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INTRODUCAO

Nos anos de 1990, com a implantacdo do Sistema Unico de Sadde (SUS) no Brasil houve uma
importante mudanca no padrdo antes consolidado de organizagdo dos servicos de salde neste pais.
Antes da criacdo deste sistema publico de salde, as praticas de atencdo a saude possuiam um
enfoque individual meramente curativo, tornando assim ndo prioritérias as intervenc@es voltadas
para a promocdo da salde. As diferencas entre o que era coletivo-prevencao-publico versus o
individual-curativo-privado eram claramente definidas naquela época (FURLAN, CAMPQOS, 2010).
Neste sentido a Atengdo Basica surgiu caracterizando-se como um conjunto de a¢fes de saude, no
ambito individual e coletivo, envolvidas para a promo¢do da saude, a prevencdo de agravos, O
tratamento e a reabilitacdo, atingindo de forma integral a situacdo de salde e autonomia das pessoas
agindo pelos principios da universalidade, da acessibilidade, do vinculo, da continuidade do
cuidado, da integralidade da atencd@o, da responsabilizacdo, da humanizacdo, da equidade e da
participacdo social. Na Atencdo Basica, a Estratégia Saude da Familia consolidou-se como uma
forma de reorganizacgéo, expanséo e qualificagéo, estruturando-se em uma Unidade Bésica de Saude
da Familia com um territério de abrangéncia e uma equipe Multiprofissional constituida por
médico, enfermeiro, técnico ou auxiliar de enfermagem e agentes comunitarios de satde (BRASIL,
2006).

Em 28 de marco de 2006, a Portaria n® 648/GM aprovou a Politica Nacional de Atencdo Baésica,
estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas de organizagdo da Atencdo Bésica para o Programa
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Saude da Familia (PSF) e onde foram definidas também as atribuicdes dos profissionais dessas
equipes. Em especial, para o profissional enfermeiro foram elencadas além das atribuices
especificas da area como a realizacdo da consulta de enfermagem, procedimentos, atividades em
grupo, ademais solicitar exames complementares, prescrever medica¢bes e encaminhar, quando
necessario, USUarios a outros servicos. Para isso, 0s protocolos ou outras normativas técnicas foram
estabelecidos pelas trés esferas de gestdo, observadas as disposi¢des legais da profissdo (BRASIL,
2006).

Porém historicamente, a enfermagem em diversos municipios do pais, buscou formas de qualificar
sua atencdo ao usuario a Atencdo Primaria a Saude, procurando subsidios em respaldo legal para ter
mais autonomia nas atividades assistenciais, aumentar a resolutividade na consulta de enfermagem
e melhorar as acles basicas de salde da comunidade, através de Protocolos Juridicos de
Enfermagem. Dentre estes municipios esta Santa Rosa, situado na regido Noroeste do Estado do Rio
Grande do Sul, distante 504 quildmetros da capital do Estado, na faixa do Brasil com a Argentina,
formando juntamente com mais 20 municipios a Regido Fronteira Noroeste. (FUMSSAR, 2014). A
cidade possui gestdo plena em saude pela Fundacdo Municipal de Saude - FUMSSAR desde 1995, e
em 1998 a equipe de enfermeiros realizou a constru¢do do primeiro protocolo juridico de saude
publica do municipio.

O referido trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia do profissional de enfermagem que é
amparado por um protocolo juridico municipal no municipio de Santa Rosa no periodo de 2014 e
2015, a partir da vivéncia de Enfermeiros Profissionais Residentes do Programa de Residéncia em
Saude da Familia pela Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul- UNIJU
em parceria com a Fundacdo Municipal de Saude de Santa Rosa- FUMSSAR em Unidades de
Saude da Familia.

METODOLOGIA

Este trabalho trata-se de um relato de experiéncia de carater descritivo e de observacdo, acerca da
experiéncia do profissional de enfermagem que € amparado por um protocolo juridico em duas
Estratégias de Saude da Familia no municipio de Santa Rosa, realizado a partir da insercdo de trés
Enfermeiros  Profissionais Residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional
UNIUI/FUMSSAR em Unidades de Satde. O estudo ocorreu durante a observacio da rotina de
atividades nos anos de 2014 e 2015 em duas Unidades de Saude da Familia.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A atuacdo profissional de enfermagem sem o devido respaldo legal, suporte tedrico ou mesmo a
técnica apurada sugere o exercicio profissional imperito, negligente ou imprudente, podendo
ocasionar prejuizos aos usuarios, problemas legais e éticos aos profissionais e desprestigio da
categoria pela sociedade. Partindo dessa premissa, a idealizacdo da construgdo de protocolos
assistenciais em enfermagem deve primeiramente atender aos principios legais e éticos da profisséo,
aos preceitos da pratica baseada em evidéncias, as normas e regulamentos do SUS, das esferas de
gestéo e da instituicdo onde serédo utilizados (SANTOS, 1997).
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Em Santa Rosa, a Fundacdo Municipal de Satde — FUMSSAR - possui seus Protocolos Técnicos
Assistenciais implementados com idéias iniciais desde 1996 passando pelos Programas de Atengédo
Integral a Saude e chegando a sua consolidacdo no ano de 2008. Sendo assim, Santa Rosa a partir
dos Protocolos Técnicos Assistenciais cria um Protocolo especifico, o Protocolo Juridico de
Enfermagem no sistema de Saude Publica do Municipio de Santa Rosa — RS (FUMSSAR, 2008).

