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Resumo

Objetivo: contextualizar a performance de
enfermeiras alicercada no trabalho
colaborativo em redes de atengdo no cuidado
de pessoas com lesdo de pele. Método:
pesquisa de abordagem qualitativa. A coleta
das informacdes ocorreu em outubro de 2016,
por meio de entrevista semiestruturada, com
guatro enfermeiras que atuam no cuidado da
pele em diferentes niveis de atengdo. As
informacdes foram submetidas a Andlise de
Conteudo Tematica. O estudo teve aprovacao
por Comité de Etica em Pesquisa. Resultados:
do corpus da analise resultaram quatro
categorias tematicas: acesso das pessoas com
lesGes de pele aos servigos de saude; trabalho
colaborativo e em redes de atencdo;
necessidade de fortalecimento das redes de
atengdao; ampliacdo de conhecimentos no
cuidado da pele. Consideragdes finais: as
enfermeiras, oriundas da atengdo basica e/ou
hospitalar, reconheceram-se inseridas em
espagos de mediagdao, abrangendo as
necessidades e demandas das pessoas com
lesdo de pele, reconhecendo a importancia da
promog¢ao do acolhimento como estratégia
fundamental ao trabalho em redes de atencao
no cuidado da pele, bem como a adesdo das
pessoascom lesdoaotratamento e cura.

Palavras-chave: Atencdo primaria a saude.
Niveis de atencdo a saude. Servicos de saude.

* Artigo extraido do Trabalho de Conclusdo de Curso “O enfermeiro e o cuidado ao cidaddo com lesdo de pele
em redes de atencdo”, apresentado ao Curso de Especializacdo em Cuidado Integral com a Pele no Ambito da
Atencdo Basica, Departamento de Assisténcia e Orientacdo Profissional/Escola de Enfermagem da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (DAOP/EENF/UFRGS), 2016.
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Enfermagem. Pele. Ferimentos e lesdes.

Abstract

Objective: to contextualize the configuration of the
performance of nurses in collaborative work and care
networks in the care of people with skin lesions.
Method: qualitative approach research. The
information was collected in October 2016, through a
semi-structured interview, with four nurses who work
in skin care at different levels of attention. The
information was submitted to the Thematic Content
Analysis. The study was approved by the Research
Ethics Committee. Results: the corpus of the analysis
resulted in four thematic categories: access of people

Introdugao

A saude publica, no Brasil, passa por diversas
transformagdes, incluindo mudangas no perfil
populacional. Segundo as projec¢des realizadas
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica - IBGE," em 2060, o percentual da
populacdo com 65 anos ou mais de idade
chegard a 25,5% (58,2 milhdes de idosos),
enquanto em 2018 essa proporcao é de 9,2%
(19,2 milhdes). Essas transformacbes no
aumento da expectativa de vida e a alta
incidéncia de doencas cronicas, com destaque
para a ocorréncia de hipertensdo, diabetes,
doencas cardiovasculares, entre outros
problemas de salde, em conjunto, respondem
por uma significativa parcela de pessoas com

lesdes de pele.

Como decorréncia, surgem novos desafios aos
profissionais da saude envolvendo estratégias e
acdes de prevencdo das doencas e suas

complicagdes.” Considerando essa realidade, os

with skin lesions to health services; collaborative work
and in networks of attention; need to strengthen the
networks of attention; knowledge in skin care. Final
considerations: nurses, from primary and/or hospital
care, were recoghized in mediation spaces, covering
the needs and demands of people with skin lesions,
recognizing the importance of fostering care as a
fundamental strategy for working in networks of
attention in the care of the skin, as well as the
adhesion of the people with injury to the treatment
and cure.

Keywords: Primary Health Care. Health Care
Levels. Health Services. Nursing. Skin. Wounds and
Injuries.

profissionais da saude que atuam no cuidado de
pessoas com lesdo de pele precisam estar
preparados e atualizados sobre o processo
dindmico da cicatrizacdo e os fatores que nela
interferem.* Igualmente, uma organizacdo efetiva
dos processos de trabalho no cuidado da pele é
essencial para que os profissionais da saude
possam avancar na garantia da universalidade do
acesso e integralidade da atenc¢do, com melhorias

no cuidado da populagao.

