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RESUMO

Objetivo: conhecer e refletir sobre as melhores praticas em enfermagem e sua interface com o Nucleo
Ampliado de Salde da Familia e Atengéo Basica.

Método: pesquisa participante pautada no referencial metodoldgico de Paulo Freire e desenvolvida a partir
das etapas de investigacdo tematica, codificagdo, decodificagdo e desvelamento critico. As informagdes
foram produzidas e analisadas em quatro Circulos de Cultura, com média de cinco enfermeiras e duragao
de duas horas cada, entre abril e junho de 2018. A investigagéo revelou quatro temas geradores, desvelados
durante os encontros. Neste estudo sera discutido o tema: melhores praticas de enfermagem que favorecem
as relagdes com o Nucleo Ampliado.

Resultados: as enfermeiras reconhecem a comunicagdo como ferramenta que promove as melhores praticas
nessa interface. Foi possivel aprofundar o didlogo e o conhecimento sobre o tema, sobre o processo de
trabalho do Nucleo e o papel da enfermagem nesse contexto. Elas se percebem como elo entre a equipe
apoiadora a equipe de Saude da Familia, habilidade decorrente da sua formagéao voltada para o exercicio da
gestao e tendo a lideranga e o didlogo como recursos para a resolugao de conflitos.

Conclusao: o estudo contribuiu para o aprimoramento do pensar e do agir das enfermeiras em relagéo ao
tema proposto, pois as reflexdes tecidas durante os Circulos impulsionaram atitudes transformadoras nos
cenarios de pratica. Nota-se que a aproximacao das enfermeiras com os Nucleos favorece a autonomia e as
praticas colaborativas (compreendidas como melhores praticas), estimulando movimentos interprofissionais
e resolutivos no ambito da Atencao Primaria.

DESCRITORES: Atencéo Primaria a Saude. Enfermagem Baseada em Evidéncias. Pratica de Saude
Publica. Integralidade em Saude. Participacédo nas decisoes.
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BEST PRACTICES IN NURSING AND THEIR INTERFACE WITH THE EXPANDED
FAMILY HEALTH AND BASIC HEALTHCARE CENTERS

ABSTRACT

Objective: to know and reflect on the best practices in nursing and their interface with the Expanded Family
Health and Basic Healthcare Centers (NASF-AB).

Method: this is a participatory research based on Paulo Freire’s methodological framework and developed
from thematic investigation, coding, decoding, and critical unveiling. The information was produced and
analyzed in four Culture Circles, with an average of five nurses and duration of two hours each, between April
and June 2018. The investigation revealed four generating themes, unveiled during the meetings. In this study,
the theme “best nursing practices that favor relations with NASF-AB” will be discussed.

Results: nurses acknowledge communication as a tool that promotes best practices in nursing. It was possible
to deepen the dialogue and knowledge about NASF-AB’s work process and the role of nursing. Nurses act as
a link between the support team and the Family Health team, a skill resulting from their training focused on
management, having leadership and dialogue as resources for conflict resolution.

Conclusion: the present study contributed to improve nurses’ thinking and acting in relation to the proposed
theme. The reflections made during Culture Circles boosted transformative attitudes in the practice settings.
Nurse approximation with NASF-AB favors autonomy and collaborative practices (understood as best
practices), encouraging interprofessional and solve-problem actions within Basic Care.

DESCRIPTORS: Primary health care. Evidence-based nursing. Public health practice. Integrality in health.
Management quality circles.

LAS MEJORES PRACTICAS EN ENFERMERIA Y SU INTERFAZ CON EL NUCLEO
EXTENDIDO DE SALUD DE LA FAMILIA Y ATENCION PRIMARIA

RESUMEN

Objetivo: conocer y reflexionar sobre las mejores practicas en enfermeria y su interfaz con el Nucleo Extendido
de Salud de la Familia y Atencién Primaria (NASF-AB).

Método: investigacion participativa basada en el marco metodoldgico de Paulo Freire y desarrollada a partir
de las etapas de investigacion tematica, codificacion, decodificacion y develacion critica. La informacion fue
producida y analizada en cuatro Circulos de Cultura, con un promedio de cinco enfermeros y una duracion de
dos horas cada uno, entre abril y junio de 2018. La investigacion reveld cuatro temas generadores, develados
durante los encuentros. En este estudio se discutira el tema: mejores practicas de enfermeria que favorecen
las relaciones con la NASF-AB.

Resultados: las enfermeras reconocen la comunicacion como una herramienta que promueve las mejores
practicas en esta interfaz. Se logré profundizar el diadlogo y el conocimiento sobre el tema, sobre el proceso
de trabajo NASF-AB y el papel de la enfermeria en este contexto. Se perciben a si mismos como un vinculo
entre el equipo de apoyo y el equipo de Salud de la Familia, habilidad resultante de su formacién enfocada al
ejercicio de la gestion y al liderazgo y al didlogo como recursos para la resolucién de conflictos.
Conclusién: el estudio contribuy6 a la mejora del pensamiento y la actuacion de los enfermeros en relacion
con el tema propuesto, ya que las reflexiones realizadas durante los Circulos Culturales estimularon actitudes
transformadoras en los escenarios de practica. Se observa que la aproximacion de enfermeras con la NASF-
AB favorece la autonomia y las practicas colaborativas (entendidas como mejores practicas), estimulando
movimientos interprofesionales y resolutivos en el ambito de la Atencién Primaria.