A Fundacdo Municipal de Saude de Santa Rosa possui um Protocolo Juridico de Rotina para
Prescricdo de Medicamentos, Solicitacdo de Exames e Procedimentos para Enfermeiros que atuam
nas Estratégias de Saude da Familia da Fundacdo Municipal de Saude de Santa Rosa. Este por sua
vez, ja estd em sua 42 edicdo, sendo a Ultima realizada no ano de 2011 e seu primeiro langamento
em 1998. Esse protocolo objetiva em normatizar e esclarecer as competéncias do profissional
enfermeiro a nivel da atencdo primaria e servicos da FUMSSAR, estando incluida a prescricdo de
medicamentos e solicitagdo de exames. (FUMSSAR, 2011)

Tal protocolo da FUMSSAR tem seu embasamento na Lei de Exercicio Profissional n® 7.498 de 25
de julho de 1986, que dispde sobre a regulamentacdo do exercicio de enfermagem, cabendo ao
enfermeiro realizar consulta de enfermagem e prescricdo da assisténcia de enfermagem; como
integrante da equipe de salde: prescrever medicamentos desde que estabelecidos em programas de
salde publica e em rotina aprovada pela instituicdo de saide (SANTQOS, 1997). Esta incorporada
nesse contexto basal ainda a Resolucdo do COFEN n°159 que dispde sobre a consulta de
enfermagem; a Resolucdo COFEN n°195 que dispde sobre a solicitacdo de exames de rotina e
complementares pelo Enfermeiro; a Resolucdo do COFEN n°311 de 2007 que Aprova a
Reformulacdo do Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem e a Portaria n° 1.625, de 10 de
julho de 2007 que altera a Atribuicdo dos Profissionais das Equipes de Saude da Familia — ESF
dispostas na Politica Nacional de Atencdo Basica — PNAB. Sendo assim, a partir desse arcabouco
legal respalda-se a profissdo de enfermagem e habilita-a para atender o individuo no seu contexto
bio-psico-social em todas as fases de sua vida, e auxilia-lo a manter a sua saude pelo estimulo ao
auto cuidado (FUMSSAR, 2011).

O emprego dos Protocolos Juridicos torna-se um importante instrumento para o enfrentamento de
diversos problemas na assisténcia e na gestdo dos servigos. A partir de sua orientacdo através de
diretrizes de natureza técnica, organizacional e politica, ttm, como fundamentacdo, estudos
validados por comprovagdo cientifica. Tais instrumentos objetivam-se na padronizacdo de condutas
clinicas e cirdrgicas em ambientes ambulatoriais e hospitalares, bem como a incorporacdo de novas
tecnologias com énfase as acdes técnicas e ao emprego de medicamentos (BRASIL, 2007).

O maior beneficio do Protocolo juridico para os profissionais enfermeiros (as) de Santa Rosa foi o
processo de elaboracdo desta imprescindivel ferramenta, pois os temas que seriam objetos da
construcdo do protocolo foram definidos conjuntamente em funcdo da realidade do sistema do
municipio. O processo de elaboracdo do protocolo possibilitou que profissionais enfermeiros
oriundos de diferentes instituicbes de ensino partilhassem inumeras experiéncias, comparando e
adequando suas praticas, levando em conta as reais necessidades locais. Este instrumento, alem de
viabilizar iniciativas da categoria, serviu também para fazer mudancas necessarias, atualizar o
trabalho desenvolvido através da literatura cientifica e principalmente fomentar estes profissionais
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os estimulando a realizar estudos e pesquisas, buscando qualificar e avaliar o préprio trabalho.
(FUMSSAR 2008).

CONCLUSOES

A participacdo do profissional enfermeiro nas equipes de Saude da Familia contribui para o
fortalecimento do modelo assistencial idealizado pelo SUS, mesmo sabendo que ainda ha um longo
percurso. Este, repleto de desafios relacionados a divisdo de responsabilidades, relagdes multi e
interdisciplinares, qualificacdo da equipe, entre outros, para a efetivacdo definitiva de um modelo
de atencdo a saude integral, idealizado e que contemple as necessidades desta populacéo.