A qualidade da assisténcia prestada as pessoas
com lesdo de pele esta diretamente relacionada
a qualificacdo/capacitacdo dos profissionais
envolvidos com o cuidado. Isto requer da
enfermagem’ e equipes uma conduta ética que
seja condizente com a compreensao do ser
humano como uma pessoa revestida de toda
sua dignidade, além de relagdes profissionais
fomentadas em um ambiente de confianca e

autonomia, incluindo servicos de saude e
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industria terapéutica. Uma performance que
necessita estar alicercada no trabalho
colaborativo e em redes de atencdo, evitando
lacunas na integralidade do cuidado. Nesse
sentido, é importante pensar nos problemas
gue envolvem as pessoas com lesdo de pele,
quais suas necessidades em salude para um
cuidado efetivo e os custos envolvidos, sendo
possivel perceber a importancia e necessidade
de inovagdo no cuidado para articula-lo
colaborativamente e emredes de atengao tanto

locais quanto regionalizadas.

O trabalho colaborativo em redes de atencao
significa trabalhar juntos em acgdes cuja légica
envolve a busca de respostas as necessidades
das pessoas na esfera das interagdes sociais e
comunicagado entre profissionais e usuarios do
servico. Tal interdependéncia potencializa o
trabalho em saude e estd focado nas
necessidades da popula¢do.® Dessa forma, a
busca por atencdo regionalizada de servicos de
saude é um dos grandes desafios do complexo
cenario do cuidado, uma vez que o processo de
estruturacdo de redes de atengdo é pautado
pelo efetivo conhecimento de profissionais e
gestores sobre as necessidades de saude da
populagao e a capacidade de investimento dos
recursos existentes no territdrio para conseguir

contemplar as demandas existentes.’

Integram a Rede de Atencdo a Saude (RAS) dos
municipios de Vale Real, Feliz e Alto Feliz, do
interior do estado do Rio Grande do Sul, ag¢les e
servicos de promocgdo, prevencdo e recuperacao

da sauide em diferentes niveis de complexidade. As
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pessoas com lesdo de pele usufruem desses
servigos de acordo com suas necessidades,
efetivadas pelos profissionais da saude que
promovem tanto o cuidado quanto o
referenciamento ou contrarreferenciamento com
base na acessibilidade e complexidade em satude.’
A RAS foi conformada para integrar e afiancar uma
atencdo a saude no lugar certo, no tempo certo,
com a qualidade certa, com o custo certo e com

responsabilizacdo sanitaria e econdmica.’

Destaca-se que no cenario da saude existe uma
variedade de praticas e possibilidades de
articulagdes de conhecimentos, saberes,
tecnologias, atuacdo profissional e servicos no
territério e suas redondezas que podem
potencializar a performance dos profissionais da
salide no cuidado de pessoas com lesdo para
praticas assistenciais e coletivas e, além disso,
esses espacos favorecem o pensar e agir de todos
os envolvidos, ndo apenas no aspecto pessoal,
mas também no profissional, por meio da
valorizacdo dos saberes cientificos, intervindo

criativamente na satde de cada pessoa.”’

Quando se realiza uma resenha histérica em torno
do conceito de performance, visualiza-se que na
area da gestdo este termo vem sendo aplicado
como sinbnimo de desempenho, buscando
mensurar a eficiéncia e o alcance dos objetivos
almejados no processo de trabalho tanto dos

profissionais quanto dos servigos de satde."
Mehry" classifica essas tecnologias do cuidado
em leves, aquelas que tratam das relacdes

interpessoais; em leve-duras, as que englobam
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o conhecimento cientifico; e, em duras, aquelas
que compreendem os recursos tecnoldgicos e
materiais, pelo qual Justifica-se a forma da
abordagem tedrica do trabalho colaborativo e

em redes de aten¢do darealidade estudada.

Em consideragdo ao exposto, foi questdo
norteadora do estudo: como enfermeiras
realizam o cuidado de pessoas com lesdo de
pele em Alto Feliz, Feliz e Vale Real, municipios
de pequeno porte do estado do Rio Grande do
Sul, considerando o trabalho colaborativo em

saude nasredes de aten¢do disponiveis?

Para responder a esta inquietacdo, o estudo
objetivou contextualizar a performance de
enfermeiras alicergcada no trabalho
colaborativo e em redes de atenc¢do no cuidado

de pessoas com lesdo de pele.

Metodologia

Estudo com abordagem qualitativa.” O campo
de estudo foram trés municipios de pequeno
porte do Rio Grande do Sul: Vale Real, Feliz e Alto
Feliz. Esses municipios dispdem dos seguintes
servicos de saude: Vale Real possui duas
unidades de saude e trés equipes de Estratégia
de Saude da Familia (ESF); Feliz tem duas
unidades de saude, das quais uma localiza-se na
zona rural, além de um hospital de pequeno
porte, com 43 leitos; e, Alto Feliz, possui uma

unidade de sauide, com uma equipe de ESF.

