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RESUMO

Objetivos: Analisar a percep¢ao do enfermeiro a respeito da Sistematizac@o da Assisténcia de Enfermagem
(SAE) no hospital em que trabalha, verificar se a SAE interfere na qualidade da assisténcia e identificar as
principais dificuldades do enfermeiro para realiza-la. Metodologia: Estudo qualitativo, do tipo descritivo. Os
dados foram coletados entre os meses de maio e junho de 2017, mediante entrevista com 30 enfermeiros de
um hospital publico de Teresina. Resultados: Houve predominio de profissionais do sexo feminino 27 (90%),
com idade entre 25 e 60 anos e tempo de servico entre 1 e 27 anos. Além disso, 22 (73,33%) enfermeiros
tiveram contato com a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem durante a graduagéo. Os discursos dos
enfermeiros permitiram a construgdo de trés categorias tematicas: “A sistematizagdo da assisténcia de
enfermagem vista como processo que permite, aos profissionais, organizar e individualizar o cuidado”;
“Percepgéao dos enfermeiros acerca das contribuicées da sistematizagéo da assisténcia de enfermagem para
a melhoria do cuidado” e “Dificuldades vivenciadas por enfermeiros no processo de sistematizacdo da
assisténcia”. Concluséo: Constatou-se que a sistematizagdo € um instrumento que possibilita o planejamento
de cuidados individualizados, organiza o servigo e proporciona autonomia profissional. Todos os entrevistados
acreditam que as agfes sistematizadas contribuem para melhoria do servigo, ao passo que direciona o
cuidado ao paciente e aproxima os profissionais de salde, como equipe, bem como aumenta o vinculo
profissional/paciente. Como barreiras e desafios, foram citados a sobrecarga de trabalho, o despreparo da
equipe e a informatizacdo desse instrumento.

Palavras-chave: Assisténcia de enfermagem, Teorias de Enfermagem, Processo de Enfermagem.

ABSTRACT

Objectives: To analyze the nurses' perception about the Systematization of Nursing Care (SNC) in the hospital
in which they work, to verify if the SNC interferes in the quality of the care, to make the nurse's point of view
and to identify as the main difficulties of the nurse to perform an SNC. Methodology: Qualitative study, of the
descriptive type. The data were collected in the months of May and June of 2017, by interview with 30 nurses
of a public hospital in Teresina. Results: The study showed that the professionals interviewed are 27 (90%)
female, aged between 25 and 60 years and service time between 1 and 27 years. In addition, 22 (73.33%) of
the nurses had contact with SNC during graduation. Nurses' discourses allow the construction of three thematic
categories: "The systematization of nursing care as a systematic process that allows professionals to organize
and individualize the care provided"; "Nurses' perception about the contributions of the systematization of
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nursing care for care" and "Difficulties experienced by nurses in the process of systematization of care".
Conclusion: It was verified that for nurses systematization is an instrument that allows the planning of
individualized care, organization and autonomous service to the professional. All the interviewees believe that
the SNC contributes to improve the service, while it directs care to the patient, gives support and autonomy to
the nurse and brings health professionals together as a team, as well as increasing the professional / patient
relationship. Barriers were cited for a systematization, overwork, unprepared staff and computerization of SNC.

Keywords: Nursing Care, Nursing Theory, Nursing Process.

