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Destaques: (1) O PACK ampliou a atuagdo clinica e a
autonomia dos enfermeiros no manejo da infecgdo pelo HIV.
(2) Com isso, o enfermeiro realiza sua pratica clinica com
base em evidéncias cientificas. (3) A utilizagdo do PACK
contribuiu para a mudanga do modelo de atengdo ao HIV em
Florianépolis. (4) O manejo clinico do HIV na APS realizado
por enfermeiros em Florianépolis é inovador.

Objetivo: analisar a utilizagdo do Practical Approach to Care Kit
como uma tecnologia adotada na pratica clinica dos enfermeiros
no manejo do HIV na Atengdo Primaria a Saude. Método: pesquisa
exploratéria e descritiva, ancorada no referencial metodoldgico
da Teoria Fundamentada nos Dados Construtivista. A definicao
dos participantes foi realizada por amostragem inicial, com 12
enfermeiros, e amostragem tedrica, com cinco gestores, totalizando
17 participantes. Os dados foram coletados por entrevistas intensivas
e analise documental, e foram analisados em duas etapas: 1)
codificagdo inicial; e 2) codificacdo focalizada. Resultados: os
profissionais identificaram o Practical Approach to Care Kit como
uma inovacao tecnoldgica que contribuiu para a ampliagdo da pratica
clinica e empoderamento do enfermeiro no manejo clinico da infeccdo
por HIV. Também destacaram sua importéncia como ferramenta
para orientacao das diferentes responsabilidades e atribuicdes no
compartilhamento do cuidado, contribuindo para a prestacdo de
praticas baseadas em evidéncias. Conclusdo: o Practical Approach
to Care Kit é uma inovacgdo tecnoldgica que transformou a pratica
clinica do enfermeiro no manejo do HIV, ampliando seu escopo de
atividades na realizagdo do diagndstico, avaliacdo da condicdo de
saude e aconselhamento, avaliacdo da adesdo ao tratamento, efeitos
adversos e prescricdo de exames, medicamentos e imunobioldgicos.

Descritores: Tecnologia; Guia de Pratica Clinica; Pratica
Clinica Baseada em Evidéncias; HIV; Cuidados de Enfermagem;
Gerenciamento Clinico.
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Introdugéao

A pratica clinica do enfermeiro tem repercutido
positivamente no cuidado a saude na Atengdo Primaria
a Saude (APS), e engloba acgGes de cuidado e gestdo
da clinica, envolvendo um complexo de atividades
amparadas em praticas baseadas em evidéncias e o uso
de microtecnologias da gestao®-3.

Um novo modelo de cuidado as pessoas que vivem
com HIV vem sendo discutido e implementado nos servigos
de saude. Tal modelo coloca em destaque a APS e traz
o cuidado como centro de reorientacdo das praticas de
manejo do HIV, englobando elementos estruturantes que
devem fazer parte das praticas de cuidado, como: modelo
de estratificagdo de risco; qualificagcdo dos profissionais;
garantia de suporte técnico; disponibilizacdo de acesso aos
exames CD4 e carga viral (CV) e viabilizacdo do acesso
aos antirretrovirais (ARVs)®,

Apesar da epidemia de HIV no Brasil ser considerada
estavel, a infecgdo tornou-se uma condigdo crénica
que exige a adogdo de tecnologias que fortalegam as
praticas e estratégias de cuidado a essa populagdo®“-,
Estas tecnologias podem ser do tipo material, como
instrumentos, ferramentas e equipamentos, e do tipo
nao-material, incluindo novos modos de organizagao do
trabalho, de processos e fluxos®. As tecnologias presentes
no espacgo de trabalho em salde podem se materializar
na producdo das relagdes entre sujeitos, na construgao
de saberes e expressar-se em mudangas nas estruturas
organizacionais dos servicos de saude(-8),

O Practical Approach to Care Kit (PACK) foi
desenvolvido na Universidade do Cabo na Africa do Sul,
e consiste em uma ferramenta estruturada em recentes
evidéncias cientificas e em recomendacdes globais de
cuidado a saude. Sua estrutura esta alicercada em quatro
pilares: 1) guia de orientagdes clinicas; 2) estratégia
de treinamento profissional; 3) monitoramento; e 4)
condugdo de mudancas para o sistema de saude®19, O
PACK Brasil Adulto consiste em uma tecnologia utilizada
na pratica clinica do enfermeiro na APS, uma ferramenta
concisa, de apoio a tomada de decisdo clinica, que
usa algoritmos baseados em sintomas e uma lista de
verificacdo padronizada para ajudar médicos e enfermeiros
na avaliagdo, aconselhamento e tratamento de condigdes
de saude*?,