A escolha do campo deveu-se a insercao

profissional de uma das pesquisadoras,
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enfermeira, na comunidade, conduzida por
provocacgdes in loco a realiza¢do da pesquisa. O
intuito era valorizar a experiéncia cotidiana no
cuidado da pele de enfermeiras em sua
conformacdo de trabalho local e circunvizinho
em pequenas cidades e comunidades préximas,
como forma de transformacdo, na medida em
gue seria capaz de responder as necessidades
nas proprias especificidades culturais.
Favorecer o debate loco regional, ouvindo
vozes nela expressas, poderia qualificar o
cuidado de pele em redes, de acordo com a
atencdo requerida para cada usuario e sua
lesdo de pele. Além disso, isso poderia trazer
visibilidade e fortalecer a atuacado
intermunicipal em ato, tornando as cidades um
polo de referéncia para o cuidado da pele para
outros municipios que ndo possuem essa

interlocucdo emredes.

Os critérios de inclusdo dos participantes do
estudo foram: ser enfermeira(o) e atuar ha mais
de um ano no cuidado de pessoas com lesao de
pele nesses municipios. Os critérios de exclusao
foram estar em férias ou licengas no momento
da coleta. A aplicacdo desses critérios resultou
em quatro enfermeiras, sendo trés atuantes na

atencao basica e outra no ambito hospitalar.

Os dados foram coletados em outubro de 2016,
por meio de entrevista semiestruturada com as
perguntas: Como ocorre o acesso das pessoas
com lesdo de pele ao servico de saude? Descreva
algumas situagcdes em que vocé foi solicitada
para realizar o cuidado destas pessoas? Com

base em sua atuacdo profissional e os servicos
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da rede de atencdo existentes na regido, em que
situacdes vocé referenciou ou acolheu pessoas
com lesdo de pele? Como ocorre o acesso a
atencdo especializada ou hospitalar das pessoas
com lesdo de pele? Vocé gostaria de se
manifestar se existe a possibilidade de melhorar
o atendimento desta populagdo em uma forma
mais resolutiva? Explique. Como vocé se sente
em relacdo ao cuidado da pele que realiza,
considerando conhecimento, saberes e

tecnologias existentes?

As entrevistas foram realizadas no local de
trabalho, sendo previamente agendadas de
acordo com a disponibilidade de cada
participante, com o cuidado de nao intervir na
dindmica dos processos de trabalho da salde.
Dessa forma, observaram-se o melhor horario e
menor fluxo de atividades. E, ao aceitar
responder a entrevista, cada participante assinou
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) em duas vias. As entrevistas foram
respondidas individualmente, gravadas em MP3

em sala reservada, preconizando a privacidade.

Para preservar o anonimato dos participantes
do estudo, no ato de assinatura do TCLE os
enfermeiros escolheram cédigos compostos de
letras e niUmeros dentre a seguinte organizacgao:
E1,E2,E3[...].

A andlise dos dados deu-se mediante a Analise
Temdtica de Contetdo,” contemplando as
etapas de pré-analise, explora¢ao do material e
interpretacdo dos resultados, decorrendo em

uma analise reflexiva necessaria e de certa
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forma ousada, haja vista o contexto atual de
aumento da expectativa de vida populacional e
uma busca aumentada de atendimento aos
servicos de saude devido a complicacOes
secunddrias ao desenvolvimento de doencas
crOnicas nao-transmissiveis e como elas se

manifestam na pele.

Quanto aos aspectos éticos envolvidos no
estudo, seguiram-se recomendac¢Ges contidas
nas resolu¢des 466/2012," do Conselho
Nacional de Saude, que apresentam as
diretrizes e normas regulamentares de
pesquisas envolvendo seres humanos. O
presente artigo integra a pesquisa “Organizacao
do trabalho e integralidade nos servicos: novas
tecnologias no cuidado ao usudrio com lesdao de
pele na rede de atencdo a saude no estado do
Rio Grande do Sul”, CAAE
56382316.2.0000.5347, com aprovag¢ao no
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul.

Resultados

Das quatro participantes do estudo, trés eram
enfermeiras de equipes de ESF dos trés
municipios estudados (Alto Feliz, Feliz e Vale
Real). A quarta enfermeira atuava do hospital
de Feliz. Estes servigos foram eleitos de forma
intencional pelo fato de desenvolverem ag¢des e
praticas de colaboracao estruturadaemrede de

integracdo no cuidado da pele.