RESUMEN

Objetivos: Analizar la percepcion del enfermero sobre la SAE en el hospital en que trabaja, verificar si la
Sistematizacion de la Asistencia de Enfermeria (SAE) interfiere en la calidad de la asistencia e identificar las
principales dificultades del enfermero para realizarla. Metodologia: Estudio cualitativo, del tipo descriptivo.
Los datos fueron recolectados en los meses de mayo y junio de 2017, mediante entrevista con 30 enfermeros
de un hospital publico de Teresina. Resultados: El estudio evidenci6 que los profesionales entrevistados son
27 (90%) del sexo femenino, edad entre 25 y 60 afios y tiempo de servicio entre 1 y 27 afios. Ademas, 22
(73,33%) de los enfermeros tuvieron contacto con la SAE durante la graduacion. Los discursos de los
enfermeros permitieron la construccion de tres categorias tematicas: "La sistematizacién de la asistencia de
enfermeria vista como proceso sistematico que permite, a los profesionales, organizar e individualizar el
cuidado prestado”; "Percepcion de los enfermeros acerca de las contribuciones de la sistematizacion de la
asistencia de enfermeria para la mejora del cuidado" y "Dificultades vivenciadas por enfermeros en el proceso
de sistematizacién de la asistencia”. Conclusion: Se constatd que para los enfermeros la sistematizacién es
un instrumento que posibilita la planificacién de cuidados individualizados, organiza el servicio y proporciona
autonomia al profesional. Todos los entrevistados creen que la SAE contribuye a la mejora del servicio,
mientras que dirige el cuidado al paciente, da respaldo y autonomia al enfermero y aproxima a los
profesionales de la salud, como equipo, asi como aumenta el vinculo profesional / paciente. Como barreras,
fueron citadas: la sobrecarga de trabajo, el despreparo del equipo y la informatizacion de la SAE.

Palabras clave: Atencién de Enfermeria, Teoria de Enfermeria, Proceso de Enfermeria.

INTRODUCAO

Entende-se por Enfermagem a arte de cuidar do individuo, da familia e da comunidade de forma integral
e holistica. No decorrer dos anos, a area da Enfermagem acumulou novos conhecimentos e teorias
assistenciais foram formuladas. Surge entdo a Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE), criada
com o objetivo de organizar e sistematizar os cuidados apoiando-se em conhecimentos cientificos, dando ao
enfermeiro base para identificar as necessidades de cada cliente, além de promover maior seguranga e
gualidade a assisténcia prestada (CHAVES RG, et al., 2016).

No Brasil, os profissionais de Enfermagem ambicionaram sistematizar a sua assisténcia a partir da década
de 70. Esses se basearam nas ideias da teérica Wanda Horta, que propds o Processo de Enfermagem (PE),
instrumento de cunho cientifico utilizado pela equipe de enfermagem para oferecer o cuidado sistematizado.
O PE consiste em cinco etapas: coleta de dados, diagnéstico de enfermagem, planejamento de enfermagem,
implementacéo e avaliacdo (SANTOS JA, et al., 2015).

De acordo com a Resolucdo do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) 358 de 2009, que dispde
sobre a SAE e a implementacdo do Processo de Enfermagem (PE), este deve ser realizado, de forma
deliberada e sistematica, em todos os ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional
de Enfermagem. Ao enfermeiro, cabe a lideranca na execuc¢éo e avaliacdo do PE, de forma que alcance os
resultados esperados, € privativo a ele o diagndstico de Enfermagem acerca das respostas do individuo,
familia ou coletividade em um dado momento do processo salde-doenga, assim como a prescricdo das acdes
ou intervencdes de Enfermagem a serem realizadas.
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De acordo com Soares Ml et al. (2015), a SAE é o instrumento utilizado pelo enfermeiro em sua
assisténcia, o qual colabora assegurando a qualidade do servico realizado pela equipe de enfermagem,
fundamentando o mesmo em teorias cientificas para que desta forma sejam alcancados resultados positivos
para a salde dos pacientes. Sendo assim, acredita-se ser imprescindivel que o enfermeiro conheca seu
instrumento de trabalho para que possa aplica-lo da melhor forma possivel.

Porém, mesmo com os beneficios que a SAE traz, algumas barreiras devem ser ultrapassadas para que
sua implantacéo possa ser de todo satisfatéria. Parte dos enfermeiros consideram a SAE um instrumento
complexo, é identificado também um despreparo da equipe de Enfermagem. Outra dificuldade apontada por
enfermeiros é a sobrecarga de trabalho, o dimensionamento inadequado de funcionarios em relagao ao fluxo
de pacientes (MARIA MA, et al., 2012).

