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Compreensoes e desafios acerca da sistematiza¢ao da assisténcia de enfermagem

Conceptions and challenges in the systematization of nursing care

Comprensiones y retos acerca de la sistematizacion de la atencion de enfermeria
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RESUMO

Objetivo: investigar a compreensdo e operacionalizagdo da sistematizagdo da assisténcia de enfermagem em um Hospital do mu-
nicipio de Mossord, Rio Grande do Norte, Brasil. Método: estudo qualitativo, com cinco enfermeiros. Para a coleta dos dados, foram
utilizadas técnicas de observagdo participante e entrevista semiestruturada, de janeiro a margo de 2012. Dados analisados segundo
a técnica da analise de contetido de Bardin. Pesquisa aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do Rio
Grande do Norte, sob o nimero 077/11. Resultados: foi possivel a organizagdo e agrupamento dos dados a partir das seguintes cat-
egorias: compreensdo dos enfermeiros acerca da sistematizagdo da assisténcia de enfermagem; operacionalizagdo da sistematizagdo
da assisténcia por meio do processo de enfermagem; dificuldades para implementagdo. Conclusdo: a sistematizagdo da assisténcia
de enfermagem é compreendida pelos os enfermeiros como sindnimo do processo de enfermagem; ndo existe o entendimento de
que o processo é uma das metodologias para execugdo da sistematizagdo.
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ABSTRACT

Objective: to investigate the understanding and implementation of the systematization of nursing care at a hospital in the city of
Mossord, Rio Grande do Norte, Brazil. Method: in this qualitative study, data was collected by participatory observation and semi-
structured interviews of five nurses conducted between January and March 2012. Data was analyzed by the content analysis technique
proposed by Bardin. The study was approved by the research ethics committee of Rio Grande do Norte State University (No. 077/11).
Results: it was possible to organize and group the data by the following categories: nurses’ understanding of the systematization of
nursing care; operationalization of care systematization through the nursing process; and difficulties in implementation. Conclusion:
the systematization of nursing care is understood by nurses as synonymous with the nursing process; the process is not understood
to be one of the methodologies for implementing systematization.

Keywords: Nursing; assistance; process; methodology.

RESUMEN

Obijetivo: investigar la comprension y el funcionamiento de la sistematizacion de la atencidn de enfermeria en hospital de la ciudad
Mossord, Rio Grande do Norte, Brasil. Método: estudio cualitativo, junto a cinco enfermeros. Para la recoleccion de datos, se uti-
lizaron técnicas de observacion participante y entrevista semiestructurada, llevada a cabo entre enero y marzo de 2012. Los datos
fueron analizados mediante la técnica de andlisis de contenido de Bardin. La investigacion fue aprobada por el Comité de Etica en
Investigacion de la Universidad del Estado de Rio Grande del Norte, bajo el nimero 077/11. Resultados: fue posible la organizacién
y agrupamiento de los datos en las siguientes categorias: comprensidn de los enfermeros acerca de la sistematizacion de la atencién
de enfermeria; funcionamiento de la sistematizacion de la atencion a través del proceso de enfermeria; dificultades para la puesta en
marcha. Conclusion: la sistematizacion de la asistencia de enfermeria es entendida por los enfermeros como sinénimo del proceso de
enfermeria; no existe la comprension de que el proceso es una de las metodologias para ejecutar la sistematizacién.

Palabras Clave: Enfermeria; atencidn; proceso; metodologia.

INTRODUGAO

E preciso estabelecer novas relagdes e intera-
¢Oes profissionais para apreender o ser humano de
forma ampla e integral, pois, atualmente, o setor
saude apresenta-se caracterizado pela crescente es-
pecializagdo, fragmentacdo do saber e da assisténcia

ao paciente. Assim, verifica-se uma tendéncia em
voltar o olhar do enfermeiro para reflexdes sobre as
praticas de saude ofertadas nos mais variados servi-
¢os, buscando autonomia e seguranga na oferta da
assisténcial?.
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Compreensdes e desafios da SAE

Entende-se que a construcdo do saber e a qualifi-
cacdo da pratica profissional é determinante para a con-
quista da liberdade profissional de qualquer categoria?.

