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PREFACIO

A sociedade brasileira passa, no inicio do século XXI, por intensas mudancas e transigoes
socioeconOdmicas, politicas e ambientais que tem impactado diretamente na satide publica e conduzido
pesquisadores e profissionais da area a enfrentarem novos desafios e buscarem compreender e

investigar o processo de satide-doenga de forma mais abrangente e holistica.

Portanto, se torna relevante discutir a partir de um enfoque interdisciplinar e multiprofissional
a respeito dos novos e diversos fatores condicionantes e determinantes com a finalidade de que sejam
estabelecidas politicas econdmicas e sociais que visem a reducdo de riscos de doengas, que priorizem
e fomentem a promocao, protecdo e recuperagdo da saude e a superagdo das dificuldades por ora

existentes.

Neste sentido, as pesquisas desenvolvidas no ambito da saude publica se propdem a articular
conhecimentos de diferentes campos de saberes e fazeres fornecendo subsidios teoricos, praticos
e metodologicos que contribuem significativamente para a construcao de estratégias e politicas
publicas que viabilizem o desenvolvimento de informagdes, atividades e agdes em prol de uma satude

de qualidade e igualitaria para toda comunidade.

O presente livro ¢ composto por 26 capitulos elaborados por autores pertencentes as ciéncias da
satde e suas areas afins com o objetivo de somar conhecimentos, compartilhar experiéncias e divulgar
os resultados de estudos desenvolvidos em varias localidades brasileiras e que visam a compreensao
e elucidagdo de diferentes situacoes de saude. Assim, este livro ¢ para todos que tem interesse em
conhecer sobre tematicas importantes relacionadas a saude publica, especialmente para aqueles com

atuacao académica, cientifica e/ou profissional na atenc¢ao primaria, ambulatorial e hospitalar.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiacdo como forma de incentivo
para os autores, € entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado foi
o capitulo 11, intitulado “A INFLUENCIA DAS FAKE NEWS SOB A HESITACAO VACINAL
DO SARAMPO NO BRASIL”.
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RESUMO: Objetivo: Compreender como ¢ a formacdo profissional sobre promog¢do da saude
de enfermeiros atuantes na Aten¢do Primaria a Satde. Metodologia: Estudo de caso descritivo
exploratorio de andlise qualitativa, realizado junto a enfermeiros atuantes em Unidades Basicas de
Satde do municipio de Guarapuava, Parand. Resultados: Participaram da pesquisa seis enfermeiras
e dois enfermeiros. Entre os enfermeiros investigados destacou-se as seguintes evidéncias: - nao
realizagdo de cursos especificos sobre promocao da saude; - incertezas na defini¢do do termo
promogao da satde; realizag@o de atividades e atendimentos junto ao usuario com foco na prevengao
de doencas. Conclusdo: Os enfermeiros estudados, sem formagao profissional especifica em promog¢ao
da saude, manifestaram incertezas quanto ao entendimento sobre este termo. Em condi¢do dominante,

demonstraram implementar ac¢des de carater biologicista no desenvolvimento do trabalho na Atencao
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Primaria a Satde. Acredita-se que os resultados desse estudo possam desencadear a expansdo de
conhecimentos junto a tematica formacao profissional em PS do enfermeiro atuante na APS, assim
como, subsidiar a construcdo de outros estudos com esta perspectiva, com vistas a fortalecer a
qualificacdo de ensino em PS dos futuros profissionais enfermeiros, assim como dos enfermeiros,
subsidiando a construcdo de praticas compromissadas no contexto do trabalho em enfermagem sob

uma visdo ampliada de saude, solidificando a qualidade da assisténcia prestada aos usuarios do SUS.

PALAVRAS-CHAVE: Educagdao em Enfermagem. Enfermagem em Saude Comunitaria. Promogao
da Saude. Atencao Primaria a Saude. Saude Publica.