O municipio de Floriandpolis, localizado em Santa
Catarina/Brasil, foi o primeiro do pais a implementar o
PACK. O uso desta tecnologia tem contribuido para o
aprimoramento do trabalho em equipe, compartilhamento
do cuidado, ampliagdo da clinica do enfermeiro e
treinamento profissional para o manejo dos principais

agravos acompanhados na APS, como o HIV1%-1D, Qutros

contextos internacionais também trazem experiéncias
exitosas acerca do uso do PACK(12-13),

Diante do exposto, e considerando que as diretrizes
de descentralizacao do cuidado ao HIV sdo recentes e as
orientagdes de manejo clinico elaboradas pelo Ministério
da Saude do Brasil sdo, até o momento, direcionadas
aos profissionais médicos®, identifica-se a necessidade
de realizagdo de estudos que versem sobre a atuagao do
enfermeiro no manejo das pessoas que vivem com HIV
na APS. Desta forma, o objetivo deste estudo é analisar
a utilizacdo do Practical Approach to Care Kit como uma
tecnologia adotada na pratica clinica dos enfermeiros no

manejo do HIV na Atengdo Primaria a Salde.
Método

Tipo ou delineamento do estudo

Trata-se de uma pesquisa exploratdria e descritiva, de
natureza qualitativa, ancorada no referencial metodoldgico
da Teoria Fundamentada nos Dados (TFD) Construtivista,
que busca analisar experiéncias e interagées com o intuito
de compreender significados atribuidos a um fenémeno4,

A vertente construtivista tem como suas bases
filosoficas o interacionismo simbdlico e o construtivismo
social, que pressupdem a construgdao de uma teoria
através do contato entre pesquisador e participantes,
permitindo a cocriacao de dados. Assim, se reconhecem
as multiplas realidades e as interagdes sociais como
importantes para a construgdo das interpretagdes, de
modo a instigar a reflexividade do pesquisador em relagdo
as suas analises,

O presente manuscrito seguiu as diretrizes do
Consolidated criteria for reporting qualitative research
(COREQ)1®3).,

Local em que aconteceu a coleta de dados

O estudo foi realizado no municipio de Florianopolis,
que tem o maior Indice de Desenvolvimento Humano
(IDH-M) entre as capitais do pais (0,847). No ano de
2020, os gastos em saude foram de R$ 811,73 por
habitante/ano. Em julho de 2021, Floriandpolis totalizou
150 Equipes de Saude da Familia, alcangando o percentual
de 77,30% de cobertura populacional®®. A rede municipal
dispGe de 49 Centros de Saude (CS), distribuidos em 4
distritos sanitarios(?).

A Secretaria Municipal de Saude (SMS) de
Floriandpolis definiu, a partir de critérios proprios,
quatro CS de APS, sendo um de cada distrito sanitario,
para compor o cenario de estudo. Apds identificacdo da
necessidade de entrevistar novos atores, a pesquisa

também foi realizada em cinco setores da SMS, que foram
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escolhidos pelos pesquisadores durante a coleta e analise
concomitante dos dados.

Periodo

A coleta de dados ocorreu no periodo de julho a
setembro de 2020.

Critérios de selegao

A definicdo dos participantes do estudo foi
realizada primeiramente por amostragem inicial e
subsequentemente por amostragem tedrica, que
orientam a busca de lugares, atores e acontecimentos
que potencializam os achados e formagdo das categorias
de andlise, preenchendo as lacunas que surgem ao longo
da pesquisa*®. Na amostragem inicial se estabelecem os
critérios para selecionar os participantes e coletar/analisar
dados preliminares, enquanto na amostragem tedrica
se busca o refinamento conceitual e teérico dos dados.

Os grupos de participantes foram selecionados
intencionalmente, considerando sua atuagdo nos servigos
de APS e no uso do PACK, bem como sua contribuigdo
no processo de implementacdo da inovagdo tecnoldgica.

Definiu-se como critério de inclusdo para o grupo de
amostragem inicial: 1) atuar como enfermeiro assistencial,
coordenador ou residente na APS; bem como 2) possuir
experiéncia na APS de no minimo seis meses em relagao
a data de coleta de dados. Para o segundo grupo de
amostragem teorica definiu-se como critério de inclusdo
atuar em cargos de gestdo na SMS de Floriandpolis
ha mais de seis meses em relacdo a data de coleta de
dados. Como critério de exclusdo, para os dois grupos
amostrais, se considerou os profissionais que estivessem
afastados do trabalho durante o periodo de coleta de
dados, independente do motivo.

Apds a aplicagdo dos critérios de inclusdo e excluséo,
0s participantes foram convidados aleatoriamente
para participar da pesquisa, ndo havendo critérios de
priorizacdo e/ou ordenacdo nesta etapa.

