Guia de Enfermagem de Familia e Comunidade: relato de experiéncia.

Resumo: Objetivo: descrever a experiéncia de producdo do Guia de Enfermagem de Familia
e Comunidade de forma a consolidar um material pratico, didatico, rapido e de facil acesso as
informagdes essenciais para cada perfil de atendimento. Método: trata-se de um relato de
experiéncia sobre a producdo de um Guia de Enfermagem de Familia e Comunidade com base
na pesquisa de desenvolvimento em que ha integracdo entre pratica e pesquisa. Para tanto, a
producdo do Guia buscou atender as caracteristicas de uma orientacdo processual adequada ao
método, isto &, ser: 1) Teoricamente orientado; 2) Intervencionista: alinhando o fundamento
tedrico com o contexto de aplicacdo para que possa intervir no campo da praxis pedagogica; 3)
Colaborativo: todos os envolvidos no processo devem contribuir com 0s processos; 4)
Fundamentalmente responsiva: o conhecimento é desenvolvido com interacdes com a pratica e
5) Iterativa: deve-se analisar os resultados alcangados com o intuito de aprimorar o trabalho e
impulsionar novas contribuicbes na area. Resultados: O Guia foi caracterizado como
tecnologia inovadora para auxilio no atendimento no formato de e-book, sendo utilizado por
profissionais da salde da area. Consideracfes relevantes a Enfermagem: O Guia fornece
respaldo técnico e cientifico de facil acesso e entendimento para os profissionais de
enfermagem. Consideracdes finais: A elaboracdo do Guia possibilitou o aprimoramento da
qualidade da assisténcia a salide na Atencdo Primaria, além proporcionar um cuidado de
qualidade ao individuo, familia e comunidade.

Descritores: Atencdo Primaria a Salde; Tecnologia em Saude; Consulta de Enfermagem; Guia
de Prética Clinica.

Eixo 3 — Tecnologias e Inovacédo em Saude

Introducdo: a Atencdo Primaria em Saude (APS) entende-se como pilar de um sistema de
salude eficaz e responsivo, tendo a acdo do enfermeiro como principal atuante da
desfragmentacdo do modelo assistencial centrado na doenca. Para isso, encontra-se a Estratégia
Saude da Familia (ESF) como acdo fundamental para assistir a sociedade de maneira integral,
conforme a Politica Nacional de Atencéo Basica (PNAB)!. Para a pratica do enfermeiro da APS
atender a populacdo de maneira total, faz necessario ser desenvolvida competéncias e
habilidades técnicas e cognitivas, que sdo subsidiadas a partir da ciéncia visando o processo de
salide-doenca?. O enfermeiro que atua na APS utiliza, diariamente, de tecnologias leve e leve-
dura para prestar assisténcia ao individuo, a familia e a comunidade®. Tais tecnologias,
envolvem o vinculo, gestéo de servicos, acolhimento (leve), além da elevacéo do conhecimento
por meio de teorias, modelos e cuidados de enfermagem (leve-dura). O enfermeiro € o principal
usuario de tais tecnologias para uma assisténcia de qualidade na APS*. Decorrente da atuagéo
complexa da enfermagem na APS, é necessaria a capacitagdo constante cientificamente e
tecnicamente para garantir qualidade na assisténcia prestada®. Diante disto, é evidenciado a
necessidade da elaboracdo de tecnologias na area de enfermagem, que colaborem com a
gualidade e efetividade do atendimento integral ao individuo, a familia e a comunidade. Com
base em tal perspectiva, este estudo tem como objetivo descrever a experiéncia de producdo do
Guia de Enfermagem de Familia e Comunidade de forma a consolidar um material prético,
didatico, rapido e de facil acesso as informacdes essenciais para cada perfil de atendimento.