PROFESSIONAL TRAINING ON HEALTH PROMOTION OF NURSES ACTING IN
PRIMARY HALTH CARE

ABSTRACT: Objective: To understand the professional training on health promotion of nurses
working in Primary Health Care. Methodology: Descriptive exploratory case study of qualitative
analysis, carried out with nurses working in Basic Health Units in the city of Guarapuava, Parana.
Results: Six nurses and two nurses participated in the research. Among the nurses investigated,
the following evidences stood out: - failure to carry out specific courses on health promotion; -
uncertainties in the definition of the term health promotion; carrying out activities and assistance
to the user with a focus on disease prevention. Conclusion: The nurses studied, without specific
professional training in health promotion, expressed uncertainties regarding the understanding of this
term. In a dominant condition, they demonstrated to implement actions of a biological nature in the
development of work in primary health care. It is believed that the results of this study may trigger the
expansion of knowledge along the theme of professional training in PS of nurses working in PHC, as
well as subsidize the construction of other studies with this perspective, with a view to strengthening
the qualification of teaching in PS of future professional nurses, as well as nurses, subsidizing the
construction of committed practices in the context of nursing work under an expanded view of health,
solidifying the quality of care provided to SUS users.

KEY-WORDS: Nursing Education. Community Health Nursing. Health promotion. Primary Health
Care; Public health

INTRODUCAO

A promogao da satde (PS) ¢ o nome dado ao processo de capacitagdo da comunidade para atuar
na melhoria de sua qualidade de vida e satde, ndo sendo o controle desse processo responsabilidade
exclusivadosetorsatde, do individuo e do Estado. Este processo estd além de um estilo de vida saudavel,
o qual envolve condigdes e recursos fundamentais como paz, habitag¢do, educacao, alimentacao, lazer,

renda, ecossistema estavel, recursos sustentaveis, justica social e equidade (BRASIL, 2014).
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O trabalhador da PS, em especial o enfermeiro que atua na Atengdo Primaria a Satde (APS),
deve ter uma visdo generalista, ou seja, além de uma area restrita; conhecer o campo da politica, da
educacdo, da cultura, dos esportes, da habitacdo, meio ambiente e quaisquer outros com 0s quais se
faca a intersec¢ao com a area da saude (BRASIL, 2001; LEFEVRE; LEFEVRE, 2009).

Salienta-se que no Brasil, a partir da implementagdo do Sistema Unico de Saude (SUS) em
1990, mediante reformas no setor sanitario € no ensino em saude, foi regulamentada as Diretrizes
Curriculares Nacionais para os cursos de Enfermagem (DCN/ENF/2001), que refletiu na perspectiva

de formacgao do enfermeiro brasileiro sob o enfoque da PS (BRASIL, 2001).

Afim de desenvolver agoes de PS, o enfermeiro da APS deve promover o cuidado utilizando
estratégias na perspectiva da integralidade da atencdo, impulsionando mudangas e empoderamento
junto ao individuo e comunidade (BRASIL, 2018).

Compreendendo que a formacdo sobre PS seja fundamental para o desenvolvimento do
processo de trabalho do enfermeiro na APS, surgiu o interesse pela realizagdo desse estudo, que
teve a seguinte questdo de pesquisa: Como ¢ a formagao profissional sobre promocao da saude de
enfermeiros atuantes na Atencdo Primdria a Saude? O objetivo deste estudo foi compreender como
¢ a formagdo profissional sobre promocao da satide de enfermeiros atuantes na Atencdo Primdria a
Saude.

METODOLOGIA
Estudo de caso descritivo e exploratorio de abordagem qualitativa (LUDKE; ANDRE, 2015).

A pesquisa aconteceu junto as Unidades Bésica de Saude (UBS) do municipio Guarapuava,
Parana. Nesse municipio, até o momento destinado a coleta de dados deste estudo, as UBS estavam
organizadas em 4 territorios. Os territorios 1 e 2 compreendiam, cada um, nove UBS; o territorio 3

oito; e 0 4, sete. Em cada UBS atuava um enfermeiro.

A inclusdo dos participantes no estudo caracterizou-se por amostragem qualitativa
intencional (MINAYO; DESLANDES; GOMES, 2016). Visando responder o objeto do estudo,
selecionou-se o territério 3 para a realizacdo da pesquisa, convidando-se os enfermeiros atuantes
nas oito UBS. Nessas UBS o quadro de enfermeiros estava completo no periodo programado para
coleta de dados, ou seja, ndo haviam profissionais afastados do trabalho por motivo de férias, licencas
meédicas ou faltas. Também, nesse territorio, cada enfermeiro trabalhava oito horas diarias, totalizando
40 horas de trabalho semanais, e desempenhava fungdes assistenciais e gerenciais de cuidado em
saude e enfermagem. Os enfermeiros foram convidados a participar do estudo por meio de contato
telefonico, sendo essas informagdes conseguidas junto ao departamento de educagdao permanente da

Secretaria Municipal de Satde (SMS) do municipio cendario do estudo.