Diante do exposto, o presente trabalho teve como objetivo analisar a percep¢éo do enfermeiro a respeito
da SAE no hospital em que ele trabalha, verificando se a SAE interfere na qualidade da assisténcia, do ponto
de vista do enfermeiro e Identificando as principais dificuldades do enfermeiro para realiza-la.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, do tipo descritivo, realizado em um hospital de referéncia
do municipio de Teresina-PI. Participaram deste estudo 30 enfermeiros distribuidos entre todos os setores e
turnos de trabalho.

Foram utilizados como critérios de inclusédo: ser enfermeiro, de ambos os sexos, aceitar participar da
pesquisa e ter tempo igual ou superior a seis meses de servi¢o prestado a instituicdo, ndo foram incluidos os
profissionais que estavam afastados no periodo da coleta de informacdes (licengas, férias ou outros motivos),
e profissionais voluntarios.

A coleta das informagdes ocorreu no periodo de maio e junho de 2017, por meio da aplicacdo de uma
entrevista aberta, com roteiro elaborado pelos autores, realizada e gravada no Posto de Enfermagem ou em
sala reservada, dependendo da estrutura fisica do setor.

Todos os profissionais que se enquadraram nos critérios de inclusdo foram entrevistados, até que
houvesse a saturacdo das informacdes, identificada pela repeticdo das mesmas. As entrevistas somente
ocorreram apo6s a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido-TCLE.

Os discursos coletados foram transcritos, organizados e analisados, utilizando-se a técnica de analise de
contelido, que constitui-se em um conjunto de instrumentos metodolégicos que se aplica a discursos
diversificados. Em seguida, categorizados segundo a investigacdo dos temas que surgiram e a andlise
tematica, por serem eficazes na investigacao de discursos diretos (BARDIN L, 2009).

O estudo atendeu aos aspectos éticos e legais do Conselho Nacional de Saude, a pesquisa foi submetida
ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual do Piaui (nimero do parecer: 1.900.498)
através do cadastro na Plataforma Brasil, com aprova¢éo da instituicdo co-participante e seguiu todas as
diretrizes da Resolucdo de N° 466 de dezembro de 2012.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre os enfermeiros que participaram do estudo, o sexo predominante foi o feminino, com 27 (90%). A
faixa etéria desses profissionais situou-se entre 25 e 60 anos e 0 tempo de servigo na instituicdo variou entre
01 e 27 anos. Em relacdo ao contato com SAE na graduacdo 22 (73,33%) enfermeiros, afirmaram ter
vivenciado essa experiéncia. No entanto, 8 (26,66%) enfermeiros, formados ha mais de 10 anos, ndo tiveram,
ja que a SAE ainda n&o havia sido implantada nas instituicdes.

A partir dos questionamentos realizados, os discursos dos enfermeiros permitiram a construgédo de trés
categorias tematicas: “A sistematizagao da assisténcia de enfermagem vista como processo que permite aos
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profissionais organizar e individualizar o cuidado”; “Percepc¢ao dos enfermeiros acerca das contribuicées da
sistematizagdo da assisténcia de enfermagem para a melhoria do cuidado” e “Dificuldades vivenciadas por
enfermeiros no processo de sistematizacao da assisténcia”.

A sistematizacdo da assisténcia de enfermagem vista como processo que permite aos profissionais
organizar e individualizar o cuidado.

Dentre os enfermeiros que participaram do estudo, nove (30%) afirmaram que a SAE séo os cuidados a
serem prestados ao paciente de acordo com sua necessidade, em um dado momento em que 0 mesmo se
encontra, tornando possivel o planejamento de cuidados individualizados como pode-se perceber nas falas a
seguir:

“A SAE é a prestacéo de cuidados adequados para cada paciente naquele momento que ele se
encontra, a indicacdo do cuidado adequado de acordo com a situagdo que ele se encontra naquele
momento.” (E13)

“A sistematizagdo da assisténcia de enfermagem é uma forma de priorizar o atendimento com
o cliente, entdo ela é uma forma individualizada de vocé ver cada cliente” (E25)

Em acordo com os relatos acima, que demonstram percep¢éo da SAE voltada ao cuidado individualizado,
Silva CG et al. (2016) afirmam que a SAE é uma estrutura de organizacao que tem o objetivo de dinamizar o
trabalho da equipe de enfermagem, ela direciona as praticas de cuidar de maneira planejada e individualizada,
buscando atender as particularidades de cada cliente, seja ele pessoa, familia ou coletividade.