A Enfermagem, como profissdao em desenvolvimen-
to, encontra-se construindo a identificacdo de uma base
prépria de conhecimentos, na qual estdo sendo definidos
conceitos, modelos e teorias®. Para fazer prevalecer uma
assisténcia embasada em preceitos tedricos, emergiram
discussGes acerca da sistematizagdo da assisténcia de
enfermagem (SAE), iniciadas na década de 50.

A SAE constitui um instrumento metodoldgico que,
além de propiciar e nortear a assisténcia de enfermagem,
oferece condigBes para a organizagao do trabalho do enfer-
meiro®. Proporciona direcionamento das a¢des de enferma-
gem, maior facilidade na passagem de plantdo e vantagens,
principalmente para o paciente por tornar o atendimento
personalizado, individualizado, eficiente e eficaz’.

Por meio da SAE, o profissional aplica seus conhe-
cimentos técnico-cientificos e humanos na assisténcia
ao cliente e caracteriza sua pratica profissional, inten-
sificando o seu papel de forma auténoma®?>.

Embora privativa do enfermeiro, a SAE proporcio-
na uma metodologia de organizacdo, planejamento e
execucdo de acOes sistematizadas, que sdo realizadas
pela equipe no periodo que o cliente estiver sob a
assisténcia de enfermagem?.

O enfermeiro precisa fazer uso de uma metodolo-
gia adequada para implementar a sistematizacdo da as-
sisténcia, e uma ferramenta que pode ser utilizada é o
processo de Enfermagem (PE)®. Esta é uma ferramenta
sistematica, composta por cinco etapas sequenciais e
inter-relacionadas, embasadas no modelo conceitual
de Wanda de Aguiar Horta*’.

Torna-se notorio a necessidade de compreender a
SAE por meio do PE, tomando como base, novos referen-
ciais, capazes de ampliar o campo de visdo para além das
féormulas prescritivas e normativas e, sobretudo, para
além dos modelos formalmente instituidos como nor-
teadores de uma assisténcia centrada no ser humano.

O interesse em desenvolver pesquisa acerca da
tematica emergiu da necessidade de conhecer a ope-
racionalizagao da SAE por meio do PE nos servicos de
saude, ja que, a partir da Resolugdo n2 358/2009 do
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), a implan-
tagdo da SAE é obrigatdria®.

O objetivo do estudo foi investigar a compreensdo
e a operacionalizagdo da SAE na atuagdo do enfermeiro
em um Hospital da rede publica do municipio de Mos-
soro, Rio Grande do Norte, Brasil.

REVISAO DE LITERATURA

O processo de enfermagem (PE) é a metodologia
utilizada para sistematizar e organizar a assisténcia de enfer-
magem, com vistas a otimizagdo do cuidado e atendimento
das necessidades do paciente, familia e comunidade®.
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As fases do processo de Enfermagem sdo: - histori-
co de enfermagem - processo deliberado, sistematico e
continuo, realizado com o auxilio de métodos e técnicas
variadas que tém por finalidade a obtencdo de infor-
macoes; diagnostico de enfermagem — interpretacdo e
agrupamento dos dados coletados na primeira etapa,
gue culmina com atomada de decisdo e que constituem
a base para a selegdo das a¢des ou intervengdes; plane-
jamento de enfermagem —determinagdo dos resultados
que se espera alcangar; e das agdes ou intervencbes
de enfermagem que serdo realizadas; implementacgao
— realizacdo das ag¢les ou intervencdes determinadas
na etapa de planejamento; avaliacdo de enfermagem
— processo deliberado, sistematico e continuo de veri-
ficacdo de mudancas para determinar se as a¢des ou
intervengdes alcancaram o resultado esperado, e de
verificacdo da necessidade de mudancas ou adaptacdes
nas etapas do processo de enfermagem?.

