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RESUMEN

Objetivo: analizar la consulta de enfermeria en la Estrategia de Salud de la Familia (ESF) y describir las
herramientas involucradas en el proceso de trabajo del enfermero en la consulta de enfermeria en ese
escenario. Método: Este proyecto configura un estudio descriptivo, posee abordaje cualitativo y tiene por
campo de estudio unidades de Salud de la Familia en la ciudad de Rio de Janeiro. La colecta de datos ocurrira
en Marzo de 2015. Seran utilizadas la entrevista focalizada con 14 enfermeros actuantes en la Estrategia y
observacion simple de las consultas de enfermeria registradas a través de la produccién de diario institucional.
Los datos recogidos seran tratados a través de la hermenéutica- dialéctica, siendo este el arte de aprender los
significados y significancias que traspasan aquello que se muestra como resultado, sin ignorar la existencia
de las contradicciones que constituyen el contexto donde los hechos suceden.

Descriptores: Estrategia Salud de la Familia; Procesos de Enfermeria; Atencion Primaria a la salud.
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SITUACION PROBLEMA Y SU
SIGNIFICANCIA

El fortalecimiento de la Atencién Primaria
en Salude (APS) por medio de la Estrategia de
Salud de la Familia (ESF) se destaca como uno
de los avances de las politicas publicas de salud
en Brasil. Esa tactica viene siendo objetivo de
muchos fomentos del Ministerio de la Salud
para ampliacién de su proceso de implantacion
en el territorio nacional. Entre las propuestas de
accién, el enfermero se destaca en su autonomia
y su papel multifacético dentro del equipo en el
proceso de cuidado.

Sin embargo, ese aumento de la libertad
del enfermero se instituye arraigado también en
cierta concesién de“poder medicalizante”. Eso se
dio también a partir de protocolos municipales
gue tenian como objeto mayor potencial reso-
lutivo de los problemas de salud de la poblacién
en la Atencién Basica.

La consulta de enfermeria gana destaque
en laactual politica - en que las acciones de pro-
mocion y prevencién de la salud son abordadas
en conjunto con la prescripcion medicamentosa,
en la formulacidn de protocolos y otras norma-
tivas técnicas preestablecidas®.

Al reflexionar sobre los documentos del Mi-
nisterio de la Salud que protocolan las acciones
en Atencion Basica se percibe que son direccio-
nados, en casi su totalidad, a las consultas a un
modelo queja-conducta bien definido.

Se sabe que el proceso de trabajo en salud
se caracteriza por la necesidad de los multiples
modos de hacer®?, Pero si por un lado las acciones
del enfermero con la introduccién de protocolos
amplian el grado de resolucién (principalmente
en la consulta de enfermeria), por otro configura
actos prescriptivos centrados en la medicaciény
en el espacio de la enfermedad por el cuerpo. En
ese caso, la dindmica del trabajo muerto sobre
el vivo puede ser evidenciada®.

PRESUPOSICION

Las acciones del enfermero en los consulto-
rios de la ESF ha incorporado mayoritariamente el
modelo biomédico de asistencia. En ese sentido,
se entiende que el acto de [re]pensar practicas de
cuidado genera la busqueda por la mejoria en la
calidad del servicio desarrollado, incentivando el
desarrollo de miradas autocriticas.

PREGUNTAS GUIA

« ;Sevive unareproduccién del modelo biomé-
dico asistencialista y curativista dentro de los
consultorios de enfermeria?

+ ;Cuales son los procesos de trabajo implicados
en la ejecucion de la consulta de enfermeria?

+ ¢Cudles factores interfieren en esos procesos?

OBJETIVO

General

Analizar la consulta de enfermeria en la ESF.

Especificos

+ Describir las herramientas involucradas en
el proceso del trabajo del enfermero en la
consulta de enfermeria de la ESF;

« Contribuir para reflexiéon acerca del proceso
de trabajo del enfermero en los consultorios.

METODO

Estudio descriptivo de abordaje cualitativo,
teniendo por campo de investigacion unidades
de Atencion Basica que trabajen conla ESF en la
ciudad de Rio de Janeiro. El municipio es dividido

Amaral IT, Abrahdo AL. Nursing Consultation as part of the Family Health Strategy: a Descriptive Study [internet] 2014 Oct
[cited year month day]; 13 (suppl 1): 458-60. Available from: http://www.objnursing.uff.br/index.php/nursing/article/view/5012

459



460

en areas programaticas a titulo de la organizaci-
on de la gestion local. El estudio sera realizado
en el drea programatica 1.0.

La colecta de datos ocurrira en Marzo de
2015. Los instrumentos utilizados seran la ob-
servacion simple, registrada por medio de la
produccién de diario institucional; y la entrevista
focalizada, que tiene como objetivo recoger
informaciones sobre conductas, aspectos rela-
cionales y tecnologias utilizadas.

Los sujetos del estudio serdn enfermeros de
la ESF que trabajen por minimo tres meses en la
unidady acepten participar de lainvestigacion me-
diante firma del Término de Consentimiento Libre e
Informado. Seran excluidos aquellos que estén go-
zando de vacaciones o licencia médica/maternidad
durante el periodo de la colecta de datos.

El dimensionamiento de la muestra sera
la relacién de un enfermero para cada Unidad
de Atencién Basica da AP 1.0 que posea ESF,
totalizando 14 enfermeros.

Los datos recogidos seran analizados por
medio de la hermenéutica-dialéctica, siendo esta
la filosofia de aprender los significados y significan-
cias que traspasan aquello que se muestra como
resultado, sin ignorar la existencia de las contra-
dicciones que forman el contexto de los hechos.

Esta investigacion hace parte del proyecto
“Atencion Basica y el Proceso de Trabajo en el Cui-
dado delaHipertension/Diabetes y las Lesiones Ti-
sulares’, financiado por el CNPq para su desarrollo.
No trae danos a los sujetos y fue aprobada por el
Comité de Etica e Investigacion de la Facultad de
Medicina de la Universidad Federal Fluminense,
bajo el nimero de parecer 563.899, de acuerdo
con los preceptos de la resolucidon 466/12.
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