Sobre o estado civil, todas eram casadas,

possuiam de 30 a 46 anos e tinham tempo de
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trabalho entre 5 e 11 anos, das quais trés
confirmaram vinculo em servigo publico e todas
com 40 horas de trabalho semanal. Quanto ao
tempo de formacdo, as enfermeiras eram

formadas ha maisde 5 anos.

Do corpus da analise resultaram quatro
categorias temdticas e respectivas

subcategorias, como mostra o Quadro 1.

A seguir detalham-se esses resultados.

Acesso das pessoas com lesdao de pele aos

servicos de saude

Os relatos das enfermeiras remetem a forma
como é viabilizado o acesso, das pessoas com

lesdo, ao profissional enfermeiro.

Foram exemplificados encaminhamentos

médicos:

O médico prescreve o curativo e ai entraem cena a
enfermagem. A técnica de enfermagem faz o
curativo ou, quando é muito grande ou complexo,
eufaco. (E2)

O médico, na maioria das vezes, me chama para o
consultério quando esta atendendo um paciente
com lesdGo e pede a minha opiniéio sobre aquela
ferida[...], eu passo a acompanhar o paciente e so
o chamo em caso de alguma necessidade de

prescri¢cGo medicamentosa. (E4)

Relativo ao trabalho interprofissional da
enfermagem, foi destacado pelas enfermeiras

como acontece o cuidado pela equipe.
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Quando o paciente chega a sala de curativos e a
técnica de enfermagem percebe que ndo
consequird fazer o curativo sozinha, ela me chama

para pedirajuda. (E3)

Sobre 0 acesso ao cuidado da lesdao nos espagos
da saude, na rede de atencdo, foi trazida a
demanda espontdnea para a enfermeira nos

servicos de média complexidade.

Aquela pessoa que precisa trocar seu curativo no
final de semana e a unidade de satde estd fechada,
ela vem para o hospital, solicitando a realizagéo da
troca do curativo para a enfermagem. Geralmente
nessas ocasiées eu sou chamada para avaliar a

lesdo e prestar o cuidado. (E2)

Ainda, foi lembrada a consulta de enfermagem

como recurso de cuidado pelo enfermeiro.

Os usudrios sabem que eu estou cuidando e
fazendo os curativos, eles sabem que as feridas
que eu estou cuidando estdo cicatrizando. Eles me
procuram na consulta de enfermagem, um espago
que eu utilizo para desenvolver o cuidado das

lesGes de pele. (E4)

Trabalho colaborativo e em redes de aten¢ao

O acolhimento das pessoas com lesdo foi

trazido com propriedade pelas enfermeiras.

Acolhemos a todos. [...]. Muitas vezes ndo temos
para onde mandar [...]. NGo temos nem a quem
pedir ajuda, precisamos nos virar com aquilo que
temos. (E1)

Aqui no hospital também cuidamos dos usudrios

com ferida e s6 encaminhamos para outro lugar

de maior complexidade se tem alguma

Salde em Redes. 2020; 6(2):53-66
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complicagdo mais grave, mas ndo por causa da

ferida, issondo. (E2)

Quando ndo existe nenhuma complica¢éo de
saude mais grave eu ndo sinto a necessidade de
referenciar para outro lugar, pelo contrdrio, eu
quero cuidar do usudrio acompanhar sua lesdo.
(E4)

Sobre referenciamento e contrarreferenciamento,
entre servicos na rede de atencdo, foi destacado

que:

Eu referencio o paciente quando sua ferida precisa
de desbridamento, o que é feito no bloco cirtrgico
do hospital. Ou, também, se tem prescri¢éo de

antibioticoterapia venosa. (E3)

Referencio somente se precisa fazer curativo no
final de semana ...]. Ou quando o paciente precisa

internar. (E1)

Necessidade de fortalecimento da rede de

atencao asaude

As enfermeiras realizam o cuidado em rede, no
entanto este trabalho ndo esta pactuado pelos
gestores, o que dificulta a realiza¢cdo do cuidado
e suporte de materiais e coberturas para a
realizacdo dos curativos. O apoio aos servicos
de saude através de uma rede entre os trés
municipios poderia favorecer a atuac¢do dos
profissionais para um cuidado integral da pele,
permeando praticas de trabalho através da

colaboracgdo e trocas de experiéncia.