Aaplicagdo do PE vem contribuindo para o desen-
volvimento de sistemas de classificagdo de enfermagem
para os elementos da pratica profissional, como a taxo-
nomia e diagndstico de enfermagem da North American
Nursing Diagnosis Association (NANDA) Internacional,
a Classificacdo de Intervengdes de Enfermagem, a
Classificagdo de Resultados de Enfermagem, o Sistema
Omaha, a Classificagdo dos Cuidados Domiciliares de
Saude e a Classificagdo Internacional para a Pratica
da Enfermagem?!. Até 2002, NANDA era um acrénimo
para a Associa¢do Norte-Americana de Diagndsticos de
Enfermagem. No entanto, esse deixou de ser o nome
da organiza¢do. Em 2002, converteu-se oficialmente em
NANDA Internacional, levando em conta o significativo
crescimento da associa¢do fora da América do Norte.

Na implementagdo do PE, tém-se enfrentado
dificuldades igualitarias, independentes da instituicao
em que o processo se estabeleca. Existem as particu-
laridades de cada instituicdao, mas no contexto geral a
problematica se repete??.

Em vdrias experiéncias tedrico-praticas, a im-
plantagdo do PE tem sido lenta e dificil. Ha resisténcia
dos enfermeiros, que se deve, muitas vezes, a falta de
experiéncia prévia em outros servigos, a visdo de que o
processo seja complexo, demande muito tempo e que
ndo seja factivel na pratica diaria?. Deve-se lembrar que
a SAE deve estar presente em todas as situagdes nas
quais se devolva o cuidado de enfermagem.

METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo descritivo, transversal e
de abordagem qualitativa, desenvolvido de janeiro a
margo de 2012.

A pesquisa foi desenvolvida no setor da clinica
médica de um hospital publico do municipio de Mossoro
—Rio Grande do Norte - Brasil. A escolha desta unidade
justifica-se por se constituir uma unidade de referéncia
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para toda a regido oeste do estado do Rio Grande do
Norte em urgéncia e emergéncia, e tratamento de pa-
tologias cronicas.

Os participantes da pesquisa foram todos os enfer-
meiros do referido setor, totalizando cinco enfermeiros.

Para coletar os dados, foram utilizadas a observa-
¢do participante e entrevista semiestruturada, orientada
por um roteiro composto por oito questdes.

O instrumento de coleta foi elaborado a partir de
adaptagGes de modelos de outros estudos™**, buscando
identificar: a compreensdo dos profissionais sobre SAE;
operacionalizacdo da SAE; a existéncia de elementos que
facilitassem e/ou dificultassem a implementagdo da SAE.

Os dados foram submetidos a analise de conteudo de
Bardin, que ocorre por meio de duas etapas: pré-andlise;
tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo. Na
pré-analise, é realizado um levantamento de categorias
por meio da operacdo classificatdria das falas dos sujeitos.
No segundo momento, é realizada uma inter-relacdo das
falas dos participantes com o quadro tedrico desenhando
com a finalidade de desvelar interpretages®®. Da analise
de contelido dos depoimentos, emergiram trés categorias
que sdo tratadas na sec¢do Resultados.

Para preservar o anonimato dos participantes, a
identificacdo das falas foi feita por cddigos alfanuméri-
cos em que a letra E representou enfermeiro e o numero
indicou sua colocac¢do na sequéncia das entrevistas.

A pesquisa teve parecer favoravel do Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade do Estado do Rio
Grande do Norte, registrado sob o nimero CEP/n2 077/11.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Partindo do entendimento de que a SAE constituium
instrumento metodoldgico que, além de propiciar e nor-
tear a assisténcia de enfermagem, oferece condi¢des ne-
cessarias para a organizacado do trabalho do enfermeiro,
foi possivel o agrupamento das informacoes, levando em
consideracgdo trés categorias de andlises, tratados a seguir.

Compreensao dos enfermeiros sobre SAE

Para os profissionais que fizeram parte deste es-
tudo, a compreensdo sobre SAE tangencia os conceitos
classicos de sistematizagdo da assisténcia de enfer-
magem. Segundo a percepgao desses sujeitos, para o
enfermeiro desenvolver suas atribui¢cdes, nao é preciso
aaplicagdo de todo o processo de enfermagem, mas de
pelo menos parte dele.