Para a coleta de dados utilizou-se uma entrevista semiestruturada, contendo perguntas abertas

e fechadas, sobre a caracterizagdo dos sujeitos, quanto a sexo, idade, tempo de profissdo e atuacao na
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APS; e questdes norteadoras sobre a formagao do enfermeiro em PS. As entrevistas foram realizadas
pelos pesquisadores entre os meses de setembro a dezembro de 2019, nas salas individuais de trabalho
dos enfermeiros, de acordo com a disponibilidade dos mesmos; gravadas, com duracdo minima de 15

e maxima de sessenta minutos, estando presente no momento somente o pesquisador e o pesquisado.

Primeiramente realizou-se um teste piloto, o que envolveu trés entrevistas. Como nao houve
necessidade de modificagdes junto as questdes das entrevistas do teste piloto, agregou-se as mesmas

ao conjunto das entrevistas a serem analisadas.

Cada investigado foi identificado pelas letras E (Enfermeiro), seguida por numerago

correspondente ao numero de participantes e a ordem de agendamento das entrevistas.

Os dados foram analisados mediante a técnica de analise de contetido, na modalidade tematica
(BARDIN, 2016). A analise tematica compreendeu as seguintes etapas: - Pré-andlise: de forma
exaustiva realizou-se a leitura compreensiva do material selecionado, buscando-se ter uma visdo de
conjunto;- Exploracdo do material e tratamento dos resultados: Foram distribuidos trechos, frases ou
fragmentos de cada texto de analise, identificando-se através de inferéncias os ntlicleos de sentido;
- Elaboragdo da sintese interpretativa: Construiu-se uma redacdo por tema, de modo a dar conta
dos sentidos dos textos e de sua articulagdo com os conceitos que orientaram a analise (MINAYO;
DESLANDES; GOMES, 2016).

O estudo somente aconteceu apos aprovagao de projeto de pesquisa sob o parecer 3.527.566,
pelo Comité de Etica da Universidade Estadual do Centro Oeste, Parana, conforme determina a
Resolugao n® 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Participaram do estudo seis enfermeiras e dois enfermeiros. Todos os participantes tinham
idade superior a 30 anos, ¢ trés tinham mais que 60. A caracterizagdo dos enfermeiros quanto ao
tempo de profissao e atuacao na APS demonstrou-se diversificada, no primeiro caso variando entre

nove a 31 anos, € no segundo um a 27.

As informag¢des predominantes nas entrevistas semiestruturadas permitiram elaborar duas
categorias de analise: - Formagao do enfermeiro sobre promoc¢ao da saude; - Caracterizagao das agdes

de promocgao da satide pelo Enfermeiro da APS.

Formacao do enfermeiro sobre promocao da saude

A APS, componente da Rede de Atengao a Saude (RAS), que operacionaliza as diretrizes no
ambito do SUS, est4 organizada por um conjunto de agdes de satude individuais, familiares e coletivas

que envolvem a PS. O enfermeiro ¢ ator essencial na implementacdo dessa pratica, gerenciando o
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cuidado integral junto ao individuo, populagdo e comunidade (BRASIL, 2018).

Apesar do processo de trabalho do enfermeiro ser predominantemente gerencial, suas agoes
devem garantir uma assisténcia de qualidade aos clientes (MEIRA; KURCGANT, 2016). Para isto, o
enfermeiro deve ter uma formagado que favoreca a superagao do modelo hegemonico da racionalidade
técnica, contribuindo para a condi¢ao de saude e qualidade de vida, reduzindo as vulnerabilidades,
desenvolvendo a autonomia dos sujeitos e da coletividade, quanto aquilo que lhes causa doenca,

diante do contexto social em que vive (SILVA et al, 2018).

A formagdo do enfermeiro para atuar na perspectiva da PS, deve incorporar conceitos que
envolvem a interdisciplinaridade, intersetorialidade, empoderamento e qualidade de vida (SOUZA et
al, 2017). Contudo, os enfermeiros participantes do estudo, relataram nunca ter realizado um curso
especifico sobre PS.