Pode-se observar inUmeras vantagens apontadas para o uso de protocolos, tais como: maior
seguranca aos usudrios e profissionais, reducdo da variabilidade de acbes de cuidado, melhora na
qualificacdo dos profissionais para a tomada de deciséo assistencial, facilidade para a incorporacéo
de novas tecnologias, inovacdo do cuidado, uso mais racional dos recursos disponiveis e maior
transparéncia e controle dos custos. Ainda como vantagens, os protocolos facilitam o
desenvolvimento de indicadores de processo e de resultados, a disseminacdo de conhecimento, a
comunicagéo profissional e a coordenagéo do cuidado.

Através do respaldo legal e subsidiando o exercicio da enfermagem em um municipio de médio
porte localizado no interior do Rio Grande do Sul, ndo permite somente conhecer as boas préaticas
da profissdo, mas, sobretudo cumprir o papel de gestor e ter ousadia de estabelecer as regras, 0s
limites e as possibilidades da atuacéo profissional.

Contudo, o protocolo traz autonomia profissional para a categoria da enfermagem, trazendo a este
profissional uma maior valorizagdo por um valioso instrumento. O fato de diagnosticar e prescrever
acOes de competéncia legal da profissdo, para alcancar resultados pelos quais a enfermagem é
responsavel, nos remete a dimensfes mais subjetivas aumentando a interacdo, desenvolvendo a
confianca, aumentando a credibilidade da enfermagem frente a sociedade e principalmente
formando profissionais altamente qualificados prestadores de uma assisténcia mais humanizada e de
maior qualidade.

Como trabalhadores do SUS, profissionais enfermeiros residentes em Salde da Familia sentimo-nos
honrados em podermos relatar esta impar experiéncia de se trabalhar em uma cidade onde a saude
publica que sonhavamos na academia e podiamos estudar em livros realmente é palpavel e
acontece. A Fundacdo Municipal de Saude Santa Rosa em conjunto com o Programa de Residéncia
Multiprofissional em Saude da Familia — FUMSSAR/UNIJUI oportunizou aos residentes néo
apenas este contato com o SUS exitoso, mas sim mostrou-nos uma enfermagem com maior
autonomia e com comprometimento como o cuidado, o respeito e a efetiva atencdo integral a todo
ser humano em todos os ciclos de sua vida.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem; Protocolos; Atencdo priméaria a Saude.

REFERENCIAS

=

\

~— B
FIRNIRUSRR
SSEEEywan



|I y XX1Il Semindrio de Iniciacdo Cientifica '
XX Jornada de Pesquisa

SALAO DO unawi 7015’. ,8). XVl Jornada de Extensao

CONHEC'MENT - V Mostra de Iniciagao Cientifica Jinior
V Seminario de Inovagao e Tecnologia

Modalidade do trabalho: Relato de experiéncia
Evento: XVI Jornada de Extensdo

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencdo Baésica.
Politica nacional de atencdo bésica / Ministério da Salde, Secretaria de Atencdo a Salde,
Departamento de Atencdo a Saude. — Brasilia: Ministério da Saude, 2006.

BRASIL. Ministério da Salude. Secretaria de Atencdo a Saude. Nucleo Técnico da Politica Nacional
de Humanizagdo. Clinica ampliada, equipe de referéncia e projeto terapéutico singular. 2. ed.
Brasilia: Ministério da Saude; 2007

BRASIL. Portaria n° 648 de 28 de marco de 2006 (BR). Aprova a Politica Nacional de Atencao
Bésica, estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a organizagdo da Atencdo Béasica para o
Programa de Saude da Familia (PSF) e o Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS).
Brasilia: Ministério da Saude; 2006.

FUMSSAR — Fundacdo Municipal de Saide de Santa Rosa. Plano Municipal de Salde de Santa
Rosa para o quadriénio de 2014 — 2017. Departamento de Gestdo Estratégica e Participativa da
Fundagdo Municipal de Saide de Santa Rosa — DGEP. 2014.

FUMSSAR - Fundacdo Municipal de Salde de Santa Rosa. Protocolo Juridico de Rotina para
Prescricdo de Medicamentos, Solicitacdo de Exames e Procedimentos para Enfermeiros que atuam
nos Ambulatérios de salde publica da Fundacdo Municipal de Salde de Santa Rosa. Nucleo de
Ensino e Pesquisa - NEP — 4%d. 2011.

FUMSSAR - Fundacdo Municipal de Saude de Santa Rosa. Protocolos Técnicos Assistenciais.
Nucleo de Ensino e Pesquisa NEP — 1%d. 2008.

FURLAN; P.G.; CAMPOS; G.W.S. Cap 7; Os Grupos na Atencdo Bésica a Saude. Ministério da
Salde. Secretaria de Atencdo a Saude. Politica Nacional de Humanizacdo. Atencdo Baésica /
Ministério da Salde, Secretaria de Atencdo a Salde, Politica Nacional de Humanizacao. — Brasilia:
Ministério da Saude, 2010.

SANTOS EF dos et al. Legislacdo em enfermagem: Atos normativos do exercicio e do ensino de
enfermagem. Sdo Paulo: Editora Atheneu; 1997.

1
| -z
nm

<3
€