Sena AC et al. (2017) faz referéncia a teoria das Necessidades Humanas Bésicas, de Wanda de Aguiar
Horta, que afirma que as necessidades do ser humano estéo intimamente ligadas, ndo podendo ser divididas,
de forma que se uma delas se manifestar, todas as outras sofrem altera¢éo. Sendo assim, as prioridades para
a assisténcia de enfermagem devem estar em processo continuo de avaliacdo e ajuste, conforme as
necessidades do cliente.

Outros seis (20%) participantes do estudo, afirmaram que a SAE é um processo sistematico, através do
gual possibilita a organizacéo e padronizagdo do servico da equipe de enfermagem:

“E de uma certa forma é a organizagéo do servigo.” (E4)

“A SAE pra mim é aquele modelo de organizagéo, de todo o passo a passo do que se deve fazer
com o paciente, direcionando as ag¢bes.” (E10)

“O que eu entendo é que é um processo sistematico que deve ser feito né, levantamento do
histérico, fazer o diagndéstico, o planejamento, as intervengbes e avaliar.” (E1)

Por outro lado, dois participantes (6,66%) ligaram o conceito de SAE especificamente as acdes de
cuidados prescritos, quando afirmaram que a SAE é um instrumento utilizado com o objetivo de guiar os
técnicos de enfermagem, direcionando 0os mesmos para os procedimentos a serem realizados com
determinado paciente:

“Eu vejo como um mecanismo pra nos ajudar a auxiliar melhor o técnico nos procedimentos com
0 paciente né, é a conducao da assisténcia a esse paciente” (E14)

Como foi visto no relato E14, parte dos enfermeiros acredita que a SAE seja um instrumento utilizado para
guiar o trabalho do técnico de enfermagem. Apesar de se saber que o objetivo da SAE seja mais amplo,
reconhece-se que este profissional é parte atuante no processo de sistematiza¢do, como mostra Salvador et
al. (2015), quando afirmam que o técnico é componente fundamental na equipe de enfermagem, visto que o
mesmo auxilia o enfermeiro em suas ac¢fes e planejamento, ressaltando que as atividades exercidas pelo
técnico de enfermagem séo descritas na Lei do Exercicio Profissional, e estas sdo: assistir o enfermeiro no
planejamento, programacéo, orientacdo e supervisdo das atividades de assisténcia de enfermagem.
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Embora perceba-se que o enfermeiro conhece todo o Processo de Enfermagem e seus passos
operacionais, o discurso E14 demonstra percepcao fragmentada por parte do profissional, a respeito da SAE
em sua prética diaria. Cabe lembrar que, para desenvolver a SAE, tem-se o processo de enfermagem (PE),
que é amplo e objetiva principalmente assisténcia individualizada, de qualidade e direcionada as
necessidades do paciente, implementado pela Resolucdo do Cofen 358 de 2009. Este deve ser realizado de
forma deliberada e sistematica, em todos os ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado do
profissional de enfermagem (MARINELLI NP, et al., 2015).

Percepcdo dos enfermeiros acerca das contribuices da sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem para a melhoria do cuidado.

Todos os enfermeiros entrevistados afirmaram que a SAE contribui para a melhoria da assisténcia da
equipe de enfermagem, ao passo que direciona e permite a continuidade do cuidado, como também organiza
0 servigo. E esses foram alguns dos beneficios citados, pelos profissionais, sobre a SAE.