Método: trata-se de um relato de experiéncia sobre a producdo de um Guia de Enfermagem de
Familia e Comunidade com base na pesquisa de desenvolvimento, em que ha integracdo entre



prética e pesquisa, descrita em 1992 por Brown e Collins, na area da pedagogia®. A pesquisa de
desenvolvimento € considerada uma metodologia cientifica inovadora e com poucas
publicacdes, principalmente na area da salde, e que alia o0 processo de producdo pratica com a
pesquisa®. Para tanto, ha uma orientagao sobre as cinco principais caracteristicas que conferem
a processualidade adequada do método: 1) Teoricamente orientado; 2) Intervencionista:
alinhando o fundamento tedrico com o contexto de aplicacdo para que possa intervir no campo
da praxis pedagogica; 3) Colaborativo: todos os envolvidos no processo devem contribuir com
0s processos; 4) Fundamentalmente responsiva: 0 conhecimento € desenvolvido com interacdes
com a prética e 5) Iterativa: deve-se analisar os resultados alcangados com o intuito de aprimorar
o trabalho e impulsionar novas contribuices na area’. A partir desta analise, criou-se as fases
metodoldgicas para o processo de criagdo do Guia, as quais foram divididas em oito etapas
descritas a seguir: (1) selecdo dos temas dos capitulos; (2) Divisdo das equipes de trabalho do
projeto ; (3) escolha dos recursos graficos e identidade visual; (4) producéo de contetdo tedrico;
(5) andlise, revisao e correcdo de contetudo tedrico; (6) producdo do design de conteudo; (7)
revisao da producéo final; (8) envio para publica¢do. O instrumento idealizado foi criado por
nove Enfermeiras, que foram divididas pelos setores de: teoria, revisao e design e por um arte-
finalista. Na parte de teoria e revisdo foi utilizado o processador de texto Microsoft® Word, e
na parte de design foi utilizado o software CorelDRAW®. O Guia de Enfermagem de Familia
e Comunidade possui como temas: consulta de enfermagem da pessoa com hipertensao arterial;
diabetes mellitus; hanseniase; tuberculose; abordagem a pessoas com infec¢Ges sexualmente
transmissiveis; pessoas com feridas; consultas de satde da mulher; satde da crianca e gestantes.
Além disso, fornecera explicacOes sobre a sistematizacdo da assisténcia a enfermagem na APS.
Os critérios de inclusdo para selecdo das bases de dados foram: guias, manuais técnicos,
diretrizes do Ministério da Saude, guidelines de assuntos especificos da APS e documentos da
Sociedade Brasileira de Pediatria, Diabetes e Hipertensao. Os critérios de exclusdo da selecéo
das bases de pesquisa foram documentos que ndo eram especificos da APS, os que ndo eram
atributos de assisténcia do Enfermeiro e publicados ha mais de 5 anos.

Resultados e Discussdes: A primeira versao do Guia de Enfermagem foi produzida em 2019 e
resultou na sua publicacdo em formato digital (e-book) nos sites das entidades patrocinadoras,
além da distribuicdo de 5 mil exemplares fisicos. Com a repercussao do projeto, o trabalho foi
submetido a participacdo no Laboratério de Inovacdo em Enfermagem, um projeto do Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN) e da Organizacdo Pan-Americana da Salde no Brasil
(OPAS) e obteve reconhecimento como uma experiéncia exitosa e inovadora desenvolvido por
trabalhadores de Enfermagem no ambito do SUS. Além disso, foram sugeridas melhorias,
inclusive a expansédo da bibliografia consultada, para produzir alcance nacional. Em 2020, as
autoras e organizadoras responsaveis pelo projeto inicial, reuniram-se novamente e decidiram
dar continuidade a producdo, implementando melhorias, incluindo novos temas e ampliando o
alcance do guia. A equipe de autores e organizadores contou com a adesdo de 4 novos membros,
e 0 novo modelo de producéo foi definido. Para chegarmos ao resultado da construgédo dessa
tecnologia, foi necessédrio organizar a producdo do Guia de Enfermagem da Familia e
Comunidade em 8 passos, que serdo descritos a seguir:

1) Selecéo dos temas dos capitulos- Foram programadas e agendadas reunides para articulacéo
da producédo do Guia de Enfermagem em cada etapa do processo. A primeira reuniao, teve como
objetivo apresentar a proposta para a nova versao do Guia e definir os temas dos capitulos que
seriam abordados. A escolha dos temas abordados nos capitulos foi decidida em conjunto com
autoras e organizadores e teve como base a vivéncia profissional das autoras como residentes
de APS, onde foi possivel observar quais os servigos eram mais demandados nesse nivel de
atencdo e a experiéncia académica e profissional das organizadoras com a tematica de
enfermagem em APS. Ao final das colocagcdes e contribuicdes nas reunides, 0s temas



selecionados para compor este guia foram: consulta de enfermagem da pessoa com hipertensao
arterial; diabetes mellitus; hanseniase; tuberculose; abordagem a pessoas com infeccdes
sexualmente transmissiveis; pessoas com feridas; consultas de saude da mulher; saide da
crianca e gestantes. Além disso, optou-se por incluir o manejo da ferramenta de Prontuario
Eletronico E-SUS APS, uma vez que, a ferramenta constitui etapa da Sistematizagdo da
Assisténcia de Enfermagem na APS.

2) Divisdo das equipes de trabalho do projeto- Devido a amplitude do contetdo abordado na
nova versdo do Guia de Enfermagem de Familia e Comunidade e da complexidade da producdo,
optou-se por dividir os colaboradores em grupos de trabalho, para otimizar a produgéo. Sendo
assim, trés enfermeiras ficaram responsaveis pela revisdo bibliografica e producao teorica do
conteido dos capitulos; trés enfermeiras ficaram responsaveis pela producdo do design do
conteddo dos capitulos, para traduzir os textos em um formato mais didatico por meio de
fluxogramas e infogréaficos e trés enfermeiras ficaram responsaveis pela revisao e correcéo das
producdes. Além disso, um arte-finalista integrou a equipe, a fim de auxiliar no processo de
criagédo do design, identidade visual e uso das ferramentas de design.

3) Escolha dos recursos graficos e identidade visual- Apés a selecdo dos temas dos capitulos,
foi necessario definir quais os recursos graficos seriam utilizados e qual a identidade visual teria
a nova versao do Guia. Essa etapa contou com a colaboracéo de toda a equipe, que contribuiu
com ideias inovadoras e sugestoes de design e identidade visual. As ideias foram compiladas e
refinadas pelo arte-finalista, que sugeriu como recurso grafico o uso da ferramenta
CoreDRAW® para a producdo do design dos capitulos e da identidade visual do Guia.

4) Producdo de conteudo teodrico- A producdo do contetdo tedrico foi organizada por trés
enfermeiras. A divisdo dos capitulos foi feita entre os membros do grupo e a revisdo
bibliografica seguiu os critérios de inclusdo e exclusdo definidos em etapa anterior. Foram
consultadas bases de publicacdo Nacional como: Manuais, Protocolos e Diretrizes do Ministério
da Saude, Diretrizes e Protocolos de Associagdes Brasileiras, dada a proposta de ampliagdo da
bibliografia para alcance nacional do Guia. Como ferramenta de producdo, foi utilizado o
processador de texto Microsoft® Word, para compilar as principais informacdes extraidas da
revisao bibliografica sobre o tema do capitulo de cada capitulo. Finalizada esta etapa, 0
contetdo produzido da revisdo era encaminhado para revisdo, analise e correcdo, sendo
devolvido para alteracdes caso houvesse necessidade de reformulacdo do texto ou contetdo.
5) Anadlise, revisdo e correcdo de conteldo tedrico- Esta etapa foi organizada por trés
enfermeiras, duas da Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal com experiéncia em
APS e uma docente na ESCS. Soma-se a isso, 0 apoio de duas Enfermeiras, uma com expertise
no manejo de hanseniase e outra em tuberculose para avaliacdo dos respectivos temas. Dado o
recebimento dos arquivos de producdo tedrica, a equipe realizou a revisao e analise dos temas,
sugerindo melhorias, corre¢@es, modificacBes bibliogréficas e textuais prezando pela qualidade
da producéo. Realizadas as devidas consideracfes, 0s textos que necessitavam de corregoes,
eram encaminhados novamente a equipe responsavel pela producédo teorica para realizar 0s
devidos ajustes e apds encaminhados para a producao de design.