Participantes

No grupo de amostragem inicial foram entrevistados
12 enfermeiros que atuavam em quatro centros de salde
da APS, representando 75% do total de enfermeiros
atuantes nestes servigos (n=16). No grupo de amostragem
tedrica foram entrevistados cinco gestores que atuavam
nos setores de atengdo especializada, gestdo da clinica,
integracdo assistencial e vigilancia epidemioldgica da SMS.

Instrumentos utilizados para a coleta das
informacgoes

Os dados foram coletados através de entrevistas
intensivas. Para iniciar o didlogo com o grupo de
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amostragem inicial, utilizou-se a seguinte pergunta: Fale-
me sobre as praticas de cuidado direcionadas as pessoas
que vivem com HIV. A partir da coleta de dados com
esse grupo, delimitou-se a hipétese de que as praticas
de cuidado as pessoas que vivem com HIV estavam
relacionadas com a descentralizagdo do manejo clinico,
respaldado em protocolos de atendimento e guias de
evidéncias cientificas.

Deste modo, o objetivo das entrevistas com o grupo
de amostragem tedrica foi explorar aspectos relacionados
a elaboracgdo/instituicdo de protocolos de manejo clinico
direcionados ao HIV, como o PACK, sendo conduzida pela
questdo inicial: Fale-me sobre o uso de protocolos e guias
de manejo clinico para as melhores praticas de cuidado
as pessoas que vivem com HIV.

Também foi realizada analise documental do préprio
PACK, com o intuito de investigar os textos introdutdrios
do instrumento, as orientagbes de uso e as diretrizes de
manejo clinico do enfermeiro para o cuidado as pessoas
com HIV e outras condi¢cGes a serem acompanhadas
na APS. A analise documental ocorreu durante todo o
processo de coleta e analise dos dados, auxiliando na
compreensdo das praticas desenvolvidas pelos enfermeiros

e interpretacao das falas dos participantes.
Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada por uma Unica
pesquisadora, enfermeira auditora, durante o curso de
mestrado em enfermagem na Universidade Federal de
Santa Catarina. A pesquisadora recebeu treinamentos
sobre o tema de cuidado as pessoas que vivem com
HIV e sobre as orientagdes tedrico-metodoldgicas da TFD
Construtivista durante sua participacao em atividades do
grupo de pesquisa e em disciplinas da pds-graduacgéo.

As suposicdes da pesquisadora eram de que os
enfermeiros prestavam cuidados as pessoas que vivem
com HIV com maior autonomia e atuacdo clinica na APS
de Floriandpolis. Essa pratica ocorreu no contexto da
descentralizacdo do manejo clinico do HIV para os servigos
de APS, estruturacdo da rede de servicos no municipio e o
uso de tecnologias de apoio a tomada de decisdo clinica.

Para a coleta de dados das entrevistas do primeiro
grupo foi elaborado um roteiro semi-estruturado que
buscava compreender o contexto em que se desenvolviam
as praticas de cuidado, as fungbes desenvolvidas pelo
enfermeiro e as ferramentas/tecnologias utilizadas pelo
mesmo. Para a coleta de dados com o segundo grupo foi
realizada uma adaptagdo no roteiro de entrevista para
buscar analisar as novas hipoteses, que tratavam sobre
a instituicdo de protocolos, ferramentas e tecnologias
no trabalho em saude na APS. As duas versdes do

roteiro foram validadas no grupo de pesquisa e testadas
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com entrevistados (enfermeiro 01 e gestor 01), ndo
necessitando de alteragdes/adequacoes.

O contato dos participantes foi disponibilizado pela
SMS, que foram convidados a participar da pesquisa
via mensagens enviadas por e-mail ou WhatsApp®. As
entrevistas intensivas aconteceram no formato ndo
presencial devido a pandemia de Covid-19, por chamada
de video, utilizando o sistema de comunicagdo Google
Meet®, durante o horario de trabalho dos participantes da
pesquisa. O tempo médio de duragdo de cada entrevista
foi de 29 minutos.

Ao final das entrevistas do segundo grupo amostral,
alcangou-se a saturagdo dos dados, totalizando 17
participantes. A saturagdo de dados na pesquisa
qualitativa pode ser entendida como o momento em que
as categorias ndo geram novas propriedades e a coleta
de dados ndo traz maiores elucidacdes para a tematica
estudada®®®,

Durante a realizagdo das entrevistas, os participantes
encontravam-se sozinhos em suas salas, e poucos foram
interrompidos por colegas de trabalho para tratar sobre
demandas emergentes, ndo acarretando prejuizos
para a coleta e analise dos dados. Alguns enfermeiros
demonstraram cansago pela sobrecarga de trabalho
decorrente da pandemia, o que pode ter comprometido
algumas de suas respostas as perguntas do roteiro de
pesquisa. Contudo, percebeu-se que os participantes
gostaram de participar das entrevistas, pois demonstraram
em suas falas a importancia do tema da pesquisa e da
disseminacgdo do conhecimento sobre as praticas que sdo
desenvolvidas em Floriandpolis.