DESCRIPTORES: Atencion primaria de salud. Enfermeria basada en evidencias. Practica de salud publica.
Integralidad en salud. Participacion en las decisiones.
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INTRODUGAO

A construgdo do Sistema Unico de Satde (SUS) é um marco na histéria do Brasil no que
diz respeito as politicas publicas de saude e as praticas sociais, com marcante protagonismo da
enfermagem desde a sua concepcao. A consolidagao do Sistema ainda € um desafio, o qual se
busca enfrentar a partir de estratégias diversas, como o fortalecimento da Aten¢ao Primaria a8 Saude
(APS) - Atencao Basica (AB) no Brasil - considerada uma inovagao tecnoldgica que opera como
ordenadora dos servigos de saude e porta de entrada prioritaria aos usuarios no acesso a Rede de
Atencao a Saude (RAS). Nesse sentido, em 1994 foi instituido o Programa Saude da Familia (PSF),
atualmente Estratégia Saude da Familia (ESF), que possibilitou ampliar a assisténcia, inicialmente
para as populagdes mais vulneraveis, por meio da territorializagédo e da responsabilidade sanitaria."

A ESF busca legitimar o SUS e a assisténcia integral aos individuos por meio da atuagao
comprometida com a integralidade da assisténcia, com foco na complexidade do ser social.? Para tanto,
compdem a equipe multiprofissional de Saude da Familia (eSF), no minimo: um médico generalista,
preferencialmente especialista em SF ou comunidade; enfermeiro generalista ou especialista em SF;
auxiliar ou técnico de enfermagem; e Agentes Comunitarios de Saude (ACS). Podem ser incluidos,
ainda, os profissionais de saude bucal: cirurgido-dentista, generalista ou especialista em SF, auxiliar
e/ou técnico em saude bucal.?

Tendo em vista a efetivagdo da ESF e o aumento da resolubilidade dos servigos e da APS, o
Ministério da Saude criou, em 2008, o Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) - denominado,
atualmente, pela nova Politica Nacional de Atengao Basica (PNAB), como Nucleo Ampliado de Saude
da Familia e Atengéo Basica (Nasf-AB).>* Sua formatagao requer equipes multiprofissionais que
operem tendo como diretriz central o apoio matricial em salde em conjunto com os profissionais das
eSF e das equipes de Atengao Basica (eAB).* O apoio tem o propdsito de impactar o processo de
trabalho mediante compartilhamento de saberes especializados dos profissionais do Nasf-AB com
a equipe de referéncia - a eSF - em espacos rotineiros de reunido, de planejamento e de discusséo
de casos, com vistas a construgdo de projetos terapéuticos compartilhados.® Nessa perspectiva,
a Metodologia de Formacéao e Apoio Paidéia, que orienta o trabalho do Nasf-AB na cogestdo das
redes de saude, opera a partir da praxis como uma possibilidade democratica de compartilhamento
de poder em espacgos coletivos. Trata-se da possibilidade de construir condicdes para a reflexao
dialdgica a partir de concepgdes de mundo distintas, vislumbrando, ao refletir sobre os outros e sobre
si na direcdo da democracia e do bem-estar social, 0 aumento da capacidade de compreensao e
intervencao dos sujeitos sob determinado contexto.®®

Ao almejar mudangas nos processos de trabalho, é imprescindivel a transformagao no modelo
de atencao a saude, ainda hegemonicamente pautado em praticas verticalizadas e fragmentadas.
Tal transformacgéo exige uma atuagado multiprofissional e intersetorial, com o processo de trabalho
voltado a pratica colaborativa. Além disso, € importante evidenciar a atuacado das enfermeiras, que
desenvolvem suas atividades de modo a integrar os profissionais da eSF e dos Nucleos. Estudo
realizado com profissionais do Nasf-AB e profissionais da gestao revelou que a enfermeira tem
papel primordial para que o Nucleo atue de acordo com suas diretrizes e de modo interdisciplinar,
incorporando e expressando suas atividades.®

A enfermagem oferece cuidados coletivos e individuais para diferentes grupos populacionais
e inclui em seu escopo de agdes a prevencao de doengas, a promogao da saude e o cuidado as
pessoas doentes. No decorrer da sua formacao académica, este profissional é preparado para atuar
como promotor da saude integral do ser humano na perspectiva da determinagéo social do processo
saude doenca, observadas as condi¢cdes e modos de vida das pessoas, familias e comunidades.?
Isso se processa por meio do dominio de um campo de conhecimentos que Ihe da competéncia para
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o cuidado das pessoas em todo o seu processo de viver nos ambitos individual e coletivo a partir
de trés dimensdes basicas: o cuidado, a educagéao/investigagao e o gerenciamento.’® Com foco no
cuidado ao ser humano e diante da possibilidade de transitar por diferentes campos do conhecimento,
o trabalho do enfermeiro tem a prerrogativa de construir reflexdes interdisciplinares e promover a
construcao de estratégias para a efetiva realizagdo dessas agoes."