A SAE foi considerada importante por todos, e
verificou-se que a sua aplicacdo envolve mais que o
cumprimento de etapas a serem seguidas, requerendo
do profissional, além do conhecimento da sequéncia
das etapas inerentes ao PE, visdo critica do processo e
sensibilidade para adequar as necessidades do paciente
as condicdes de trabalho.

Castro RR, Alvino ALFN, Rouberte ESC, Moreira RP, Oliveira RL

[...] é extremamente necessdria. Quando ndo existe a
sistematizagdo, cada um faz seu trabalho, a seu modo,
desta forma, a gente ndo fala a mesma lingua. (E-1)

[...] a organizagdo do trabalho de enfermagem de ma-
neira a tornd-lo mais eficaz, com melhores resultados
ao final da assisténcia prestada. (E-3)

Quando se discute a importancia da SAE, alguns
aspectos sdao levados em consideragao, como a quali-
dade do servico do ponto de vista gerencial e a propria
qualidade da assisténcia prestada.

A preocupacgdo com a qualidade na drea da saude
ndo é um assunto novo, entretanto as propostas de
sistematizacdo e organizacdo dos servigos sdo recen-
tes no contexto administrativo. Nesta perspectiva, a
SAE é apontada como uma ferramenta relevante para
a melhoria do desempenho institucional, até mesmo
necessaria a efetivacdo dos principios que norteiam a
politica de satde?®.

A aplicagdo da SAE promove melhoria da qua-
lidade da assisténcia, porque direciona e organiza o
trabalho, possibilita auditoria, favorece a visibilidade
profissional e a participagdo efetiva no cuidado e nas
tomadas de decisdo, proporcionando uma assisténcia
individualizada®®.

[...] a SAE envolve muita coisa: como o planejamento
das agbes de enfermagem, a prescrigdo, os cuidados de
enfermagem, evolugdo e reavaliagdo... Mas temos que
dar prioridade aos casos mais graves. (E-2)

Em relacdo a fala anterior, podem-se fazer infe-
réncias significativas. A primeira refere-se ao fato desse
profissional entender a SAE como o préprio PE, pois
este consiste em uma metodologia para implementar
a SAE, mas ndo é o Unico instrumento para efetiva-la a
SAE nos servigos®.Uma depoente cita etapas inerentes
ao PE, tais como, a construgdo do plano de cuidados, da
implementac¢do, sem, contudo, referir uma etapa impor-
tante - o histdrico de enfermagem realizado mediante a
coleta de dados referentes a cada paciente.

Desse modo, subtende-se que para elaboragdo
de um plano de cuidado, o profissional teria realizado
uma investigacdo, mas a auséncia de citagao da etapa
do histérico de enfermagem leva ao entendimento de
que a coleta de dados ndo é tdo relevante e que ndo
necessita ser efetivada para subsidiar o levantamento
de diagndsticos precisos e confidveis.

Quando o histérico de enfermagem nao é citado, o
PE é contemplado em parte. A coleta de dados se apre-
senta para a SAE como etapa essencial para a construgdo
da assisténcia. O enfermeiro, para prestar assisténcia
de qualidade, deve estar inserido na realidade concreta
de forma consciente, competente, técnica e cientifica®.

Em relacdo a organizacdo na assisténcia, reconhece a
importancia de dedicar-se aos pacientes mais graves, mas,
destaca que, para reconhecer os pacientes mais graves e
desempenhar uma assisténcia adequada para cada caso,
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é necessario obter informagdes detalhadas, adquiridas por
meio de um histdrico de enfermagem.

Ressalta-se que os profissionais percebem a impor-
tancia da SAE para a efetivagdo de uma assisténcia dire-
cionada, organizada continua, isto €, mais eficaz paraasua
clientela. A compreensdo dos enfermeiros entrevistados
sobre a SAE indica que eles a entendem como um instru-
mento capaz de organizar o cuidado, a partir de tomadas
de decisdes criticas e ndo meramente baseado em uma
sequéncia infindavel de tentativas e erros.

Todavia, a consolidagdo do processo depende de
varios fatores, entre eles o compromisso da equipe, da
instituicdo, bem como fatores econémicos e sociais que
precedem e sustentam os determinantes profissionais®.