Acredito na criacdo de uma rede entre os
municipios, para podermos trocar conhecimentos

e praticas [...], além disso, precisamos nos
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capacitar e uniformizar as condutas no cuidado

daslesGes de pele. (E1)

A criacdo de uma rede entre os municipios
vizinhos seria muito boa para os usuarios com
lesdo de pele. Pois naturalmente trabalhamos em
rede, compartilhando saberes através de um
grupo de WhatsApp, e conseguimos criar féruns
virtuais de discussdo dos casos, e discutimos
também outras particularidades referentes ao
servico e das coberturas e produtos de maior
eficacia disponivel para cicatrizagdo das lesdes.
Dessa mesma forma, os municipios poderiam
também se ajudar e poderiam oferecer maior
suporte e variedade de coberturas, isso ajudaria
bastante. (E4)

Ampliacdao de conhecimentos no cuidado da

pele

A busca pelo conhecimento para o
desenvolvimento da atuacdo do cuidado foram
revelagdes feitas ao longo das entrevistas

respondidas pelas enfermeiras participantes.

Eu me sinto insegura, ndo em relagdo se eu posso
desbridar ou ndo, mas até onde eu posso e a
maneira de realizar, o que devo usar como
cobertura em cada lesGo. Eu percebo que em
muitas situag¢bes preciso de ajuda percebo que

ainda ndo sei tudo. (E1)

Acho que eu preciso me atualizar. Mas, as vezes,
falta tempo. Agora estamos com falta de
profissionais e ndo estou conseguindo nem sair da
unidade, estou com acumulo de trabalho e sdo

muitas as atividades que estou fazendo. (E2)

Depois de realizar o curso de especializagdo em
cuidado da pele, eu me sinto mais segura para
tomar decisées sobre qual é a melhor cobertura

nos diferentes tipos de ferida que aparecem.
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Agora é s6é continuar me atualizando e
participando de congressos, fazendo cursos. Estou
muito tranquila em cuidar dos usudrios com lesGo
depele. (E4)

Discussao

Os participantes do estudo relataram que o
encaminhamento médico é uma possibilidade
de acesso do usuario com lesdao ao cuidado
empreendido pelo enfermeiro as pessoas com
lesdao de pele. Este atendimento caracteriza-se
pela atuagao do enfermeiro, integrante da
equipe multiprofissional, em unidades basicas
tradicionais ou nas ESF, agindo efetivamente na
prevencdo, avaliacdo e cuidado de feridas. Nas
falas das enfermeiras destacou-se a dimensao
técnica do trabalho de enfermeiros e médicos,
em que a atuacdo de um ndo anula a a¢do do
outro e, ndo obstante, a resolutividade da maior
parte dos problemas que acometem as pessoas
com lesdo de pele é tratada em um trabalho
colaborativo, em equipe, na unidade basica. E, a
partir dali, da-se a interlocuc¢do, se necessario,
em redes de atencdo’. Respeito mutuo,
confianga, reconhecimento do papel profissional
das diferentes areas, interdependéncia, troca de
saberes e a¢des, reconhecimento da participacao
da equipe em todas as dimensées de saude do
cidaddo sdo indispensaveis para uma pratica
colaborativa.” Esta perspectiva de trabalho
interdisciplinar e em equipe é um dos
fundamentos da Atencdo Primadria a Saude (APS)

e tem a ESF prioritaria para sua organizacdo.”

Os relatos dos enfermeiros também revelaram

um entendimento de trabalho em equipe, pois
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sdo solicitadas a partir do trabalho
interprofissional na sala de curativos. Foi
consenso entre as participantes do estudo que
ha articulacdo entre enfermeiras e técnicas de
enfermagem nas decisdes e condutas no
cuidado da lesao, sendo sempre solicitadas em

relagdo aos curativos mais complexos.

No que tange ao cuidado de pessoas com lesdo
de pele, a Resolugdo COFEN 567/2018° detalha
as atribuicdes dos profissionais de enfermagem
no cuidado a ferida, fortalecendo
enfermeiro/equipe com amparo legal no
cuidado da pele. No sentido de melhorar o
trabalho interprofissional da enfermagem, tao
citado pelas enfermeiras da atencdo basica nas
entrevistas, a pratica colaborativa em saude
também nos centros especializados e no
contexto hospitalar € um caminho ao
envolvimento necessario das equipes de saude,
e demanda comunicacdo, confiancga, vinculo,
respeito mutuo, reconhecimento do trabalho

do outro e colaboracdo.”