Ao considerar a enfermagem inserida na eSF, o conceito de melhores praticas emerge como uma
possibilidade de qualificar o seu trabalho na APS, por configurar um caminho para o desenvolvimento
e o0 exercicio da sua criatividade, da sua experiéncia cotidiana e das suas habilidades ou competéncias
implicitas. Considera-se uma melhor pratica aquela definida como técnica ou metodologia que, por
meio da experiéncia ou da investigacao, possui confiabilidade comprovada para produzir um bom
resultado. No @mbito dos programas e servigos de saude, consiste no conhecimento sobre aquilo que
funciona em situagdes e contextos especificos com a utilizagao racionada de recursos para atingir
os resultados desejados e que pode ser replicada em outras situagdes ou contextos. Isso significa
combinar regras, protocolos e algum controle a partir de uma autonomia relativa e do respeito a
singularidade dos demais.'?

Nesse sentido, investigagdes sobre o papel do profissional enfermeiro na APS em interface
com o Nasf-AB, utilizando-se como base as melhores praticas em enfermagem, sdo fundamentais
para a compreensdo e a consolidacao de agdes que favoregcam a integralidade, que ocorre quando
a eSF interage com a equipe apoiadora da APS de forma colaborativa. Com base nessas reflexdes,
busca-se com esse estudo: conhecer e refletir sobre as melhores praticas da enfermagem e sua
interface com o Nasf-AB.

METODO

Estudo qualitativo e de carater participativo que apresenta como estratégia metodolégica o
Itinerario Metodoldgico Freireano, composto por trés etapas: 1) investigagao tematica, 2) codificacao
e decodificagao e 3) desvelamento critico por meio do Circulo de Cultura (CC). O Circulo favorece o
didlogo entre os participantes sobre a realidade para que, coletivamente, identifiquem possibilidades
de intervencgdo.*'* Trata-se de um espaco no qual a troca de saberes acontece de maneira natural
entre pesquisadores e participantes, balizados pela ética e pelo respeito entre os envolvidos. A praxis
Freireana propde que, a partir do processo de agao-reflexdo-acéo, os sujeitos sejam protagonistas
de suas historias e se fortalegcam para as mudangas necessarias em determinado contexto. Através
do processo dialégico que acontece com a praxis, todos sédo protagonistas e podem progredir rumo
a transformagéo.®

O estudo foi desenvolvido no municipio de Chapecd, localizado na Regido Oeste de SC, e
conta com 26 Centros de Saude da Familia (CSF) e com cinco equipes de Nasf-AB para 47 eSF. A
Secretaria de Saude de Chapecd (SESAU) indicou 19 enfermeiras para participar da pesquisa, as
quais pertenciam a eSF apoiadas pelos Nasf-AB. Encaminhou-se convites as profissionais indicadas
para participar dos encontros do CC e um breve resumo contendo as principais informagdes do
projeto de pesquisa via e-mail institucional. Além disso, foi realizado contato telefénico com o intuito
de reforgar o convite e/ou de confirmar a participagao das enfermeiras. Em cada encontro dos CC
participaram, em média, seis enfermeiras da SESAU.

A investigacdo dos temas ocorreu por meio de quatro CC, nos quais foram realizadas as
trés etapas do Itinerario. Entre cada um dos encontros, realizados de abril a junho de 2018, houve
um intervalo de cerca de 30 dias. A dinamicidade dos CC permitiu que pudessem ser realizados
com numero reduzido e irregular de participantes, desde que se permitisse a aproximagao entre
pesquisadores e sujeitos pesquisados, assim como a situagao limite - obstaculos, barreiras, empecilhos
ou dificuldades, as quais interferem na vida dos individuos e que precisam ser superados'® - de
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interesse do pesquisador se configurasse como uma possibilidade relevante para o coletivo. O rigor
epistemoldgico é garantido mediante reflexado profunda sobre a realidade, e promove a autonomia
dos participantes no processo, e sua transformacao.’

Os CC tiveram a duragcao média de duas horas e ocorreram nas dependéncias da UDESC. A
tematica e os objetivos da pesquisa foram apresentados aos participantes, assim como o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e Termo para Fotografias, Videos e Gravagdes. Ainda,
as enfermeiras puderam escolher codinomes, os quais foram escolhidos entre figuras da mitologia
grega, como, por exemplo, Artemis, Gaia, Demeter, preservando, assim, a sua identidade. Foram,
dessa forma, atendidos todos os pressupostos éticos contidos na Resolugao n° 466/12 do Conselho
Nacional de Saude para pesquisas realizadas com seres humanos.