[...] Especificamente em PS, ndo (E01).

[...] Especifico sobre PS, nao (E02).

[...] Nao lembro, creio que ndo (E03).

[...] Nao (E04).

[...] Depois que eu entrei na Atengao Basica, ndo (E6).

[...] Nao, especifico ndo. Mas no geral, dentre os cursos que a gente faz, sempre aborda-se PS
e prevengdo de doengas (E07).

[...] Diretamente sobre PS, ndo (E08).

Estudos realizados com enfermeiros atuantes na APS de dimensdo nacional e internacional
(HEIDEMANN et al, 2018; THUME et al, 2018; SILVA et al, 2020) apontaram a formagdo como um

componente essencial para alcangar a PS.

Para Silva et al (2018), o desenvolvimento do trabalho do enfermeiro na APS esta fortemente
relacionado a sua formagao em PS. Essa formacgao deve ser pensada a partir de estratégias pedagogicas
que superem a mera transmissao de conhecimentos, orientados por premissas €ticas, politicas e clinicas,
considerando-se as especificidades de cada realidade e institui¢do, garantindo-se a participacdo dos
sujeitos envolvidos, despertando-lhes a concepcao do que seja uma boa pratica em saude (PASSOS;
CARVALHO, 2015).

O fato de os enfermeiros nao terem tido oportunidade de fazerem cursos de formagdo na
perspectiva da PS, talvez seja o mentor das incertezas e dificuldades entre os mesmos para conceituar

este termo.
[...] Acho que ¢ incentivar o paciente a continuar saudavel (E 02).

[...] Acho que é...vocé incentivar o paciente a fazer um autocuidado...cuidar da sua satide
(E035).
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[...] PS ¢ todo o atendimento que vocé faz para o paciente... desde o atendimento imediato,
até uma entrega de medicagao (E00).

[...] PS... eu entendo que ¢ fazer o paciente se sentir bem né? Que ele tenha satide sendo

visto como um todo (EO1).

[...] PS? Ai, essa ¢ dificil... eu acho que ¢ poder fazer com que a pessoa consiga manter a sua
satde, né? Tirando o foco da doenga (E 03).

[...] Promover melhor qualidade de vida para o paciente... Satde ¢ muito amplo né! (E04).

[...] PS ¢é cuidado né? O cuidado que se tem com o paciente, fazendo atividades, orientando,

fazendo ag¢des para promover o autocuidado (E07).

Relaciona-se este achado ao estudo de Silva et al (2020), realizado com enfermeiros atuantes
na APS no interior de Sao Paulo, o qual revelou a autocritica dos participantes quanto as lacunas

relacionadas a falta de capacitacdo e as dificuldades para conceituar PS.

A concepgao do enfermeiro sobre PS determina a sua pratica, principalmente como educador
junto a equipe e comunidade, o que requer do profissional a compreensdo da satide com énfase na
capacitagdo e mobilizagdo comunitéria para atuar em defesa da vida. Desta forma, o profissional pode
contribuir para novas formas de conceber e intervir na promog¢ao de condigdes favoraveis a satde da
populacao (SILVA et al, 2018).

Caracterizagao das a¢oes de promocao da satide pelo Enfermeiro da APS.

Embora os enfermeiros tenham expressado um predominio de incertezas no conhecimento

sobre o conceito de PS, demonstraram desempenhar agdes nessa perspectiva.

[...] Temos investido fortemente num projeto de horta comunitaria. Esse projeto mexe com
a parte de saude mental, convivéncia, relacionamento. A ideia ¢ envolver nossa comunidade
para o autocuidado. O nosso foco de trabalho é promover a satde, mas muitas vezes 0 nosso

foco ¢ em cima da doenga, ¢ a gente ndo consegue promover a saude do paciente (E02).

[...] No dia a dia a gente tem que conhecer a realidade do paciente. Cada pessoa vive

num contexto diferente. Explicar para o paciente o que ele precisar melhorar (E04).
[...] Dar atencdo ao paciente... saber ouvir (E05).
[...] Respeitar a populacao (E06).