As entrevistas foram transcritas pela pesquisadora
com a ferramenta de texto Word® e foram enviadas para a
validagdo dos participantes, que se sentiram contemplados
quanto a descrigdo dos significados atribuidos as suas
experiéncias. Houve uma solicitacdo de ajuste ortografico
e gramatical.

Analise dos dados

Os dados foram inseridos e organizados no software
Atlas.ti versdo 9.0 para a analise, seguindo as orientagdes
da TFD Construtivista. A analise de dados seguiu
duas fases de codificagdo: 1) codificagdo inicial; e 2)
codificagao focalizada. Na primeira fase os incidentes
foram codificados com o intuito de compreender as
informacGes a partir dos significados e experiéncias
dos participantes, constituindo as primeiras dimensdes
conceituais da experiéncia analisada. Na segunda fase, os
codigos de maior expressividade foram agrupados para
formar 28 categorias abstratas e sintetizar os fragmentos
de dados*, Também foram elaborados memorandos

e diagramas para auxiliar o desenvolvimento analitico

dos dados. Para Charmaz, o processo de comparagao
constante dos dados na TFD fortalece as afirmagdes sobre
os dados implicitos e contribui para a reducdo de risco de
viés da analise dos dados®®.

A analise documental do PACK foi uma importante
estratégia para identificar as caracteristicas da ferramenta
e estabelecer relagdes com os dados coletados nas
entrevistas intensivas, os quais refletem o cotidiano de
trabalho dos enfermeiros. A introducdo deste segundo
corpo de conhecimento se deu a partir da primeira
entrevista (E01), na qual o PACK foi mencionado como
uma tecnologia utilizada pelos enfermeiros no manejo
da infecgdo por HIV.

A caracterizagao do Practical Approach to Care
Kit como uma inovagdo tecnoldgica para a clinica
do enfermeiro no manejo do HIV contribuiu para o
entendimento do fendmeno “Desvelando as melhores
praticas de gestdo no cuidado as pessoas que vivem
com HIV relacionadas com o cuidado descentralizado,
compartilhado e baseado em evidéncias”.

Aspectos éticos

A pesquisa seguiu os preceitos éticos recomendados
internacionalmente e pelas normativas brasileiras, bem
como contou com parecer de aprovagao ética do Comité
de Etica em Pesquisas (CEP) da UFSC. O anonimato dos
participantes foi garantido por meio do uso de cédigos
durante a analise e categorizacdo dos dados, onde
enfermeiros receberam o cédigo E (E01, E02, E03) e
os gestores receberam cédigo G (G01, G02, G03). O
termo de consentimento livre e esclarecido foi enviado
virtualmente aos participantes e autorizado por meio
do Google Forms®, sendo uma via arquivada com a
pesquisadora.

Resultados

Caracterizagao dos participantes

Dentre os 12 participantes do primeiro grupo
amostral, dois (16,6%) eram do género masculino e 10
(83,3%) do género feminino. Oito (66,6%) atuavam como
enfermeiros assistenciais, dois (16,6%) como enfermeiros
coordenadores e dois (16,6%) como enfermeiros
residentes. A média de idade do grupo foi de 37 anos.
Quanto ao nivel de escolaridade, dois (16,6%) eram
mestres e 10 (83,3%) eram especialistas. A média do
tempo de atuagdo no servico foi de trés anos.

Dentre os cinco participantes do segundo grupo
amostral, dois (40%) eram do género masculino e trés
do género feminino (60%). A média de idade foi 41 anos.
Quanto ao nivel de escolaridade, dois (40%) cursaram
mestrado e doutorado. Todos os cinco eram graduados em
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medicina e possuiam especializagdo. A média do tempo
de atuacgdo no servico foi de trés anos. Todos ocupavam

cargos nas instancias superiores de gestdo da SMS.

Caracterizando o Practical Approach to Care Kit
como uma inovagao tecnologica para a clinica do
enfermeiro no manejo do HIV

O PACK constitui-se em uma tecnologia que permite
a reorientacdo da pratica clinica do enfermeiro no manejo
da infeccdo por HIV. Inclui aspectos relativos a organizacgéo
do trabalho, atribuigdes e trocas multi e interprofissionais;
ao manejo clinico feito pelos enfermeiros; as relagdes
com 0s usuarios e eficacia dos cuidados; ao treinamento
e capacitagao profissional; assim como aspectos relativos
a APS enquanto ordenadora da linha de cuidado ao HIV.