O primeiro CC foi norteador dos demais encontros, pois foi destinado a abordagem dos
aspectos éticos pertinentes as pesquisas que envolvem seres humanos, a apresentacao da proposta
do estudo e, fundamentalmente, ao reconhecimento entre participantes e pesquisadores e criacdo
de vinculos baseados em confianca e respeito entre os envolvidos. Além disso, deu-se inicio a
Investigacdo Tematica a partir do relato das enfermeiras sobre seu cotidiano laboral, apés serem
apresentadas as seguintes questdes disparadoras: 1) qual o papel da enfermagem na relagdo com
os profissionais do Nasf-AB? 2) quais praticas da enfermagem potencializam o cotidiano laboral da
eSF na interface com o Nasf-AB? Apés a organizagéo do Circulo e o estabelecimento do contrato
verbal a fim de consolidar um compromisso entre as enfermeiras e pesquisadores, iniciou-se a
Investigacdo Tematica. Essa etapa consiste em extrair palavras ou frases significativas a partir do
universo vocabular das participantes, que deve conter historia de vida, conhecimento adquirido e
experiéncias cotidianas das profissionais. Estas palavras ou frases sdo denominadas geradoras
porque, por meio da combinagéo de seus elementos basicos, desencadeiam a formagao de outras e a
elaboracao de concepgdes e ideias criticas, superando a ingenuidade. Sao significagdes constituidas
ou reconstituidas em comportamentos, que caracterizam situagdes existenciais.>-

A Codificagao dos temas geradores teve inicio no segundo encontro, no qual as percepgdes das
enfermeiras foram retomadas. Os principais elementos destacados no primeiro encontro, extraidos das
situacdes limite e compreendidos como elementos importantes para o desenvolvimento de melhores
praticas da enfermagem no contexto da eSF em interface com o Nasf-AB, foram transformados em
22 temas geradores. Os pesquisadores distribuiram tarjetas em uma das paredes da sala para que
as enfermeiras visualizassem sua realidade exteriormente. Elas consideraram as tarjetas como
espelhos da sua realidade, pois refletiam potencialidades e fragilidades vivenciadas, e manifestaram
que, naquele momento, ndo seria necessario incluir a outros temas ou unir as tarjetas.

Em seguida, instigadas a lerem os temas geradores, escolheram aqueles que consideravam
prioritarios para serem desvelados na pesquisa e expressaram razées que as levaram a defini-los
como indispensaveis para a investigacao. Nesse momento, as questdes mais relevantes do encontro
anterior vieram a tona e a realidade foi posta em evidéncia. Assim, foi possivel haver a codificacdo
de uma situagao existencial por meio da sua representagdo com alguns elementos constitutivos,
em interagdo.™

As participantes refletiram sobre essas situagdes e sobre seu papel naquele contexto, nao mais
de maneira ingénua, mas de maneira critica, a fim de disparar o processo de tomada de consciéncia
e desenvolver a autonomia para se sentirem responsaveis pela mudanga que desejam. A partir da
escolha das enfermeiras dos temas geradores, determinaram-se as situagdes mais relevantes, as
quais exigem maior investigacédo. A medida que as profissionais contavam sobre sua realidade e
realizavam as reflexdes, os pesquisadores contribuiram com material tedrico, instigando a reflexao
critica no dialogo, de modo que as tematicas se interligaram e a reflexdo sobre suas praticas foi
estimulada para a conscientizagao.
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No terceiro encontro, retomaram-se os temas geradores, que foram compilados e originaram
discussdes significativas, transformando-as em um tema gerador mais abrangente. As questdes
disparadoras apresentadas no primeiro encontro foram resgatadas como base para o dialogo. Foram
discutidos, ainda, trechos de artigos cientificos sobre as melhores praticas, a fim de disparar o dialogo
e dar continuidade ao processo de codificacdo e decodificagdo, que devem estar associados.

No ultimo encontro retomaram-se as discussdes realizadas nos outros trés, afunilando as
inferéncias a partir dos 22 temas geradores identificados no primeiro encontro, que resultaram em 12
no segundo e que, a partir da sua unido, deram origem a quatro. Com isso, na etapa de Desvelamento
Critico da realidade, fase da Problematizagdo ou Redugao Tematica, € desenvolvida a consciéncia
dos participantes por meio de conceitos, onde eles exteriorizam a sua visdo do mundo, sua percepgao
sobre as situagdes limite, bem como sobre a realidade vivenciada, de maneira que o pesquisador
reduza ao minimo sua intervencéo direta durante o dialogo.

O registro dos temas geradores foi realizado em um bloco de notas, além da utilizagdo de gravagao
de audio, assegurando o acondicionamento da totalidade das informagdes problematizadas durante
esses momentos. Apos cada CC, foram realizados encontros complementares dos pesquisadores
com a coordenadora geral da pesquisa para a reflexdo dos temas emergidos e para dialogar sobre
conducgao dos préximos encontros.