Operacionaliza¢do da SAE

A implementag¢do do PE nos servigos de saude é
vista como um desafio pelo COFEN, que tornou obriga-
torio esse processo de trabalho em 2002, através de re-
solugdao normativa, com vistas a reforgar a necessidade
de se planejar e avaliar a assisténcia®.

Desde o inicio daimplantagdo da SAE nos servigos
de salde, foram constatadas algumas dificuldades: com-
plexidade e falta de uniformidade no estabelecimento
de suas etapas, processo de ensino-aprendizagem
insuficiente nos cursos de graduacdo e pds-graduacao,
inseguranca dos profissionais para realizar as ativida-
des inerentes ao processo e numero de enfermeiros
insuficiente. Devido a esses fatores, muito enfermeiros
deixam de sistematizar sua assisténcia, fragmentando
o cuidado realizado?’.

Verifica-se que, a partir dos depoimentos dos en-
trevistados, a maneira de agir simboliza a execugdo de
um ou dois componentes do processo de enfermagem
em determinado momento, mas ndo no todo, e nem
em todas circunstancias. A interagdo entre enfermeiros
e SAE passa a depender ndo somente do seguimento
ético do cuidar, mas, sobretudo, das oscilagdes da ambi-
éncia profissional. Assim, os enfermeiros entrevistados
relataram que a operacionalizagdo da SAE é percebida,
mas nem sempre cumprida em sua totalidade.

De certa forma, percebemos algumas fases da SAE no
nosso processo de trabalho, especialmente com relagdo
a coleta de dados e exame fisico, realizados na admissdo
e/ou na evolugéo do usudrio, ainda que ndo da forma
bem elaborada e estruturada da SAE. No entanto, os
demais passos da SAE acabam se perdendo no momento
de atribuigcdes delegadas aos enfermeiros, bem como,
a toda equipe de enfermagem. (E-3)

[...] de forma regular néo executo a SAE, nGo observo
plano de agdo, de cuidados. Mas procuro dentro das
possibilidades prestar exceléncia de enfermagem aos
de piores condigGes ou aos pacientes [...] que precisam
de cuidados mais complexo. (E-2)

Identifica-se que a SAE ndo esta sendo efetivada,
contudo, percebe-se nas falas que uma das etapas im-
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portantes desse processo, o plano de cuidados/acdo, é
mencionado como nao efetivado pelos profissionais da
unidade. Assim, indaga-se a qualidade dessa assisténcia
que omite o plano de cuidados.

Entre tantos fatores que tém dificultado a ope-
racionalizagdo da SAE, um estudo evidenciou, na per-
cepgdo dos enfermeiros de um servigo de obstetricia,
a falta de credibilidade dos técnicos de enfermagem
frente a SAE, a sobrecarga de trabalho do enfermeiro,
a pouca vontade dos gestores em implantar a SAE e o
desconhecimento do funcionamento do processo pelos
profissionais de enfermagem?.

Quando o PE ndo é operacionalizado, em todas as
etapas previstas, deixa de ser um trabalho sistematiza-
do. Os profissionais compreendem a SAE como sindbnimo
de PE, entretanto, nessa unidade, ndo existe o entendi-
mento de que o processo € uma das metodologias para
a sistematizagdo da assisténcia.

Dificuldades para implementac¢ado da SAE

Na equipe de enfermagem é muito importante
a continuidade do servigo e essa, por vezes, pode ter
consequéncias devido a deficiéncias na aplicagdo do PE.
Sdo muitos os desafios na implementacdo da SAE, mas
entre eles destacou-se a interrupgdo da sistematizagao
da assisténcia devido a sobrecarga de trabalho do en-
fermeiro conforme relatado.