Haja vista que a atengdo bdsica precisa estar
estruturada para operar de forma qualificada, a
resolutividade no cuidado da lesdo requer ser
efetiva na unidade de saude, aliviando as
demandas para os servicos especializados ou
evitando internacdes hospitalares
desnecessarias que, na maioria das vezes,
respondem pelo congestionamento da rede de
atencdo. A demanda espontadnea foi outra
forma de acesso ao cuidado pelo enfermeiro
das pessoas com lesdo, sendo que algumas

pessoas procuravam pelo atendimento
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diretamente com o profissional enfermeiro,
pelo conhecimento que possuia e pela
efetividade do cuidado da lesdao. Para os
enfermeiros, essa demanda, se reprimida, faz
com que a avaliagao, bem como a abordagem
multidisciplinar em saude, ocorra em um
momento em que as lesdes ja estdo

francamente instaladas.”

A acdo do enfermeiro, em um campo em
disputa no cuidado demandado
frequentemente pelos préprios usuarios,
repercute na produc¢ao do cuidado no
cotidiano. O conhecimento da populagao
adstrita pelo enfermeiro é elemento bdasico
para dar suporte epidemiolégico ao cuidado
fundamentado ndo apenas na oferta e sim,
estabelecido a partir das necessidades
singulares e as possibilidades de atencdo no
territério, em colocar prioridades e
encaminhamentos na rede. Sabidamente, um
conhecimento que envolve vinculo para
acolher ou encaminhar o usudrio nos aspectos
preventivos e clinicos de sua doenca,
comorbidades, riscos, além da gestdo do
cuidado, com acesso a servigos, insumos e

. 19
recursos de apoio.

A consulta de enfermagem constituiu um
espaco promissor do enfermeiro para o
desenvolvimento das praticas de cuidadocom a
pele para ouvir demandas, avaliar as condi¢des
de saude fisicas e psicoemocionais, conhecer
mais sobre o usuario com lesdo e orientar, uma
vez que o enfermeiro podia valer-se dela para

entender o contexto socio emocional e as
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relacdes familiares em que o usudrio vivia. Um
espago em que o cuidar se estabeleceu a partir
de relagbes constitutivas com o outro, em que
era fortalecido o vinculo entre o enfermeiro e o
usuario com lesdo, conjeturando a melhor
decisdo terapéutica.”’Para tanto, as tecnologias
relacionais” constituiram-se em um excelente
ordenador do cuidado, volvendo o enfermeiro
estabelecer melhores condutas e um adequado

cuidado aquele usuario singular.

Em relacdo a organizacdo do trabalho emredes,
o acolhimento constituiu-se como principal
relato das enfermeiras para o atendimento as
demandas provenientes de pontos de atencao
no territdrio de sua abrangéncia. As
enfermeiras manifestaram que acolhem
sempre as pessoas com lesao e reafirmaram a
importancia dessa tecnologia relacional
enquanto producgdo de acolhimento, de vinculo
e de resolutividade no ambito da densidade
tecnoldgica disponivel no seu servico ou
mesmo considerando a interconexao com os
municipios vizinhos, visando promover o

transito de cuidado entre os servigos.

Sobre a integralidade do cuidado em
consonancia com o sistema de referéncia e
contrarreferéncia, as enfermeiras
entrevistadas deixaram claro que o trabalho
colaborativo em redes de atengao que realizam
deu-se em virtude de nao haver servicos de
referéncia para onde encaminhar o usuario
com lesdo, a ndo ser para o hospital municipal
da regido. Informaram, ainda, que isso sé

acontece se este tiver alguma parte clinica
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instavel e que justifique a internagdo. Quanto a
atuacdo da enfermagem hospitalar, arealizacao
de curativos acontece naqueles momentos em
gue a atencdo basica estd com os servicos

fechados, como noite e fins de semana.

Dessa forma, a concretizacdo das acgles de
referenciamento dependeu de um conjunto de
arranjos organizacionais entre os municipios.
Nesse entendimento de aproximagdo entre os
pontos da rede, a enfermagem pode
desempenhar um papel importante como
interlocutora para facilitar e qualificar o acesso
aos pontos de atencdo do Sistema Unico de
saude (SUS), independente do nivel de
complexidade do cuidado da lesdo ou do
tratamento da doenca que acomete a pessoa
gue procura o cuidado. E mais, para
potencializar a resolutividade no cuidado ao
usuario com lesao, as enfermeiras, neste
cenario, podem buscar apoio para o
desenvolvimento de uma boa estrutura de
comunicacdo com os gestores dos municipios,
incluidos nesta rede, visando a unicidade entre
os pontos de aten¢do no atendimento dessa
populacdo e, inclusive, para o fortalecimentoda

atenc3o basicaedo SUS®.