O uso do PACK durante os atendimentos as pessoas

com HIV permitiu organizar as acdes por meio de
fluxogramas, direcionando o cuidado a pessoa que vive
com HIV, conforme surge da fala a seguir:
No PACK tem uma aba sé para atendimento de paciente de
HIV. Entéo [...] a gente faz todo o fluxograma. Aqui na parte de
diagndstico, quando o paciente chega, se faz o teste. Deu positivo,
faz o qué? Deu negativo, faz o qué? Toda a parte de orientagdo,
de manejo do paciente a gente tem aqui (EO1).

A tecnologia contribuiu também para a delimitagdo
das responsabilidades e atribuigdes dos profissionais,
meédicos e enfermeiros; para as trocas de conhecimento
e compartilhamento de informagdes entre os profissionais
da equipe, facilitando o processo de trabalho e a partilha
dos cuidados.

Tem a parte [...] quando é um atendimento de urgéncia, qual
profissional é responsavel por aquele cuidado, se é médico, se
é enfermeiro (EO1).

Entédo, isso [o PACK] facilitou o nosso processo de trabalho, ndo
s6 o trabalho da enfermagem, mas o trabalho da equipe como
um todo, por poder compartilhar esses cuidados (E04).

As diretrizes do PACK auxiliam na tomada de decisdo
em relagdo as prescrigdes de medicamentos e exames
pelos profissionais enfermeiros, além de orientar a
organizacdo dos processos e dar agilidade as praticas
durante o manejo das pessoas com HIV. A ferramenta
permite que os profissionais exercam sua pratica clinica
pautada em evidéncias, proporcionando seguranga no
manejo clinico.

[O PACK sinaliza] quais medicamentos o enfermeiro pode
prescrever, quais exames, quais as atribuicées do enfermeiro e
do médico para cada situagéo [...] (EO1).

Sim, as vezes a paciente chega com queixas [...] as mulheres,
por exemplo, “eu to tomando tal antirretroviral, serd que eu posso
tomar tal anticoncepcional?” A gente vai ao PACK, e la eu acho

essa resposta. Ele é bem estruturado, bem organizado (E02).
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Ah! 0 PACK é maravilhoso, eu uso sempre! Ajuda muito e da
agilidade para o manejo, tu vais 1d [no PACK] e ja faz tudo. E
tudo é embasado em evidéncia. Entdo, te da confianca no seu
manejo clinico (EQ1).

A prépria experiéncia do PACK mostra a importéncia de ter
ferramentas de qualificacdo e de gestédo da clinica que garantam
a seguranga do paciente, e a partir dai vocé pode treinar o
enfermeiro para manejar clinicamente (G03).

Com a implementagdo dessa tecnologia, foi possivel
observar o empoderamento do enfermeiro no exercicio de
sua pratica clinica, que anteriormente ao PACK, tinham
seu escopo de atuacdo reduzido no acompanhamento
da infecgdo por HIV. O guia de orientagGes clinicas do
PACK para enfermeiros inclui desde o diagndstico, a
avaliacdo de sintomas e da condigdo de saude do paciente,
aconselhamento, avaliagdo da adesdo ao tratamento,
acompanhamento de efeitos adversos, de aspectos
relacionados a salde mental, sexual e planejamento
familiar, até a prescricdo de exames, medicamentos e
imunobioldgicos.

O cuidado do enfermeiro se mostrou mais resolutivo
com a implementagao do PACK, tornando as intervengoes
em salde mais oportunas e conferindo maior autonomia
para este profissional no manejo da infecgao por HIV.
Tais avangos foram expressos por meio de sentimentos
de satisfagdo pelos profissionais:

A gente acompanha junto com o médico e tem esse
empoderamento em relacdo ao PACK, de realmente atuar no
tratamento, fazer essa escuta, acolhimento, fazer todos os
cuidados, solicitar alguns exames e acompanhar os cuidados com
as medicagdes e efeitos colaterais. Acredito que é uma grande
experiéncia! (EO5).

O PACK traz resolubilidade para o acompanhamento que o
enfermeiro oferece [...]. Por exemplo, se o paciente chegasse
no momento em que era oportuno solicitar exame, eu ndo podia
enquanto enfermeira [...], isso limitava a minha pratica [...]. A
partir da implementagcdo do PACK, hoje se o paciente vem na
unidade para acompanhamento do HIV ele pode consultar com
o enfermeiro (E04).

[O PACK] serve para a gente ndo tomar qualquer decisdo e
dizer: “ah! fui eu que tomei”. Ndo! Se eu tomei essa decisdo, o
profissional do outro posto de saude vai tomar a mesma decis&o
porque usamos este protocolo (E02).

Ademais, evidenciou-se que a utilizagdo do PACK
contribuiu para a resolubilidade dos cuidados e permitiu
uma aproximacgao entre os enfermeiros e as pessoas que
vivem com HIV.