A carga hordria de trabalho excessiva dificulta a implemen-
tagdo da SAE, se existisse uma enfermeira diarista facilitaria;
existe falta de investimento por parte do hospital. (E-4)

[...] uma dificuldade aqui no setor, é a falta de um en-
fermeiro diarista, pois se existisse facilitaria, pois dessa
forma conseguiria visualizar a rotina do setor. Had falta
de tempo [para o trabalho], a enfermeira fica sobrecar-
regada demais. E hd falta de investimento por parte do
hospital, pois se eles investissem, por exemplo, pagando
hora-extra para nés virmos em hordrios fora do nosso
plantdo, para tentar fazer essa sistematizagdo. (E-5)

Existem instituicGes que buscaram melhores condi-
¢Oes de trabalho com vistas aimplementacdo de métodos
de organizagdo da assisténcia de enfermagem, ndo como
fim em si mesmos, mas como meios de alcancar o objetivo
maior, a prestacdo de um cuidado de qualidade e auxilio
ao rapido retorno do paciente a sua familia e a vida social.

No entanto, percebe-se que dedicar maior carga
horaria de trabalho aos enfermeiros e remunera-los
adequadamente parece ndo ser relevante para a maioria
das instituicdes de saude’®. Um enfermeiro acentua essa
informagdo ao mencionar que encontra dificuldade para
a implementag¢do da SAE na unidade onde trabalha
devido a insuficiéncia de mao de obra.

[...] necessita de um numero suficiente de profissionais
para desenvolver as atividades. Sobrecarga de trabalho,
como por exemplo, um setor com 30 pacientes e apenas
um enfermeiro para resolver toda a parte burocrdtica,
prestar assisténcia de enfermagem e coordenar os
servigos da equipe é humanamente impossivel. (E-2)
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Foi verificado que a sobrecarga de trabalho dificul-
ta a realizagdo do PE, mas foram apontados, também,
outros entraves para sua efetivacdo, como o déficit de
pessoal (problema administrativo), e a falta de investi-
mento por parte do préprio hospital.

Diante disso, percebe-se que as dificuldades
para a implementagdo da SAE também podem estar
relacionadas ao quantitativo de recursos humanos das
instituicGes de saude para executar todas as atividades
requeridas por essa metodologia, que exige tempo para
registro e andlise dos dados.

Os sujeitos desta pesquisa, entendendo o nao
cumprimento da SAE, sinalizam alternativas de inte-
ragdao com outros servigos, com vistas a superagao das
dificuldades.

[...] que o hospital investisse em pessoas que viessem de
outros lugares onde a SAE foi implantada através do PE,
para ajudar a equipe local do hospital a implantd-la. (E-1)

Hd necessidade de capacitagcdo de profissionais. (E-2)

A grande demanda de clientes também aparece
como desafio, visto que essa situagdo aumenta a sobre-
carga de trabalho e reduz o tempo dos enfermeiros para
sistematizar uma assisténcia adequada para a clientela.

As dificuldades sdGo inumeras. Na minha opinido, a
principal delas é a grande demanda de usudrios inter-
nos na clinica médica, o que dificulta uma assisténcia
de enfermagem de qualidade, sendo esta dispensada
apenas aos pacientes graves; a grande demanda de
atribui¢bes delegadas ao profissional enfermeiro que
além da assisténcia de enfermagem dedica-se a resolver
problemas que ndo sdo de sua competéncia, tais como,
otimizag¢do de exames, transporte entre outros. (E-3)

Outros profissionais da clinica médica também
foram citados nos depoimentos. Em suas falas, os parti-
cipantes reportam-se ndo a categorias especificas, mas
em comportamento sem compromisso de alguns. Afalta
de iniciativa foi a dificuldade mais citada.

[...] dificuldade para essa operacionalizagdo é a falta
de iniciativa (E-1)

[...] interesse dos profissionais e falta de treinamento (E-4)
[...] dificuldade é a falta de iniciativa (E-5)

Verifica-se que os desafios para a efetivacdo da
SAE por meio do PE sdao muitos e diversos. Os princi-
pais empecilhos para essa implementacdo sdo: falta
de conhecimento acerca da metodologia do PE; grande
demanda de atividades para o enfermeiro; numero
reduzido de recursos humanos; influencia do modelo
biomédico/cartesiano.

Em trabalho que teve como um dos objetivos
identificar as dificuldades para a efetivacdo da SAE na
saude da familia, foram citados principalmente, o tem-
po, a falta de recursos humanos e a falta de material
para sua aplicabilidade®.