Desta forma, quando questionados de que forma a sistematiza¢@o da assisténcia contribui para melhorar
o0 servico, 18 (60%) enfermeiros declararam que, a SAE direciona o cuidado ao paciente, de acordo com as
necessidades do mesmo, tal como facilita a visualizacdo dos resultados alcancados a partir do plano de
cuidados realizado para determinado paciente, como se vé nos relatos a seguir:

“Contribui porque nosso trabalho ele é pautado na ciéncia, ndo é um trabalho a esmo, entao a
gente consegue efetuar acdes planejadas junto com a nossa equipe a qual a gente direciona para
dar o que o paciente precisa.” (E11)

“Me facilita a ver a evolugdo desse paciente, e isso me abre portas pra ver que meios eu uso pra
acelerar na recuperagéo desse paciente” (E14)

“Porque quando vocé planeja uma coisa, fica bem mais facil vocé visualizar os resultados, bem
melhor, se eu ndo planejo se eu ndo tenho um norte do que eu estou fazendo, ai eu também nao
vou poder ver esses resultados, é o que a gente vé quando vocé planeja a assisténcia.” (E29)

Ainda sobre as contribuicGes da SAE para a melhoria do cuidado, 4 (13,33%) enfermeiros relataram que
a sistematizagdo favorece a assisténcia, pois é uma forma de respaldo para o profissional de enfermagem a
medida que este registra todo e qualquer procedimento realizado. Bem como imprime autonomia a classe de
enfermeiros, pois da maior visibilidade para a profissdo:

“De certa forma ela traz mais autonomia para o enfermeiro, porque a gente sabe que dentro do
ambiente hospitalar o enfermeiro ndo tem tanta autonomia, e a partir do momento que a SAE passou
a ser cobrada, a gente tem a obrigacao de avaliar o paciente para definir diagnoéstico, a gente pode
dar um norte diferente para o tratamento do paciente.” (E9)

“Porque esta tudo registrado, o que a faz e deixa de fazer com o paciente, fica tudo protocolado.’
(E15)

4

Dentre os 30 participantes deste estudo, 7 (23,33%) referiram também que a SAE melhora a comunicacdo
entre a equipe, conforme séo feitas as anotacfes no prontuario do paciente. Mencionaram ainda que a
sistematizacdo aproxima ndo s6 os integrantes da equipe em si, mas também aproxima o profissional do
cliente:

“Melhora, porque se a gente quiser anotar alguma coisa, a gente tem que ir la ver o paciente,
examinar o paciente, entdo de uma certa forma a gente tenta se envolver com o paciente.” (E4)

“E uma continuagéo pro colega do outro turno, ele consegue ver o que aconteceu com o paciente
durante o dia” (E15)

“Melhora, assim é uma forma pra gente ter o controle da assisténcia, dos procedimentos, de
evolugéo do paciente também, e ndo sé para 0s enfermeiros, para os técnicos também.” (E16)
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Segundo Silva CG et al. (2013) é importante ressaltar o uso do processo de enfermagem, pois orienta o
trabalho do enfermeiro na coleta de dados, a partir da qual é possivel identificar as necessidades do cliente,
para assim o profissional propor intervencdes e, em seguida, implementa-las e avaliar os resultados
alcancados.

Como ja visto o processo de enfermagem se divide em cinco etapas, uma delas é o planejamento de
enfermagem, por meio dele o enfermeiro organiza e direciona sua assisténcia, tracando seu plano de
cuidados (SANTOS JA, et al., 2015). Como pode se perceber na fala E29, os profissionais entendem que com
a sistematizacédo é possivel identificar um diagndstico mais efetivo, facilitando o direcionamento do cuidado.

Por outro lado, o discurso E4 traduz ainda uma percepcdo incompleta e fragil da organizacao da
assisténcia que a SAE é capaz de promover, uma vez que o “envolver-se com o paciente”, através das acoes
de entrevista e exame fisico por exemplo, faz parte da sequéncia natural do cuidado sistematizado, nédo se
limitando apenas ao objetivo de ter que compor a anotacéo de enfermagem.

Acredita-se que a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem, além de beneficiar o paciente, traz
melhorias para a profissdo do enfermeiro, pois este se sente mais seguro em executar seu servi¢co, bem como
mais autbnomo em suas ag¢des, como pode ser notado no relato E9.