Eu trabalho com essa populacdo desde que estou na assisténcia,
mas eu confesso que houve uma aproximagdo maior com o
acompanhamento das pessoas que vivem com HIV a partir do
momento que a gente teve instituido os protocolos e o PACK no

municipio [...] (E04).
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Como a gente ndo tinha essa resolubilidade [antes do PACK], o
médico era quem ficava com esses pacientes, [...] e os pacientes
acabavam procurando muito mais o médico também. Agora a
gente consegue fazer um cuidado muito mais compartilhado nesse
sentido, tanto nos exames, medicacdo e acompanhamento como
um todo (E04).

O PACK também se constituiu em uma ferramenta
de educacdo permanente em salde, que proporciona a
construgdo coletiva de saberes sobre os agravos de maior
incidéncia na APS, qualificando o cuidado prestado pelos
enfermeiros.
Existe respaldo nas melhores evidéncias [...]. Eu acho que além
de trazer esse protocolo baseado nas melhores evidéncias, o
PACK ainda possibilita a educagdo permanente em servigo (E10).

Verificou-se que, além de fortalecer o cuidado
compartilhado entre os profissionais da equipe, o PACK

i Melhores praticas de gestao no cuidado as
1 pessoas que vivem com HIV

ica do enfer

no manejo do HIV:
Di stico

- Definigao de
1sabilidades

uso de ARV

uranga -Fl
lutividade
Autonomia

O Practical Approach to Care Kit como uma inovacao
tecnoldgica para a clinica do enfermeiro no manejo do HIV

Saude mental

ejJamento familiar

exames, medicamentos

contribuiu para a implementacdo da linha de cuidado as
pessoas com HIV, com énfase para a ampliagdo do acesso
na APS e regulacdo as especialidades.

O PACK enquanto uma ferramenta de treinamento [...] ajuda a
dar uma melhor vazao para a linha de cuidado, criar o acesso,
regular o acesso as especialidades [...] (G03).

Em sintese, os elementos centrais do fenémeno
estudado sinalizam o uso do PACK como uma inovagao
tecnoldgica no manejo da infecgdo por HIV. A Figura
1 representa uma sintese dos principais elementos
do fendmeno estudado. Como se percebe, os dados
encontrados possibilitaram identificar processos e praticas
que indicam uma reorganizagao do processo de trabalho
do enfermeiro, com consequentes avangos para sua
pratica clinica no ambito da APS.

de sintomas

perme

Coordenacao da
APS

Fortalecimento
dalinha de

cuidado

e imunobiolégicos

Figura 1 - Diagrama representativo dos elementos que sustentam o Practical Approach to Care Kit como uma inovagao

tecnoldgica para a atuacdo clinica do enfermeiro no manejo da infecgdo por HIV na Atencdo Primaria a Saude

Discussao

Os achados deste estudo permitem caracterizar
o PACK como uma inovagdo tecnoldgica ndo material,
do tipo incremental e de processo®, que propiciou
a reorganizagao do trabalho nos servicos de APS.

O uso da tecnologia no manejo da infecgdo por HIV

possibilitou maior empoderamento do enfermeiro para
o acompanhamento clinico desse agravo em saude
e favoreceu as praticas interprofissionais mediante o
cuidado e tomada de decisGes compartilhadas.

Outro estudo identificou que enfermeiros da APS de
Floriandpolis preferem utilizar os protocolos de enfermagem

como base para a realizacdo de suas praticas clinicas,

www.eerp.usp.br/rlae
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pois entendem que eles sdo atualizados frequentemente
e garantem maior respaldo legal para sua atuagao®®. As
orientagoes clinicas do PACK estdo alinhadas conceitualmente
e atualizadas com os protocolos municipais, portanto,
constituem-se como importantes tecnologias norteadoras
do cuidado a esta condicdo de saude.

As diretrizes clinicas contidas no PACK evidenciam
as atividades especificas dos profissionais médico
e enfermeiro, enquanto integrantes da equipe
multiprofissional de saude, orientando o cuidado
compartilhado e aproximando-se de praticas
interprofissionais. Nessa ldgica, a literatura sinaliza que o
empoderamento do enfermeiro no exercicio da clinica é um
atributo central para o desenvolvimento de competéncias
que envolvam a tomada de decisdo em saude, com suporte
do disposto em manuais, linhas de cuidado ou protocolos
clinicos especificos ou multiprofissionais?*-21). Protocolos e
diretrizes clinicas sdo primordiais para prestacdo de uma
atengdo a salde segura e de qualidade®?,

As diretrizes ministeriais do governo brasileiro
orientam a descentralizagdo do cuidado as pessoas que
vivem com HIV para os servigos de APS, com suporte
institucional e apoio matricial de especialistas em
infectologia. Esse novo modelo de cuidado objetiva ampliar
a oferta de cuidados, bem como estruturar praticas de
cuidado pautadas na promocgdo da qualidade de vida,
na intervencao nos fatores de risco e na incorporagao
de agbes programaticas e intersetoriais. O novo modelo
inclui a reorganizagao da linha de cuidado e a criagao de
vinculo entre profissionais e pessoas que vivem com HIV,
conferindo maior resolubilidade aos servigos de APS®,