6) Producdo do design de contetido- Essa etapa foi organizada por trés enfermeiras e um arte-
finalista, os quais se dedicaram a construcdo do design grafico do instrumento a partir do
software CoreIDRAW®. As producdes tedricas finalizadas, apds correcdo e validacéo, foram
utilizadas como base para a producao do design dos capitulos. Para a execugédo dessa etapa, a
equipe definiu os padrdes de cores, fonte, tamanho da fonte, margem, defini¢do das formas e
organizacdo do conteudo nos capitulos. Ficou a livre critério do autor, a organizacdo do
contetdo em fluxogramas e/ou infograficos ou figuras. A producéo do design concentrou-se
em um formato intuitivo e autoexplicativo, para facilitar o entendimento do leitor, sendo o
contetdo teorico abordado de forma resumida e didatica, primando pelo objetivo principal deste



projeto. Os ajustes finais do design dos capitulos produzidos foram feitos pelo arte-finalista.
Finalizado este processo o Guia seguiu para a etapa de revisao final.

7) Revisdo da producéo final- Essa etapa contou com a colaboragéo de toda equipe, no processo
de revisdo completa para andlise de erros ortograficos ou de design. Cada membro da equipe
realizou a revisdo e fez suas consideragdes para ajuste/correcdes. As contribui¢cbes foram
enviadas a equipe de design, para realizar os ajustes finais e corre¢cdes necessarias para produzir
a versdo final do Guia. Feitas as corregdes necessarias, a versdo final e completa foi
encaminhada a editora para analise e publicacao.

8) Envio para publicagdo- O material produzido, em sua versdo final, foi encaminhado a editora
para analise e publicacdo. O Guia de Enfermagem da Familia e Comunidade foi publicado em
formato e-book e disponibilizado de forma gratuita nas plataformas digitais e midias sociais da
editora e do Sindicato dos Enfermeiros do Distrito Federal, para ampla divulgacéo. A limitacéo
do estudo se refere a exclusdo de temas importantes no guia tais como salde do adolescente,
salide do idoso, saude mental, cuidados paliativos e reabilitacao.

Contribuicdes para a Enfermagem: As atribuicGes especificas dos enfermeiros definidas na
PNAB contemplam acdes voltadas aos individuos, familias e comunidade, com o objetivo de
garantir a integralidade do cuidado na promocao e protecdo da saude, além de prevencdo de
doencas, diagndstico, tratamento, reabilitacdo e manutencdo da salude nos diferentes espacos
sociais e em todas as fases do ciclo de vida. Levando em consideragéo a grande diversidade de
agravos que sdo assistidos no contexto da APS e autonomia que o enfermeiro possui neste
ambito, sua atuacdo é baseada em protocolos clinicos atualizados. Ao observar a quantidade e
complexidade das atividades desenvolvidas pelo enfermeiro nesse contexto, pode-se perceber
a necessidade de um material de consulta rapida capaz de fornecer respaldo técnico e cientifico,
de facil acesso e entendimento para os profissionais que prestam a assisténcia, visto que este
material vem como potencializador da qualidade do cuidado a medida que se propfe a
esclarecer davidas durante a conducéo dos casos e padronizar as a¢des de enfermagem.

Consideracbes Finais/Conclusdo: A importancia da producdo de um Guia atualizado,
cientifico e de qualidade para apoiar o exercicio profissional do enfermeiro da APS reside no
fato dessa categoria exercer papel central na coordenacdo do servico no contexto da APS.
Portanto, é legitimo afirmar que o empoderamento cientifico do enfermeiro traz como
consequéncia uma equipe que se adequa as necessidades da populacdo, a qual almeja um
cuidado integral, de qualidade e resolutivo. O instrumento desta pesquisa, nomeado Guia de
Enfermagem de Familia e Comunidade para consulta rapida, contém treze capitulos sobre o0s
principais assuntos de atuacdo do enfermeiro na APS apresentados por meio de fluxogramas e
infogréaficos. O material foi divulgado em formato de e-book por meio de uma plataforma digital
com download gratuito. Em linhas gerais, o material produzido apresenta-se como ferramenta
de garantia de qualidade do cuidado dentro do contexto da APS que repercute em todas as
categorias profissionais visto que o alinhamento teérico cientifico permite abertura para
discuss@es que favorecerdo uma assisténcia integral aos individuos assistidos.
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