Resultados semelhantes foram encontrados na pesquisa de Medeiros AL et al. (2013), que em seu estudo
constataram que os enfermeiros entendem a SAE como uma metodologia de trabalho que organiza e
direciona as a¢fes de enfermagem, voltadas para as necessidades individuais do cliente, assim como garante
autonomia, seguranca e maior visibilidade ao profissional, visto que a pratica da enfermagem, com a
sistematizacéo, passa a ser pautada por teorias cientificas, o que da ao profissional confianca em seu trabalho
e a certeza que tomaréa decisfes assertivas no tratamento de seu cliente.

Os enfermeiros relataram ainda, que a SAE melhora a comunicag¢éo entre a equipe, como apontado no
relato E15. A partir da sistematizacdo é possivel trocar informa¢cBes sobre determinado paciente. Os
profissionais acreditam que a SAE trouxe melhorias para a comunicacdo entre a equipe, visto que as
informacdes acerca do paciente sdo difundidas, de forma eficiente, entre os membro da equipe, facilitando a
continuidade do cuidado.

Dificuldades vivenciadas por enfermeiros no processo de sistematizacdo da assisténcia.

Em relacdo as dificuldades encontradas pelos enfermeiros para realizar a SAE, 22 (73,33%) dos
profissionais, apontaram a pouca quantidade de profissionais, resultando em uma sobrecarga de trabalho.
Mencionaram ainda a falta de tempo para realizar suas fun¢des de forma plena. Sabe-se que em uma clinica
o enfermeiro exerce tanto a assisténcia quanto a geréncia do servigo, e um ponto citado € o fato do profissional
se dividir entre o cuidado com o paciente e a burocracia que o servico demanda, como pode-se perceber nas
falas a seguir:

“Nos temos poucos profissionais pra atender muitos pacientes, entdo fica muito dificil né, pra
vocé executar todos 0s protocolos que é necessario, a equipe fica sobrecarregada” (E2)

“O tempo, o tempo assim porque é muita coisa, muita burocracia, as vezes a gente pega essa
clinica, e pega mais outra, entdo sdo mais de 30 pacientes, e é aquela correria” (E28)

“A parte burocratica termina tomando muito a gente em detrimento da assisténcia, a gente se
bate muito entre a assisténcia e a burocracia pra que a gente consiga desenvolver todo 0 nosso
processo.” (E30)

A funcao do enfermeiro, na realidade hospitalar brasileira, se divide em assistencial e gerencial, porém
como visto na fala E28, muitas vezes o enfermeiro fica responsavel por muitos pacientes, dificultando a
aplicagdo do processo de enfermagem de forma satisfatdria. Segundo Tavares TS et al. (2013), para que se
tenha uma assisténcia de enfermagem adequada e individualizada, € essencial que a implantacao da SAE se
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ajuste a realidade da instituicdo, adequando-se ao nimero de funcionarios, tipo e intensidade de cuidados
demandado pelos pacientes ali internados.

Para obter o nimero adequado de funcionarios em um servigco, € necessario realizar o dimensionamento
de pessoal. Através dele é possivel prever a quantidade de profissionais necessaria para suprir as
necessidades da assisténcia de enfermagem. Os aspectos que deve-se ter em vista para este calculo é
previsto na Resolucdo (COFEN) n° 293 de 2004, que dispde sobre o dimensionamento dos profissionais de
enfermagem e deve levar em conta caracteristicas referentes a instituicdo, como sua missao, estrutura fisica
e organizacional e tipos de servicos; bem como referentes ao servico de enfermagem, dinamica de
funcionamento das unidades nos diferentes turnos, indicadores de avaliacdo da qualidade da assisténcia e
jornada de trabalho e, por fim, caracteristicas referentes a clientela, podendo-se usar o sistema de
classificagdo de pacientes (SCP) e realidade sécio-cultural e econémica.