Tais melhorias demandam uma qualificagdo do
cuidado prestado pelos enfermeiros, neste sentido o uso
de guias e protocolos de cuidados na APS, como é o caso
do PACK, ampliam a atuacdo clinica dos enfermeiros, e
consequentemente a proporgdo de usuarios que podem
ser acompanhados por esses profissionais. Um estudo
realizado sobre a implementagao do PACK, registra que
a sua utilizagdo oportuniza um cuidado mais resolutivo e
a otimizacdo de recursos®®, Outro estudo, que analisou
a implementagdo do PACK no Brasil, assinalou que alguns
enfermeiros se mostraram resistentes com a ampliagao
do escopo de suas praticas e o aumento das cargas de
trabalho, bem como médicos se sentiram ameacados
com a ampliagdo da clinica do enfermeiro. No entanto,
a explicacdo sobre o delineamento das funcbes e
papéis clinicos forneceu confianca e aceitacdao geral da
ferramenta®,

O PACK foi desenvolvido para a realidade sul-
africana, onde ndo existiam médicos disponiveis para
realizar o manejo das doengas mais frequentes na
APS, incluindo o manejo clinico do HIV, o que levou a
ampliagdo da atuagdo clinica do enfermeiro. Experiéncias

www.eerp.usp.br/rlae

internacionais de implementagdo do PACK salientam bons
resultados alcangados com o uso da tecnologia‘?3-2,
Na Africa do Sul, destacam-se melhorias na qualidade
dos atendimentos e em indicadores, como prescrigao,
encaminhamentos e detecgdo de casos, principalmente
com relacdo as doencgas transmissiveis. Também exibem-
se bons resultados relacionados aos acompanhamentos
em saude e beneficios econémicos, como reducdo da
quantidade e do tempo das internagdes hospitalares®?,

Neste mesmo sentido, no Paquistdo, um estudo
entrevistou médicos, enfermeiros e paramédicos, e os
resultados sinalizam um alto nivel de aceitagdo do PACK
entre os profissionais de salide, com destaque para as
iniciativas de treinamento e a estrutura do protocolo(?>.
Na Nigéria, percebe-se que a experiéncia dos profissionais
de salide com o PACK também foi positiva em termos
de facilidade de uso, utilidade durante as consultas,
melhor capacidade de diagnosticar e gerenciar pacientes,
melhor custo-beneficio (diminuicdo de polifarmacia e da
solicitagdo de exames), maior confianca e valorizagdo de
sua atuagdo profissional®”, Com base nestas evidéncias,
pode-se caracterizar o PACK como uma inovagdo de
sucesso que expandiu a pratica clinica do enfermeiro em
paises onde o mesmo foi implementado.

No que diz respeito ao processo de implementagao
do PACK no Brasil, um estudo historiciza este processo,
registrando que o mesmo se iniciou em 2014 e
compreendeu diferentes etapas®. A primeira delas foi
a etapa de engajamento local, que durou certa de um
ano, onde foram iniciados os didlogos de definigdo de
escopo, financiamento, contratacdo e a definicdo dos
responsaveis pela condugdo do projeto no Brasil. Em
um segundo momento, foi realizada a introdugao ao
PACK, onde se avangou na analise dos seus principios e
modelo de mentoria, bem como foi realizada uma visita
a Africa do Sul para conhecer as experiéncias de uso da
ferramenta®,

Posteriormente, iniciou-se a etapa de tradugao com
adequacdo ao contexto e politicas publicas do Brasil e
Floriandpolis. Do inicio deste processo até a completa
finalizacdo grafica do material, foram percorridos 18 meses
de trabalho colaborativo, que contou com a participagao
dos tradutores, equipe da SMS de Floriandpolis e
profissionais de saude, que puderam contribuir com seus
feedbacks sobre a ferramenta. Em seguida, iniciou-se
a etapa de implementacgdo piloto do PACK em 24 CS,
durante seis meses, quando os profissionais receberam
treinamentos e puderam utilizar o PACK durante suas
praticas de cuidados em saude. Por fim, a Ultima etapa
de implementagao foi a de monitoramento e avaliagdo da
ferramenta nos CS piloto e a implementagdo nos demais
25 CS do municipio, que teve um periodo de execugdo

previsto entre um e cinco anos?,
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Ainda, cabe destacar que uma versdo anterior do
PACK, conhecida por Practical Approach to Lung Health
South Africa (PALSA), foi implementada em Minas Gerais/
Brasil, México, Malawi, Gdmbia e Botswana. No entanto, a
versdo de Floriandpolis foi a primeira em que um modelo
de mentoria foi utilizado, caracterizando uma melhoria
com relacdo as versdes anteriores, pois a orientagdo dos
mentores foi essencial para a adaptagao e implementagao
da tecnologia®®.

