amparo a determinados
pacientes e populagées de diferentes locais, para
reduzir o custo e o uso de recursos, melhorar a
qualidade dos cuidados de saude e alcancar os
resultados desejados.

-Realizar visita domiciliar para: assisténcia a familia,
bindmio mae-filho, controle de faltosos, programas de
saude especificos e realizar agdes curativas

-Dar orientagdes a familia relativas aos cuidados a
serem prestados

-Planejar atividades junto as familias
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Quadro 3 - Taxonomia de Intervencdes e Atividades de enfermagem na Atengdo Basica - Sdo Paulo, 2010

7. Comunidade

Cuidados que ddo suporte a satde da comunidade

Classe d- Controle de riscos na comunidade
6610 Identificacdo de risco: Andlise de fatores
potenciais de risco a saide e priorizagdo de
estratégias de redugdo de riscos para um
individuo ou um grupo.

-Identificar familias em situagdo de risco

- Identificar, analisar e propor os problemas de
saude

-Levantar usuarios com doengas cronicas em

6484 Controle do ambiente: comunidade:
Monitoragdo e alteragdo das condi¢oes
fisicas, sociais, culturais, econdmicas e
politicas que afetam a saude de grupos e
comunidades.

-Realizar investigagdo epidemiologica
em outros servi¢os e no domicilio (busca
ativa)

-Realizar agdes de vigilancia sanitaria e

Classe c- Promocio da satide da comunidade

8500 Desenvolvimento da saude comunitaria: Auxilio a membros
de uma comunidade para identificarem as preocupagées comuns
de satide, mobilizarem recursos e implementarem solugoes.
-Executar atividades junto a comunidade

-Planejar atividades junto ao usuario: saude da crianga, satide da
mulher, saide do adolescente, saide do adulto, saude do idoso,
satde mental, tratamento e controle de doengas cronicas
-Participar de reunides do conselho de satde, conselho distrital

ambiental.
-Construir indicadores
epidemiologica

sua area de abrangéncia

-Prever o n° de consultas de enfermagem
necessarias por grupo populacional de sua area
de abrangéncia

de

reduzir e controlar
uma populagdo especifica.
-Realizar acoes de
epidemioldgica
-Monitorizar as doengas de
compulsoria
-Coletar  exames
epidemiolégica

para

8820 Controle de doengas transmissiveis:
Trabalho com wuma comunidade para
a incidéncia e a
prevaléncia de doengas contagiosas em

de saude, conselho local de saude, conselho municipal de satde

vigilancia | -Participar de projetos de interveng¢do ambiental
-Realizar agdes em parceria com outros servigos / orgdo do
governo
8700 Desenvolvimento de  programa  de saude:

Planejamento,implementa¢do e avaliagao de um conjunto
coordenado de atividades elaboradas para aumentar o bem-estar
ou para prevenir, reduzir ou eliminar um ou mais problemas de
satide de um grupo ou comunidade.

-Implementar programas de saide do ministério da saude, do
governo e da programacgao da unidade.

-Planejar e avaliar atividades junto a comunidade e usudrios para
prevengdo e promogao a saude.

-Planejar atividades junto a equipe de satide

- Planejar servigos de enfermagem e de satide

vigilancia
notificacdo

verificagdo

6530 Controle de imunizagdo/ vacinagdo: Monitoragdo do estado
de imunizagdo, facilita¢do do acesso as imunizagdes e provisao
de imunizantes para prevenir doengas transmissiveis.
-Administrar vacinas

-Avaliar a situa¢@o vacinal

-Realizar campanha de vacinagio

Atividades pessoais: ligagdes pessoais, socializa¢do, ir ao banheiro, alimentagdo (tomar café e agua), uso do computador.

Atividades associadas: atender telefone (trabalho), agendamento de consultas, agendamento de exames, recepgdo, fornecimento de atestado de comparecimento
ao servigo, auditoria de prontuarios, convocagdo do usudrio com alteragdo em exames, conferéncia do recebimento de resultado de exames, entrega de insumos
aos usuarios, organizac¢do de prontuarios, pegar/ procurar exames € prontuarios.

DISCUSSAO

Dentre os métodos utilizados no estudo observou-se
a riqueza e a variabilidade de citagdes das atividades de
enfermagem na revisdo bibliografica, a importancia da
observagdo para a filtragem dos dados e das oficinas de
validagdo com os trabalhadores que vivenciam a pratica
diaria, aproximando o instrumento da realidade cotidiana.

Entre os artigos levantados na revisdo nota-se uma pe-
guena parcela de pesquisas que utilizaram como método
a revisdo de literatura juntamente com o mapeamento
(6,2%), sendo mais frequentes outras composices como
a entrevista (63,4%) e a observagdo (14,4%).