O procedimento analitico ocorreu por meio de leitura cuidadosa das informagdes registradas.
Foram identificadas as tematicas significativas de cada encontro, relacionando-as com o tema do
estudo. Os dados destacados nortearam a reflexao com os participantes dos CC a fim de descodificar
€ comunicar ao grupo os temas geradores identificados. Devido ao referencial metodolégico preconizar
um processo dialégico, critico e participativo entre os participantes da investigagéo, destaca-se que a
analise das informagdes obtidas ocorreu concomitantemente a sua produgéo. Desse modo, em todas
as etapas da Investigacdo Tematica, os pesquisadores realizaram a transcrigdo do material gravado
em audio e organizaram os registros do material produzido pelas enfermeiras. Esse material foi lido
em busca de sistematizar as informacgdes (reducéo tematica) e apresenta-las de modo organizado
aos sujeitos participantes no inicio de cada novo encontro.®

Durante o percurso metodoldgico dos CC, deparou-se com limitagdes que exigiram competéncias
relacionadas a pratica pedagodgica dos pesquisadores a fim de instigar a reflexao critica dos participantes
para que o objetivo da pesquisa fosse atingido. Nessa direcao, fez-se necessario um olhar sensivel as
demandas das enfermeiras aliado a compreensao da dindmica do trabalho na eSF e sobre as melhores
praticas em enfermagem, pois havia o risco de as discussdes permanecerem rasas, baseadas em
relatos e problemas rotineiros, e ndo para a efetiva transformacao da realidade. Além disso, houve
dificuldades relacionadas a adeséo aos encontros, pois estes eram realizados durante o horario de
trabalho das enfermeiras, o que tornou necessaria uma liberagao formal junto a SESAU. Entretanto,
como se tratava de um compromisso assumido do servico para com a formagdo em saude, essa
liberacao foi concedida e evidenciou que a metodologia proposta consistia em um movimento de
educacao permanente com potencial para causar transformacdes na realidade do trabalho na APS.

RESULTADOS

Os resultados indicaram quatro temas geradores: 1) atribuicdes do Nasf-AB: interface entre
eSF e equipe apoiadora; 2) a relagao entre eSF e profissionais do Nasf-AB: enfermeiras como
elo; 3) o desenvolvimento de grupos como tecnologia de gestao potencializadora da relagéao entre
enfermeiros e profissionais do Nasf-AB; 4) melhores praticas em enfermagem na interface com o
Nasf-AB. Em fun¢ao da complexidade teérica e do volume de dados obtidos, optou-se por discutir
individualmente os temas geradores objetivando uma analise aprofundada das especificidades que
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compdem cada um deles. Desse modo, serdo discutidas as questdes envoltas no tema melhores
praticas em enfermagem na interface com o Nasf-AB.

A fim de valorizar o Método Freireano como acao educativa e libertadora, os dados que
originaram esse tema serao apresentados no contexto da sua produgéo durante os CC, destacando-
se alguns dos topicos que apareceram ao longo do estudo.

Investigagao tematica

Dentre as falas das enfermeiras que deram origem ao tema gerador explorado, a partir das
questdes disparadoras, destacam-se aquelas que revelam a sua compreensao inicial sobre o conceito
de melhores praticas, como a seguir:

Eu considero boa pratica toda aquela que o enfermeiro faz e que tem uma evidéncia, um
fundamento cientifico, que prova que aquela pratica é a melhor pratica, ou uma das melhores; que
tem uma forte evidéncia de que funcione (Hera).

[...] séo boas praticas o diagnéstico comunitario da comunidade, dividindo a tarefa com os
profissionais para exercer as atividades da atengao adaptada a realidade local, sempre levando em
consideracdo a questdo cientifica [...] (Deméter).

Em relagao as suas praticas em parceria com a equipe do Nasf-AB, elas revelam que algumas
sé acontecem num devido tempo, em que ambos, enfermagem e Nasf-AB, estivessem maduros o
suficiente na relagao para desenvolvé-las:

[...] tém coisas que, talvez, ndo seja o momento. Talvez tenha que parar, pensar e, de repente,
num outro momento a gente consegue fazer. Entao, é o tempo de cada equipe [...] (Deméter).

Ao serem questionadas, especificamente, acerca das melhores praticas em enfermagem na
interface com os Nucleos, destacam a importancia de uma boa comunicagao com os profissionais
do Nasf-AB. Elas também sinalizam a sua habilidade natural para atuar de acordo com elementos
que impliguem nos modos de vida da comunidade, ao identificar as principais demandas da area
adscrita, e mencionam que atuam como “uma ponte” na interlocugdo com o Nasf-AB:

Eu acho que a enfermagem talvez seja a profissdo que esteja mais disponivel para interagir,
tanto com os pacientes quanto com o restante da equipe. Normalmente, é o profissional enfermeiro
que acaba fazendo essa ponte. Como o Nasf nao esta o tempo todo, as 40 horas, dentro da unidade,
entdo, o enfermeiro consegue fazer esse link: ‘esse paciente é prioritario’ ou ‘a nossa area de
abrangéncia esta precisando muito de algo’ [...] (Témis).