As acdes pontuais elencadas pelas enfermeiras
como sendo de atividades do dia-a-dia da
enfermagem reportaram aquelas ja afirmadas
sobre o cuidado de lesdes de pele e, por isso,
vém possibilitado um aciumulo de distintos
saberes e o reconhecimento de sua
importancia no cotidiano, ja consolidado em

muitos manuais de desenvolvimento e em

protocolos institucionais. O conhecimento pela
enfermeira da populagdo adstrita é elemento
bdsico que torna possivel romper com o
cuidado baseado apenas na oferta e instituir
um cuidado com base nas necessidades de
salde do usuario com lesdo, estabelecendo
prioridades e bons encaminhamentos a rede de
apoio. Trata-se de um conhecimento que inclui
a atencdo em salde em seus aspectos
preventivos e curativos, envolvendo a doenca,
eventuais comorbidades e os riscos, além da
sua gestdo, como é o caso do acesso aos
servicos de maior densidade tecnoldgica,

insumos e recursos de apoio.”

Sobre a possibilidade de fortalecimento da rede
de atengdo a saude no ambito da atengao basica
local, para as enfermeiras a articulagao de redes
melhoraria a resolutividade no cuidado do
usuario com lesao. Segundo elas, a valorizacao
do conhecimento que leva a problematizacdo
da realidade de suas praticas de cuidado das
lesbes materializaria a alternativa ao usual,
estimulando préaticas de saldde integradas e
colaborativas, com novos arranjos de trabalho,

com foco na melhoria da saude.

Cabe destacar que, para as enfermeiras, o
arranjo das redes que dispunham e que
compreendeu unidades basicas com Equipes de
Estratégia da Familia e um hospital, apontou
para arranjos organizativos com a¢les de
diferentes densidades tecnoldgicas, e
se/quando integradas por meio de sistemas de
apoio técnico, logistico e de gestao, resultaram

em integralidade do cuidado®. Em seus relatos
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reconheceram os pontos de aten¢dao que
dispunham e que poderiam combinar para a
concentracao de certos servicos de cuidado da
pele em detrimento de outros que, pela
dispersao, ratificaram as unidades basicas
como servigos de menor densidade
tecnoldgica, porém, ndo menos importantes
gue os servicos de maior densidade tecnoldgica

gue se concentravam no hospital.

A respeito da ampliacdao de conhecimentos
sobre o cuidado da pele, as entrevistas
confirmaram que, para as enfermeiras, é
imprescindivel o conhecimento para o
cuidado da pele, percebendo-se uma busca
por qualificacdo e para o cuidado colaborativo
em saude e em redes de atencgao.
Reconheceram que é necessario aprofundar o
conhecimento para que possam aplica-lo no
dia-a-dia. O conhecimento, para elas, é
elemento bdasico que torna possivel
desenvolver o cuidado baseado em
evidéncias, direcionando o olhar para
aspectos preventivos e curativos, envolvendo
a doenga, as eventuais comorbidades e os
riscos presentes, bem como a resolutividade
tecnoldgica, articulando diferentes pontos de
atencdo. Isto exigiu das enfermeiras conhecer
a gestdo e suas respectivas pactuagdes, bem
como se da o referenciamento a servicos de
maior densidade tecnolégica, insumos e
recursos de apoio, integrando as atividades de
cuidar com a qualificacdo e competéncia
necessdria aos processos gerenciais e
relacionais no cuidado de pessoas com lesdo

de pele nos municipios estudados.
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No entanto, as enfermeiras participantes do
estudo também reportaram a sentimentos de
inseguranca, atribuindo ao acumulo de
trabalho e fung¢Ges que desempenham a
dificuldade em se autodesenvolverem ou
buscarem por novos conhecimentos. Essa
situacdo seria possivel de reverter com
oportunidades de capacitacdes e féruns de
discussdo para uma prdaxis efetiva,*’
prescindindo de didlogo para sua
caracterizagao servindo de momento oportuno
para a aprendizagem e a clarificagdo do
trabalho colaborativo no cuidado da pele,
buscando a capacidade de construir redes de
atencdo que transcendam a légica da queixa,
gue normalmente vigora quando os
profissionais ndo estdo preparados para o
cuidado. Para as enfermeiras, € necessario
avaliar, pensar, buscar novos conhecimentos,
articular saberes com os demais profissionais
envolvidos no cuidado da pele; ou seja, é

necessario aprender a aprender.”