Assim, verifica-se que a técnica de mapeamento cru-
zado ainda é pouco explorada para tradugdo das praticas
cotidianas, como pode ser observado em um estudo de
levantamento bibliografico sobre o conhecimento produ-
zido em relagdo a NIC®, no periodo de 1980 a 2004, onde
apenas 3% das pesquisas realizadas sdao de comparagao
entre as intervencgdes e a pratica corrente”,

Todavia, reforga-se a importancia do mapeamento
cruzado da pratica didria com linguagens padronizadas
buscando, dessa maneira, a produgdo e o desenvolvimen-
to de tecnologias de enfermagem que possibilitem o dia-
logo entre as diversas especialidades e paises.
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As atividades identificadas corroboram com o cotidia-
no diversificado de praticas da enfermagem na Atengdo
Primdria a Saude, sendo contempladas em todos os domi-
nios propostos pela NIC?, diferentemente da realidade de
praticas de enfermagem em unidades hospitalares como
Unidade de Emergéncia® ,na qual as praticas foram des-
critas em cinco dominios, e Unidade de Alojamento Con-
junto™? e Médico-Cirurgica*® descritos em seis dominios.
Dominios como Comunidade e Familia ndo caracterizaram
essas unidades hospitalares de trabalho.

A essa diversidade de intervengdes na Atengao Prima-
ria a Saude, pode-se relacionar ao processo de transi¢cdo
do trabalho da enfermeira (...) ora convivendo com os limi-
tes do modelo biomédico, ora ampliando-se {(...)*¥ e, tam-
bém, a condi¢do de porta de entrada das USF/UBS para o
sistema de saude, representado por uma demanda diver-
sificada e envolta de necessidades que, por sua vez, sdo
atendidas na prépria unidade ou afluidas para uma rede
de atengdo a saude (ambulatorial especializada, hospita-
lar secundaria e tercidria, servigos de urgéncia e emergén-
cia e servigcos de satde mental).

Dentre as intervengdes mapeadas, observa-se o pre-
dominio do dominio Sistema de Saude e Comunidade, que
juntos representam 54% da pratica de enfermagem desen-
volvida na Atengdo Primaria a Saude. No entanto, dominios
como Familia (2%) e Comportamental (7%), que abrangem
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a educacdo em saude e suporte as familias, estdo presentes
em apenas 9% das praticas, porcentagem inferior as prati-
cas do dominio Fisioldgico Complexo (13%) e Fisioldgico Ba-
sico (11%), o que leva a repensar a integragdo das interven-
¢Bes nos dominios propostos pela NIC® frente a pratica de
enfermagem na Atencgdo Primdria a Saude, visto que a¢Oes
relacionadas e envolvendo familias compde intervengdes
que perpassam por diversos dominios.

Evidencia-se ainda a expressiva realizagdo de atividades
associadas ao trabalho (9%), que pode ser encontrado tam-
bém em estudos realizados em Unidades Basicas de Salde
na cidade de Porto Alegre, na qual, correlacionam com a
caréncia de profissionais em toda rede, o que leva os enfer-
meiros a deixarem de executar a¢Ges proprias de sua com-
peténcia para cobrir o trabalho basico de enfermagem que
da suporte a todos os outros trabalhos da equipe limitan-
do assim, agGes como a visita domiciliar, considerada uma
acdo central da Estratégia Satde da Familia®.

O projeto Classificagdo Internacional da Pratica de En-
fermagem na Saude Coletiva (CIPESC)?® listou 105 ativi-
dades de enfermagem realizadas pela atengdo basica no
Brasil, que foram mapeadas, segundo a NIC®) nos domi-
nios Sistema de Saude (52%), Seguranca (16%), Fisiolégico
Complexo (10%), Comunidade (10%) e Familia (10%)?Y,
tendo também encontrado uma percentagem relevante
no dominio Sistema de Saude, bem como o presente es-
tudo e outras pesquisas na area hospitalar®*¥), Assim, é
possivel observar que independente do nivel de atengdo
(primdrio, secundario ou tercidrio) que esta sendo rea-
lizada a assisténcia de enfermagem, esses sdo predomi-
nantemente os cuidados que ddo suporte ao uso eficaz do
sistema de atendimento a saude.

Para descricdo da pratica da enfermagem na Atencdo
Primdria a Saude algumas atividades ainda apresentam
dificuldades no mapeamento, como: a Visita Domiciliar,
atividade aproximada e mapeada a intervengao Gerencia-
mento de CASO/Visita Domiciliar, e o Acolhimento.

Em relacdo a Visita Domiciliar, ressalta-se que o titu-
lo utilizado para descrever a intervencdo Gerenciamento
de CASO/Visita Domiciliar ndo é adequado para nomear
a atividade com a propriedade que é realizada no contex-
to da Atencdo Primaria a Saude, sugerindo sua reflexdo e
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revisdo. A definicdo da intervencdo confere um fim mais
gerencial a atividade Visita Domiciliar, caracteristica pou-
co explicita na realidade brasileira.

A atividade Acolhimento ndo foi mapeada porque nao
houve nenhuma intervengdo na NIC® que correspondesse
a essa atividade, salvo que intervengdes como: 6362-TRIA-
GEM: catdstrofe®, 6364-TRIAGEM: centro de emergéncia®
e 6366-TRIAGEM: telefone® n3o representam a atividade
acolhimento, na qual é definida além de uma triagem, pois

(...) triagem significa uma técnica que serve para filtrar
o atendimento e drenar a demanda de uma unidade de
saude, utilizando apenas critérios técnicos. Na medida
em que utilizamos protocolos ou fluxograma clinicos, mas
com eles agregamos a subjetividade e o contexto desse
usuario, apreendida por uma escuta qualificada, estamos
falando de acolhimento®@?.
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