A resisténcia por parte dos técnicos de enfermagem em checar a prescrigdo de enfermagem, foi indicada
por 15 (50%) dos enfermeiros, 0s quais acreditam que essa resisténcia seja mais forte dentre os técnicos que
se formaram antes da sistematizacdo despontar como ferramenta necesséria para o cuidado. Os enfermeiros
reportaram também a falta de preparo dos profissionais, e aqui ressaltaram que ndo sdo apenas 0s técnicos,
mas também os proprios enfermeiros, que desconhecem o processo de enfermagem:

“E a questédo ainda dos técnicos serem um pouco resistentes pra ta fazendo naqueles horarios
0 que a gente determina na SAE né, e também os proprios enfermeiros, os préprios colegas que
ainda ndo acham que é uma coisa importante pro paciente.” (E16)

“Os técnicos tem muita resisténcia, eles também ndo se preocupam muito em checar o que a
gente faz.” (E8)

“O que eu vejo é que principalmente os profissionais que tem mais idade ja s§o um pouco mais
antigos na profissdo, eles tem um pouco mais de resisténcia quanto a SAE.” (E21)

Os enfermeiros ressaltam que os técnicos de enfermagem mais antigos no servigo, com maior tempo de
formacgdo, sdo os mais relutantes em realizar a sistematizacdo de forma adequada, como é possivel ler na
fala E8 e E21. Talvez por ndo terem experienciado a SAE durante sua formacédo, ndo compreendem a
importancia dela na pratica do cuidado do enfermo. Para Casafus KCU et al. (2013), os auxiliares/técnicos de
enfermagem n&o veem a necessidade de realizar a SAE, em raz@o da autoafirmacdo de seu conhecimento
para a execuc¢do dos cuidados, acreditando ser a sistematizacdo uma atividade que nao esté relacionada a
pratica.

Além dos técnicos de enfermagem, é possivel perceber no relato E16 e E9, que os proprios enfermeiros
ndo entendem a SAE como parte importante no processo de enfermagem. Durante a coleta de dados pode-
se notar que os enfermeiros consideram a sistematizagdo um instrumento extenso, gue toma muito o tempo
do profissional:

“Ela exige muito tempo, ela faz com que a gente perca muito tempo nos papéis.” (E9)

Apenas uma enfermeira (3,33%) citou o sistema informatizado como barreira na realizacdo da SAE,
conforme sua fala:

“A barreira que eu encontro é porque a gente ta fazendo pelo sistema MV, que é informatizado,
ele facilitou porque é mais pratico, a dificuldade é o computador dar problema.” (E17)

A informatizacdo do sistema foi apontada somente por um enfermeiro como barreira para realizar a SAE,
devido falhas no computador. Vive-se a era tecnolégica, a qual jA estd inserida na area hospitalar,
demandando dos profissionais conhecimento para utilizar essa nova ferramenta de trabalho. Ribeiro JC et al.
(2014), em sua pesquisa observaram que os enfermeiros acreditam que a informatizag&o facilitou o trabalho
do enfermeiro a medida que, facilita 0 monitoramento geral das a¢des, a comunicacao entre equipes de saude
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de diversos setores de internacdo, a otimizacdo do tempo gasto e a maior seguranca para o registro de
enfermagem.

No entanto, existem aspectos que dificultam o uso da SAE informatizada, a baixa manutencéo do sistema
e a dificuldade na sua atualizagdo. Ribeiro JC et al. (2014), ressaltam ainda que & propor¢do que o enfermeiro
“alimenta” o sistema, este processa as informacdes e gera diagnésticos, tomando do enfermeiro seu raciocinio
clinico, a partir do qual ele elabora sua prescricdo e analisa os resultados. Sendo assim é necessario o
treinamento profissional para o uso da sistematizacdo da assisténcia informatizada, além dos recursos
tecnolégicos adequados e atualizados.