Percebe-se que as enfermeiras conhecem as
acOes de promogdo da saude desenvolvidas
pelos profissionais de enfermagem e da salde
nos atendimentos coletivos que participam. Isto
permitiu identificar as competéncias de
formacao das préprias enfermeiras nas equipes,
suas atribuicdes, a forma como agem e de quais
tecnologias do cuidado se beneficiam. Percebe-
se, ainda, que os profissionais enfermeiros tém
consciéncia da sua importancia e das praticas de
promocgao da salde que efetivamente articulam
com outros profissionais e servicos, bem como,

o bom entendimento destes.

63



Performance de enfermeiras alicer¢ada no trabalho colaborativo e em redes de atengao...

Logo, as necessidades de saude experimentadas
pelo enfermeiro in loco requerem um olhar para
descobertas, para a educacdo permanente em
saude, para estudos de caso, rodas de conversa
e realizacdo de pesquisas proficuas, com trocas
de experiéncias e conhecimento entre
enfermeiros/equipe e os profissionais da
saude/servicos, visando o desenvolvimento de
praticas de cuidado mais coerentes e eficazes,"*
fortalecendo os processos de trabalho no
cuidado da pele pela promog¢ao de um trabalho

colaborativo e emredes de atengao.

Consideragoes finais

Ao colocar no centro de debate a discussao
sobre a performance de enfermeiras alicergada
no trabalho colaborativo e em redes de atencao
no cuidado de pessoas com lesdo de pele, foi
descortinada a necessidade de integracao em
espacos coletivos que abarcam a complexidade

das necessidades em saude da populacdo.

O conhecimento da populacdo adstrita pelas
enfermeiras mostrou-se elemento bdsico para
dar suporte epidemioldgico ao cuidado
fundamentado ndo apenas na oferta e
estabelecer um cuidado baseado nas
necessidades singulares e as possibilidades de
atencdo no territdrio, em colocar prioridades e
encaminhamentos na rede, em envolver
vinculos para acolher ou encaminhar o usudario
nos aspectos preventivos e clinicos de sua
doencga, comorbidades, riscos, além da gestao
do cuidado, com acesso a servicos, insumos e

recursos de apoio.

De tal maneira, a educagdao permanente em
saude é dispositivo de aprendizagem para
enfermeiros/equipe e profissionais da salde,
uma vez que poderd motiva-los para o cuidado
integral, bem como fortalecer e renovar a
atuacdo por meio de praticas colaborativas e
em redes de atencdo, utilizando diferentes
tecnologias que possam contribuir em arranjos
organizacionais que promovam troca de

saberes no cuidado da pele.

As enfermeiras, oriundas da atencdo bdsica e
hospitalar, reconheceram-se inseridas em
espagos de media¢dao, abrangendo as
necessidades e demandas das pessoas com
lesdo de pele, possibilitando reconhecer o
acolhimento como uma importante estratégia

paraum cuidado da pele efetivo.

Os resultados do estudo compdem inovagdes
gue ampliam o conhecimento e sustentam a
qualificacdo das redes de atencgdo
intermunicipais existentes e mantidas pelas
enfermeiras e, especialmente, destacam a
importancia das tecnologias leves, as
relacionais, sendo um caminho para o trabalho

colaborativo e emredes de atengao.

No trabalho mobilizado por diferentes
tecnologias e arranjos organizacionais para o
cuidado da pessoa com lesdo pelos pontos da
rede, enfermeiros/equipe e profissionais da
saude tém importante papel enquanto
interlocutores a promog¢do e ao acesso dos
usuarios aos servicos de saude, independente

da complexidade da lesdo. Portanto, torna-se
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necessario o fortalecimento dos servicos ja
existentes, com investimento em tecnologias e
insumos para atender demandas, bem como
motivar os profissionais da saude para
participarem das formulagdes de politicas
publicas e pactuacdes a semelhanca da
performance que resultou este estudo, a fim de

promover a concretizacdo do trabalho emredes

e colaborativamente.

As limitagGes do estudo residem no restrito espaco
loco regional em que foi realizado, sugerindo a
necessidade de ser ampliado para outras regides e
equipes, permitindo compreender a configuracao
do trabalho colaborativo e em redes de ateng¢do no

cuidado da pele.
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Quadro 1. Categorias e Subcategorias Tematicas. Vale Real, RS, Brasil, 2016.

Subcategorias

Categorias tematicas

essoas com lesdo de pele aos servigos 0 médico

fissional na sala de curativos
tanea

rmagem
borativo e em redes de atengado
trarreferéncia

edes de atencdo loco regional entre os municipios
e Alto Feliz
hecimento

to das redes de atengdo

conhecimentos no cuidado da pele

do das pessoas com lesdo de pele

Fonte: Dados da pesquisa.
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