[...] Conhecer apopulagdo, porque cada populagio, grupo, tem um conhecimento diversificado.
Vocé tem que saber como chegar, orientar de acordo com a realidade deles (E07).

Em contrapartida, entre os relatos das atividades desempenhadas, identificou-se o predominio
de um carater biologicista.

[...] Eu realizo em todos os atendimentos... acredito que fago PS em tudo aquilo que realizo
(EO1).
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[...] Dizer a mae que vem com o bebezinho, a gestante, como se cuidar ¢  evitar problemas
(E03).

[...] Eu aproveito as consultas de enfermagem...Vamos nas escolas, creches... nos grupos que
temos dentro da unidade (E04).

[...] As vezes até com uma simples conversa no balcdo a gente faz PS... entregando a
medicacdo e orientando o paciente sobre como devera tomar os remédios... fazendo pré-
consulta.(E05).

[...] Nas consultas agendadas... através de orientagdes no saldo quando eles estdo esperando a
consulta médica... Dar orientagdes no acolhimento durante a classificagdo de risco...Quando
eu saio com os agentes comunitarios de saude (ACS) para conhecer o territdrio, mesmo que

eu ndo tenha visita domiciliar para fazer (E06).

[...] Na APS quase todo dia trabalha-se a questdo da PS... durante o acolhimento...quando
vocé incentiva o paciente a fazer atividades fisica... nos grupos de hipertensos, diabéticos,
idosos, fazemos orientagdes sobre alimentacdo adequada, autocuidado, uso correto de

medicamentos. Entdo a PS € vocé evitar a doenga (E07).

[...] O atendimento ao paciente... a consulta de enfermagem (EO0S).

Corrobora com estes achados o estudo realizado por Silva et al (2020), em que a PS foi

fortemente caracterizada por enfermeiros sob o enfoque da prevencao de doengas.

A PS esta destinada a promover a qualidade de vida, a desenvolver as habilidades pessoais,
a autonomia do individuo e a criagdo de ambientes favoraveis a saude. Envolve o fortalecimento da
capacidade individual e coletiva para lidar com a multiplicidade dos condicionantes da satde, ou seja,

vai além de uma aplicacdo técnica e normativa (BUSS, 2009).

A PS considera os varios aspectos psicossociais que determinam o processo saude-
adoecimento, que se relacionam com a satide do ser humano, como, moradia, meio ambiente, cultura,
lazer, violéncia, desemprego e saneamento basico (BRASIL, 2014). A prevencao de doengas envolve
intervengdes orientadas a evitar o surgimento de doencas especificas, reduzindo sua incidéncia e
prevaléncia nas populagdes (BUSS, 2009). Todavia, a prevencao de doencas ¢ um termo que esta

inserido na PS, visto que ac¢des de promogao a satde podem previnir doengas (CZERESNIA, 2017).

O trabalho do enfermeirona APS, sob o ponto de vistada PS, deve incorporar a intersetorialidade
e a interdisciplinaridade como ferramenta para o atendimento das necessidades de saude dos sujeitos e
dos contextos sociais (SILVA et al, 2018). Nesse sentido, requer um processo de formacao constante,

para possibilitar repercussoes satisfatorias no crescimento profissional, € no atendimento ao usuario.

CONCLUSAO

Os enfermeiros estudados, sem formacdo profissional especifica em PS, manifestaram

incertezas quanto ao entendimento sobre este termo. Em condigdo dominante, demonstraram
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implementar ag¢des de carater biologicista no desenvolvimento do trabalho na APS.

Tendo em vista a relevancia dos resultados deste estudo, e a PS enquanto importante atividade
junto ao processo de trabalho do enfermeiro na APS, considerou-se o pequeno niumero de participantes

na pesquisa, uma limitagcdo do estudo.

Acredita-se que os resultados desse estudo possam desencadear a expansdo de conhecimentos
junto a tematica formagao profissional em PS do enfermeiro atuante na APS, assim como, subsidiar
a construcao de outros estudos com esta perspectiva, com vistas a fortalecer a qualificacdo de ensino
em PS dos futuros profissionais enfermeiros, assim como, dos enfermeiros, subsidiando a constru¢ao
de praticas compromissadas no contexto do trabalho em enfermagem sob uma visdo ampliada de

saude, solidificando a qualidade da assisténcia prestada aos usuarios do SUS.
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