Eu acho que o enfermeiro é quem tem comunica¢cdo com o Nasf [...]. Geralmente, com o
enfermeiro que acaba ocorrendo a discusséo e depois se leva para a equipe. Entao, realmente, ele
é uma ponte (Perséfone).

Codificagao e decodificagao

A fala a seguir € um exemplo do processo de codificagdo e decodificagdo da realidade, no
qual a enfermeira reflete e observa mais a fundo os elementos que estdo envolvidos no processo
de comunicacdo com o Nasf-AB e que podem gerar falta de compreensao sobre a mensagem. Uma
vez solucionados, eles poderiam levar a comunicacgao efetiva e a atuagao colaborativa:

Eu acho que boa prética é vocé acreditar no potencial daqueles profissionais que estdo ali
e colaborar com eles, porque eles estéo ali para colaborar conosco e, as vezes, a gente ndo da o
mesmo retorno (Gaia).

Boa pratica é quando acontece a comunicagdo. E como é que a gente fala, as vezes, as
coisas? Ja chega despejando? A comunicagcdo, mesmo, é saber que o que eu falo pode ndo ser o
mesmo que o outro entende; na maioria das vezes, ndo é [...] (Artemis).
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Assim, as enfermeiras comeg¢am a refletir sobre o que poderiam mudar para que o processo
de comunicacdo com o Nasf-AB fosse mais efetivo, como na fala a seguir:

[...] |4 na minha unidade, a partir de uma reflexdo de um encontro que a gente teve [CC
anterior], nés comegamos um processo de trabalhar a comunicagdo na equipe, porque as pessoas
sempre entendem de acordo com o contexto delas, das relagbes delas naquele momento e ndo do
que realmente foi falado. A gente esta trabalhando isso, estamos desenvolvendo em reunido de
equipe mesmo, essa melhor pratica (Artemis).

Além disso, assim como na fala anterior, outras locu¢des demonstram o potencial transformador
das reflexdes instigado nos CC, na dire¢ao da consciéncia sobre a importancia da enfermagem e da
necessidade de desenvolver autonomia na profissdo:

[...] eu sempre tentei me libertar dessa coisa de ter que aceitar quando vem alguém e solicita,
e eu aprendi a dizer ndo, ainda mais quando é uma coisa que ndo é da minha fungéo. E, ultimamente,
eu tenho conseguido exercitar isso, inclusive, por causa desses encontros, mas eu vejo muitas colegas
que ficam submissas, fazem o trabalho de secretéaria de médico e a gente ndo é isso. E falta vir isso
de dentro de n6és mesmas [...] (Gaia).

[...] esses encontros tém me feito refletir sobre qual a importancia que a gente, enquanto
enfermeiro da para o Nasf, qual é a importancia que os outros profissionais da nossa equipe dao
para o Nasf, e para a gente, qual a importancia que a gente se da?! (Artemis).

Desvelamento critico

Nessa diregao, a analise dos depoimentos converge com a compreensao das enfermeiras
sobre a comunicagao entre a elas e os profissionais do Nasf-AB, o que legitima a codificagao pelo
grupo realizada e sublinha que, no encontro com o outro, ha transformacao:

[...] no encontro com o outro, a gente transforma e é transformado. Entéo, quando eles
[profissionais do Nasf-AB] vém, ndo é uma coisa verticalizada, é horizontalizado, acontece essa
troca! Vem me falar uma coisa eu ja dou um contraponto, entdo a gente vai, nesse processo de
comunicagao, apoiando, também, os nossos apoiadores! (Artémis).

A partir dessa construgao, foi possivel perceber que, na realidade vivenciada pelas enfermeiras
com o Nasf-AB, ha uma relagao em que o dialogo é elemento fundamental mediante um processo
de comunicagao que, ao se tornar efetivo, pode configurar uma pratica horizontal e que favorece a
troca de saberes e a mudanca da realidade. A percepgéao das participantes é a de uma enfermagem
como ponte, uma enfermagem apoiadora do Nasf-AB que, por defini¢cdo, seria a equipe apoiadora.

DISCUSSAO

No contexto da enfermagem na interface com o Nasf-AB, a melhor pratica é aquela que
contribui para a transformagéo do processo de trabalho e, por conseguinte, para a qualificagdo da
atencdo em saude. Ela acontece a partir de uma relagao dialdgica e colaborativa entre os envolvidos.
Uma relagao que acontece através do encontro munido das ferramentas: a comunicacgao, a utilizagao
do saber cientifico, o foco nos modos de vida da comunidade e, sobretudo, uma relagao na qual a
enfermagem atua como apoiadora do Nasf-AB, invertendo papéis, em certos momentos. Com isso,
as enfermeiras destacaram elementos que fazem perceber uma nocao sobre o conceito de melhores
praticas, além da articulagdo com outros conceitos que caracterizam o trabalho no ambito da APS.