Castro RR, Alvino ALFN, Rouberte ESC, Moreira RP, Oliveira RL

Em outro estudo, evidenciou-se que, dentre as
maiores dificuldades para implantagdo da SAE, des-
tacaram-se a falta de conhecimento e embasamento
tedrico-cientifico por parte dos enfermeiros, escassez
de recursos e do tempo?.

O COFEN considera que a SAE é uma atribuigao
privativa do enfermeiro e refere que sua aplicagao
esta relacionada a alguns aspectos necessdrios a sua
implementacgdo: ensino em enfermagem, estrutura das
organizagbes do trabalho em enfermagem e elementos
que encerram, além de crengas e valores, conhecimen-
tos, habilidades e pratica dos enfermeiros®.

CONCLUSAO

A partir dos achados, foi possivel identificar que a
compreensado dos profissionais sobre SAE apresenta-se
como sinénimo do PE. N3o existe o entendimento que
o PE é uma das metodologias para execugao da SAE.
Logo, a compreensao do que seja SAE é limitada, bem
como, as etapas que compreendem o PE sdo expressas
parcialmente; apontam para a consideragdo de que a
SAE e o PE ndo sdo percebidos pelos profissionais, tal
como é expressa na literatura.

Os profissionais possuem o entendimento que a
SAE é importante para subsidiar e melhorar a assisténcia
prestada pela equipe de enfermagem. Contudo, indicam
a ndo efetivacdo da SAE na clinica médica, local de sua
atividade laboral, devido ao nimero reduzido de profis-
sionais, falta de qualificacdo e investimento adequado
para operacionalizacdo da SAE e falta de compromisso
de colegas de trabalho.

Quanto a operacionalizacdo da SAE, verificou-se
que os profissionais tentam aplicar o processo o mais
préximo possivel do que elas entendem ser o correto.
No entanto, encontram justificativas para nao efetiva-la.

Verifica-se que os desafios para implementacdo
da SAE permeiam, além do quantitativo de pessoal
e o compromisso individual em cumprir suas etapas,
conhecer e compreender o que é a SAE, e formas para
implementa-la . Assim, faz-se necessario, antes opera-
cionalizar a SAE nessa unidade hospitalar, (re) construir
conhecimentos acerca dessa sistematizagdo e sobre o
PE, entender sua importancia e suas implicagcdes na
dindamica de trabalho dos profissionais.

E importante ressaltar que essa (re) construgdo da
SAE impulsiona uma reflexao sobre a pratica profissional
do enfermeiro e, posteriormente, indica a necessidade
de mudangas em suas praticas profissionais. A partir
deste ponto, identifica-se outro grande desafio para
implementac¢do da SAE por meio do PE, a mudanga de
praticas profissionais, pois as atuag¢des profissionais
estdo intimamente ligadas a outros fatores sociais,
econdmicos e culturais.

A mudancga na pratica profissional requer a neces-
sidade de ruptura com determinadas concepg¢des sobre
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o processo salde/doenga que permeiam a atenc¢do a
salde, e que estdo profundamente enraizadas na as-
sisténcia a saude como um todo.

Considera-se como limitacdo da pesquisa a sua
realizacdo em uma Unica unidade, o que impede a
generalizacdo dos resultados.

REFERENCIAS

1. Neves RS, Shimizu HE. Analise da implementagdo da siste-
matizagdo da assisténcia de enfermagem em uma unidade de
reabilitacdo. Rev Bras Enferm. 2010; 63(2): 222-9.

2. Menezes SRT, Priel MR, Pereira LL. Autonomia e vulnerabilida-
de do enfermeiro na pratica da sistematizagdo da assisténcia de
enfermagem. Rev esc enferm USP. 2011; 45(4): 953-8.

3. Broca PV, Ferreira MA. Equipe de enfermagem e comunicagdo:
contribui¢Ges para o cuidado de enfermagem. Rev Bras Enferm.
2012; 65(1): 97-103.

4. Félix N, Rodrigues CDS, Oliveira VDC. Desafios encontrados
na realizagdo da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem
(SAE) em unidade de pronto atendimento. Arqg Ciénc Saude.
2009; 16(4): 155-60.