A analise do uso do PACK mostrou a importancia e
utilidade do manejo clinico da infecgdo por HIV realizado
de maneira compartilhada entre médico e enfermeiro
na APS. Os achados mostraram que a nova abordagem
clinica, contribui para melhorar o atendimento a
pessoa que vive com HIV, influenciando positivamente
na adesdo ao tratamento aos ARV. E, também, que a
possibilidade de prescricdo de medicamentos e solicitagao
de exames de rotina pelos enfermeiros, contribui para a
ampliacdo do escopo dos cuidados prestados na APS. O
desenvolvimento da clinica do enfermeiro na APS, com
a prescricdo de medicamentos e exames, contribui para
a transformacdo do cuidado no contexto das equipes
de salude, maximizando o acesso e resolubilidade do
cuidado®6-28),

Os resultados do presente estudo mostram que
a organizagao do PACK no formato de fluxogramas,
com orientagdes baseadas em evidéncias cientificas,
permitiu uma tomada de decisdo clinica segura
durante o atendimento das pessoas que vivem com
HIV. A literatura cientifica aponta que a utilizacdo de
instrumentos baseados em evidéncia para o planejamento
de cuidados contribui com a adogdo de praticas seguras e
de qualidade, sendo esta uma recomendacéo prioritaria
para a segurancga do paciente nos estabelecimentos de
saude®, A literatura também registra a importancia de
desenvolver e incorporar tecnologias de baixo custo na
APS, para ampliar o acesso, diminuir custos e fomentar
a eficacia dos servigost9.

Uma inovagdo tecnoldgica pode ser entendida como
uma mudanca que rompe com padrdes tradicionais no
processo de producdao em qualquer setor da economia®®,
O campo da saude tem sido fortemente influenciado pelo
processo de inovagado, incluindo uma ampla diversidade
de tecnologias materiais e, também, novas formas de
cuidar com vistas a implementar melhorias aos processos
e/ou produtos do trabalho em saude(:3Y, Os achados
deste estudo permitem conceituar o PACK como uma
tecnologia inovadora, do tipo ndo material, de processo
e incremental. Esse entendimento justifica-se uma vez
que permitiu um realinhamento da pratica clinica do
enfermeiro no manejo da infecgao por HIV, expresso por
sua contribuicdo na organizagdo e direcionamento das
praticas de cuidado, no fortalecimento da autonomia

profissional e da educagdo permanente, assim como
contribuiu na qualificacdo da pratica clinica de manejo
da infecgd@o pelo HIV na APS.

Esta pesquisa apresenta limitagdes relacionadas ao
método de coleta de dados virtual, pois ndo possibilitou
a anadlise observacional do contexto e cotidiano de uso do
PACK pelos profissionais de satde. Outra limitagdo foi a
ndo realizacdo de entrevistas com profissionais médicos,
que também utilizam o PACK no seu cotidiano de trabalho
na APS e compartilham cuidados com os enfermeiros, e,
portanto, poderiam contribuir com a analise do fenémeno.

Os resultados e discussdes apontados neste
estudo contribuem com a literatura cientifica acerca da
atuacdo clinica do enfermeiro no manejo da infecgéo
por HIV, bem como retratam os avangos vivenciados
na APS de Floriandpolis com a implementagdo do
PACK e descentralizagdo do manejo clinico ao HIV, que
ainda é recente em todo o Brasil. Esse panorama pode
fomentar o desenvolvimento de politicas e tecnologias
de qualificagdo do cuidado e apoio a tomada de decisdo
clinica do enfermeiro na APS, ampliando suas habilidades
e capacidades de manejo clinico.

Conclusao

Conclui-se que o PACK é uma importante inovagao
tecnoldgica utilizada na pratica clinica dos enfermeiros
no manejo do HIV na APS de Floriandpolis. Sua
implementacao reestruturou o processo de trabalho
dos enfermeiros, preparando-os para a prestagao de
cuidados de qualidade, baseados em evidéncias cientificas,
culminando na ampliagcdo da atuacdo clinica desses
profissionais no acompanhamento da infecgdo por HIV.

Nessa légica, sugere-se a ampliagdo do uso do
PACK para outras regiées e municipios do Brasil, com
o intuito de fortalecer os servigos de APS e contribuir
com a estruturagdo da rede de cuidado descentralizada
as pessoas que vivem com HIV. Ainda, os resultados
destacam a importancia no investimento na produgdo de
tecnologias inovadoras que fortalecem o direito a saude
e a prestacdo de cuidados de qualidade.
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