Ao se assumirem como cidadas, substituindo a postura de expectadoras pela de sujeitos/
protagonistas (apoiadoras), as enfermeiras se perceberam autbnomas e, nessa condigéo, assumiram
responsabilidades, comprometeram-se, participaram e desenvolveram o senso de pertencimento,®
o que favorece a sua pratica. Nessa diregcdo, a Metodologia Paidéia,®” que sustenta a atuagao de
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apoio/suporte do Nasf-AB, ndo concebe uma organizagao social sem que haja disputa de poder.
Ao contrario, considera essa disputa e a negociagdo como elementos essenciais a democracia.
Preconiza, entretanto, assegurar a resolugao de conflitos mediante a utilizacdo de instrumentos de
convencimento, como, por exemplo, o didlogo e a negociagao. O apoio, como método, implica a
existéncia de projetos compartilhados a partir de um processo de gestao que fomente no profissional
a saida de si mesmo, sem, todavia, abandonar a si mesmo. Assim, os sujeitos envolvidos podem
expressar seus interesses e desejos, repensando-os a partir de interesses e desejos, de acordo com
o contexto e com as determinagdes institucionais.'’-8

No Canada, Espanha e Portugal, alguns servigos operam nessa perspectiva, com o conceito de
Enfermeiro de Liga¢ao ou de Enlace, que tem o propésito de estabelecer comunicagdo com o usuario
e assegurar a continuidade do cuidado entre o hospital e outros servigos. Trata-se de uma funcgéo
que corresponde ao profissional que realiza a articulagao na rede (fluxo do usuario entre os pontos
de atencgdo da rede, na légica do cuidado integral e da clinica ampliada).’ Embora essa discussao,
no Brasil, ndo tenha encontrado significancia, tal atividade poderia evoluir para outras expressoes
atuais ou que ja foram ascendidas - como a Enfermagem de Pratica Avancada? ou a Enfermeira de
Apoio' - e colaborar para a aproximagao entre os servigos, gerando um fluxo de informagdes capaz
de estimular agdes de saude voltadas as dimensdes individuais e coletivas, comprometidas com a
garantia da integralidade do cuidado. A troca de saberes entre os profissionais seria uma linha de
comunicagao integrativa, colaborando com a consolidagdo dos conhecimentos.

As percepgdes das enfermeiras sobre melhores praticas convergem com a literatura’?quando
pressupdem que tais praticas sdo aquelas direcionadas a contextos especificos e que podem ser
replicadas, passando por adaptagdes necessarias em outras realidades que apresentam caracteristicas
semelhantes, as quais podem sofrer influéncia de fatores externos e individuais e que expressam uma
relagao dialética entre o individual e o coletivo, mediante a utilizagcao de evidéncias cientificas para
alcancgar o resultado desejado. Ao encontro desse conceito, as enfermeiras identificaram a importancia
de adaptar as praticas recomendadas a realidade do trabalho e da area em que atuam. Chamaram
atengao para as singularidades da populacéo adscrita e destacaram que a sua atitude de lideranga
contribui para que elas sejam a ponte entre eSF e Nasf-AB. Nessa mesma diregéo, pesquisadora?’
afirma que a boa pratica da enfermagem reconhece o territério geopolitico de produgao e reproducéo
de vida e do trabalho de maneira primordial, como local onde as necessidades em saude emergem,
assim como as vulnerabilidades relacionadas a grupos sociais. De maneira convergente, outro autor
e colaboradores? ressaltam que é imprescindivel que, na atuacao dos profissionais nos servigos de
saude, haja uma dinamica que favorega a continuidade do cuidado ao usuario, principalmente no
que diz respeito ao enfermeiro. Os autores afirmam que a aproximacao dos profissionais envolvidos
na atencao contribui para a efetivagcao de melhores praticas.

As enfermeiras chamaram a atencéo para as relacbes com o Nasf-AB como possibilidade
de encontrar o outro e reconhecer o seu nucleo de saber profissional, compreendendo-o como
complementar. Sobre esse aspecto, é reconhecida a importancia de haver, nas equipes que atuam
no dmbito da APS, profissionais cujos saberes contemplem o nucleo da subjetividade e profissionais
voltados ao nucleo da clinica.” No ambito da enfermagem, é preciso: “[...] produzir conhecimentos que
fundamentem o nucleo profissional ‘enfermagem’ para sua atuacao qualificada no campo da saude
atuando em defesa da vida, do direito a saude e do viver com qualidade e seguranga. Cabe aos
profissionais de enfermagem produzir conhecimentos sobre o que identifica o trabalho da enfermagem
no trabalho coletivo multiprofissional em saude; o que significa um trabalho interdisciplinar e como
a enfermagem se coloca neste debate [...]".1%4