CONCLUSAO

Os profissionais, que participaram da pesquisa, declararam que a SAE traz melhorias para a assisténcia
a medida que ela organiza o trabalho, facilita a visualizagdo dos resultados obtidos a partir do plano de
cuidados realizado pelo enfermeiro e confere respaldo e autonomia para o profissional, visto que ele se sente
seguro para tomar decisdes sobre o tratamento do cliente, ja que esta embasado em teorias cientificas.
Entretanto, a sistematiza¢do possui barreiras para seu uso como a sobrecarga de trabalho, a resisténcia por
parte dos profissionais de nivel técnico e até mesmo dos préprios enfermeiros, por afirmarem nao ter tempo
para realiza-la e o sistema informatizado, que exige do profissional conhecimento além do seu campo de
atuacdo. Percebeu-se entdo a necessidade de capacitacbes e atualizacdes, para a equipe, abordando
aspectos referentes a sistematizagdo, sua importancia e forma de aplica-la, bem como o uso correto da SAE
informatizada, para que dessa forma, a equipe de enfermagem possa prestar uma assisténcia de exceléncia.
Espera-se que este estudo contribua para a reflexdo do enfermeiro quanto ao uso da SAE como forma de
qualificar a assisténcia por ele prestada.

REFERENCIAS

1. BARDIN L. Andlise de contetudo. Editora Almedina, Lisboa, Edi¢cdes 70, LDA, 2009.

2. CASAFUS KCU, et al. Entre o éxito e a frustracdo com a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem. Esc
Anna Nery (impr.), 2013; 17(2):313-321.

3. CHAVES RG, et al. Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem: visdo geral dos enfermeiros. Rev.Enferm
UFPE on line, 2016; 10(4):1280-1285.

4. MARIA MA, et al. Sistematizac@o da assisténcia de enfermagem em servigos de urgéncia e emergéncia:
viabilidade de implantacéo. Rev Bras Enferm, 2012; 65(2): 297-303.

5. MARINELLI NP, et al. Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem: desafios para implantacdo. Revista
Enfermagem Contemporanea, 2015; 4(2):254-263.

6. MEDEIROS AL, et al. Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem: dificuldades evidenciadas pela teoria

fundamentada dos dados. Rev. Enferm. UERJ, 2013; 21(1):47-53.

Resolucéo Cofen-293/2004-Revogada pela Resolu¢do Cofen n° 543/207.

Resolucéo Cofen 358 de 2009. Publicado Portal do Cofen - Conselho Federal de Enfermagem.

RIBEIRO JC, et al. Informatizagdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem: avangos na gestdo do

cuidado. J. Health Inform, 2014; 6(3): 75-80.

10. SALVADOR PTCO, et al. Ensino da sistematiza¢éo da assisténcia de enfermagem aos técnicos de enfermagem.
Esc. Anna Nery, 2015; 19(4): 557-562.

11. SANTOS JA, et al. Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem na visdo de enfermeiros. Rev. Cuidarte
Enfermagem, 2015; 9(2): 142-147.

12. SENAA, et al. Construcéo coletiva de um instrumento de cuidados de enfermagem a pacientes no pré operatorio
imediato. Revista Baiana de Enfermagem, 2017; 31(1):1-10.

13. SILVA CG, et al. Nursing care for patients with chronic health conditions: an integrative review. Rev Fund Care
Online, 2017; 9(2): 599-605.

14. SILVA RS, et al. Sistematizacéo da Assistencia de Enfermagem na perspectiva da equipe. Enferm. Foco, 2016;
7 (2): 32-36.

15. SOARES M, et al. Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem: facilidades e desafios do enfermeiro na
geréncia da assisténcia. Esc. Anna Nery, 2015; 19(1): 47-53.

16. TAVARES TS, et al. Avaliagdo da implantacdo da sistematizagdo da assisténcia de enfermagem em uma
unidade pediatrica. Rev Min Enferm, 2013; 17(2): 278-286.

© o~

REAS/EJCH | Vol. 11 (8) | €588 | DOI: https://doi.org/10.25248/reas.e588.2019 Pagina 8 de 8


https://doi.org/10.25248/reas.e588.2019
https://doi.org/10.25248/reas.e588.2019
https://doi.org/10.25248/reas.e588.2019
https://doi.org/10.25248/reas.e588.2019
https://doi.org/10.25248/reas.e588.2019