5. Silva EGCS, Oliveira VC, Neves GBC, Guimardes TMR. O co-
nhecimento do enfermeiro sobre a sistematizagdo da assisténcia
de enfermagem: da teoria a pratica. Rev esc enferm USP. 2011;
45(6): 1380-6.

6. Nascimento LKAS, Medeiros ATN, Saldanha EA, Tourinho FSV,
Santos VEP, Lira ALBC. Sistematizag¢do da assisténcia de enferma-
gem a pacientes oncolégicos: uma revisdo integrativa de literatura.
Rev Gaucha de Enferm. 2012; 33 (1): 177-85.

7. Carvalho EC, Bachion MM. Processo de enfermagem e siste-
matizagdo da assisténcia de enfermagem: intencdo de usos por
profissionais de enfermagem. Rev Eletr Enferm. 2009; 11(3): 466.
8. Conselho Federal de Enfermagem. Cédigo de ética dos profis-
sionais de enfermagem. Rio de Janeiro; COFEN; 2009.

9. DalleJ, Lucena AF. Diagnésticos de enfermagem identificados

p.6 * Revenferm UERJ, Rio de Janeiro, 2016; 24(5):e10461.

Artigo de Pesquisa
Original Research
Articulo de Investigacion

em pacientes hospitalizados durante sessdes de hemodialise. Acta
Paul Enferm. 2012; 25 (4): 504-10.

10.Gouveia HG, Lopes MHBM. Diagnésticos de enfermagem e
problemas colaborativos mais comuns na gestagdo de risco. Rev
Latino-Am Enfermagem. 2004; 12(2): 175-82.

11. Guedes NG. Revisdo do diagndstico de enfermagem estilo de vida
sedentario: andlise de conceito e validagdo por especialistas [tese
de doutorado].Fortaleza(CE): Universidade Federal do Ceard; 2011.
12.Franga FCV, Kawaguchi IAL, Silva EP, Abrdo GA, Uemura H,
Alfonso LM. Implementagdo do diagndstico de enfermagem na
unidade de terapia intensiva e os dificultadores para enfermagem:
relato de experiéncia. Rev Eletr Enferm. 2007; 9 (2): 537-46.
13.Minayo MCP. O desafio do conhecimento. 102 ed. Sdo Paulo:
Hucitec; 2007.

14.Medeiros AL, Santos SR, Cabral RWL. Desvelando dificuldades
operacionais na sistematizagdo da assisténcia de enfermagem
na perspectiva do Grounded Theory. Rev Eletr Enferm. 2013; 15
(1): 44-53.

15.Dias IMAV, Terra AAA, Machado JRO, Reis VN. Sistematizagao
da assisténcia de enfermagem no gerenciamento da qualidade
em saude. Rev Baian Enferm. 2011; 25 (2): 161-72.

16.Costa NB, Kitchenman SRS, Nunes AS, Santiago MMA. Sistema-
tizagdo da assisténcia de enfermagem: vantagens, dificuldades e
caracteristicas das publicagdes. In: Anais do 61° Congresso Brasi-
leiro de Enfermagem; 2009 dez 7-10; Fortaleza, Brasil. Fortaleza
(CE): Associagdo Brasileira de Enfermagem; 2009.

17.Medeiros AL, Santos SR, Cabral RWL. Sistematizagdo da as-
sisténcia de enfermagem: dificuldades evidenciadas pela teoria
fundamentada nos dados. Rev enferm UERJ. 2013; 21(1): 47-53.
18.RemizoskiJ, Rocha MM, Vall J. Dificuldades naimplementagéo
da sistematiza¢do da assisténcia de enfermagem — SAE: uma
revisdo tedrica. Cad Esc Saude. 2010; 3: 1-14.

19.Varela GC, Fernandes SCA, Queiroz JC, Vieira AN, Azevedo VRC.
Sistematizagdo da assisténcia de enfermagem na estratégia saude
da familia: limites e possibilidades. Rev RENE. 2012; 13(4): 816-24.
20.Gomes LA, Brito DS. Desafios na implantagdo da sistematizagdo
da assisténcia de enfermagem: uma revisdo de literatura. Rev
Interdisc UNINOVAFAPI. 2012; 5 (3): 64-70.