As relagdes na APS também implicam desafios que estao presentes na realidade do trabalho
e da formacao em saude, dentre as quais aquela que direciona para o efetivo trabalho em equipe
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e para as praticas colaborativas. Nessa perspectiva, as enfermeiras perceberam uma aproximacgao
gradativa com o Nasf-AB, respeitando tempos e limites, cujo ideario converge com os pressupostos
da Educacéo Interprofissional (EIP) em Saude. Essa abordagem estimula o processo compartilhado
e interativo de aprendizagem com vistas a melhoria da colaboragéo e da qualidade da atencéo a
saude, tornando-se estratégia para o estimulo a formagao de um novo profissionalismo, coerente
com as necessidades de fortalecimento do SUS? e voltado para a transformacgao do ser e da maneira
de se relacionar com o outro.?® Tal conceito vincula-se a nocao de trabalho em equipe e negociagéo
de processos decisorios mediante a construgao coletiva e reflexiva de conhecimento, respeito as
diferencgas e singularidades dos nucleos de saberes e praticas dialdgicas.

Ainda, no que diz respeito a essa relacao entre os profissionais do Nasf-AB e as enfermeiras, fica
evidente a importancia do dialogo como uma ferramenta que torna efetivo o processo de comunicagao
e facilita o trabalho interprofissional para a troca de experiéncias e a atuacdo compartilhada com
vistas a integralidade em saude e a compreensao do individuo em todas as suas dimensoes e
singularidades.

Percebendo-se como seres inconclusos,’ em constante transformacéao, as enfermeiras
reconheceram a importancia de legitimarem suas agbes a partir de saberes cientificos, na diregdo
das melhores praticas,'? além de volta-las a realidade da sua area de atuacao e as necessidades de
saude que ali se notam.?' Elas refletiram sobre o tempo como elemento importante nessa interface
com os Nucleos Ampliados. Com tais contornos, a sua concepgao sobre as melhores praticas agrega
questdes como autonomia e respeito, que vao além de agdes voltadas diretamente ao usuario e
incorporam aquelas que fazem refletir e provocam mudangas macropoliticas que visam a valorizacéo
profissional e ao aprimoramento das relagdes e afetos que permeiam o processo de trabalho na APS.

CONCLUSAO

As melhores praticas em enfermagem tém permeado o dialogo e a produgéo de conhecimento
cientifico ao problematizar a importancia desse profissional no contexto da APS. As enfermeiras
reconhecem as melhores praticas nas agoes cotidianas que acompanham sua atuagao na interface
com o Nasf-AB e na relagcdo com a propria equipe de referéncia da qual faz parte. Ao colocar o
tema como pauta, percebe-se a necessidade do fortalecimento da profissdo por meio do fomento
a autonomia e estimulo a formagao permanente dos enfermeiros na direcdo do aprimoramento das
suas praticas, bem como do reconhecimento destas no ambito do processo laboral.

Aponta-se o reconhecimento de meios para combinar os diferentes saberes da APS a fim
de melhorar a prestacao de servigos e a qualidade do cuidado, como o dialogo e a comunicagéao,
a autonomia e a ciéncia. Isso ocorre no encontro que possibilita a troca de saberes e permite a
transformacao. Com essa compreensao, as enfermeiras se percebem como apoiadoras da equipe,
trilhando caminhos para a atuacao interprofissional.

Em relacdo a utilizagado do método, o Itinerario de Pesquisa de Paulo Freire foi assertivo em
todas as suas etapas. Para além do cumprimento dos objetivos do estudo, promoveu o estabelecimento
de vinculo entre enfermeiras pesquisadoras e enfermeiras assistenciais num movimento que,
visivelmente, contribuiu para a construcdo de conhecimento, para a educacdo permanente e para
a integragéo ensino-servigo.

Durante o processo de producado das informacdes e de reflexdo entre pesquisadores e
participantes, alguns desafios foram vivenciados, como a dificuldade de comunicagdo com as
enfermeiras através do CSF, o que foi solucionado por contatos telefénicos e colaboragao de
profissionais que atuam na Secretaria de Saude do municipio. Ainda, o desenvolvimento do vinculo
entre pesquisadores e enfermeiras, que exigiu uma postura ética, respeitosa e acolhedora para o
desenvolvimento do afeto, percebido como necessario em pesquisas dessa natureza. Finalmente, o
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instigar da reflexao, principalmente na etapa de desvelamento critico, que permitiu aos pesquisadores
o repensar dos temas que emergiam das falas das enfermeiras para instigar um novo olhar, que
promovesse a corresponsabilizagao.

A pesquisa promoveu transformacgdes na realidade das enfermeiras e nas situagdes limite

vivenciadas por elas no decorrer do Itinerario Freireano. A partir dos relatos durante os encontros, ao
se perceberem como protagonistas da histéria que desejam construir e das mudancgas que almejam,
houve movimentos na direcdo do aprimoramento da comunicacgao entre os profissionais que atuam
na APS e outros, voltados ao desenvolvimento da autonomia e do empoderamento das enfermeiras
sobre as praticas que dizem respeito, essencialmente, a categoria profissional.
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