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ARTIGO ARTICLE

SUPERVISAO DE TRABALHADORES DE ENFERMAGEM EM UNIDADE BASICA DE SAUDE

SUPERVISION OF NURSES AT A BASIC HEALTH UNIT

SUPERVISION DE TRABAJADORES DE ENFERMERIA EN UNIDAD BASICA DE SALUD

Aline Maciel Vieira Lima’

Marina Peduzzi®

Carine Teles Sangaleti Miyahara3
Elizabeth Fujirnori4

Maria de La O Ramallo Verissimo’

Maria Rita Bertolozzi®

Resumo Aborda-se, neste artigo, a supervisdo de tra-
balhadores de enfermagem de nivel médio no aten-
dimento da demanda espontidnea em uma unidade
basica de satide na cidade de Sdo Paulo. Seu objetivo
foi analisar como se processa a supervisdo desses tra-
balhadores e a maneira de atuagio do supervisor. E
um estudo qualitativo baseado na observagao direta
de uma semana tipica de trabalho, com analise tema-
tica apoiada no software NVivo e no referencial da su-
pervisdo do processo de trabalho. Observaram-se 55
atendimentos realizados pelos trabalhadores de enfer-
magem com a solicitagdo de supervisao em 23 casos.
Tanto nas solicitagdes de supervisio quanto nas res-
postas dos supervisores predominou o enfoque bio-
médico centrado em queixas agudas ou cronicas e
prescri¢des medicamentosas e de exames. Concluiu-se
que a supervisdo dos trabalhadores de enfermagem
de nivel médio por profissional de nivel superior na
recepgao da demanda espontanea potencializa a resolu-
bilidade dessa atividade. Recomenda-se, no entanto,
ampliar o enfoque da apreensao e da andlise das neces-
sidades do usudrio na perspectiva da integralidade.
Palavras-chave acolhimento; supervisio de enfer-
magem; atencdo primdria a satde; trabalho; relagdes
interpessoais.

http://dx.doi.org/10.1590/1981-7746-sip00006

Abstract The issue addressed in this article is the su-
pervision of middle-level nursing staff in serving spon-
taneous demand at a basic health unit in Sdo Paulo
(Brazil). The goal was to analyze how these workers
are supervised and how the supervisor proceeds. It is
a qualitative study based on the direct observation of
a typical work week, with thematic analysis suppor-
ted by the NVivo software and by the work process
supervision framework. Fifty-five cases served by the
nursing staff, done at the supervisor's request in 23
cases, were observed. The biomedical approach fo-
cused on acute or chronic complaints and on drug
prescriptions and tests predominated both in cases re-
quested by the supervision and in the supervisors' res-
ponses. It was concluded that the supervision of the
mid-level nursing staff by a higher level professional
in the receipt of spontaneous demand enhances this
activity's solvability. It is recommended, however, to
expand the focus of the understanding and analysis
of user needs from the perspective of completeness.

Keywords user embracement; nursing supervision;

primary health care; work; interpersonal relationships.
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Introducao

O tema central do presente artigo é a supervisao de trabalhadores de enfer-
magem de nivel médio (TENMs) em atengdo bdsica. O tema é abordado com
base em resultados de pesquisa empirica sobre a supervisao da atividade de
recepgdo de usudrios, em situagdo de demanda espontanea, em uma unidade
basica de satide (UBS) do municipio de Sdo Paulo. Nessa UBS, a assisténcia
realizada pelos TENMs ¢ supervisionada de forma compartilhada pelos
profissionais de nivel superior (enfermeiras e médicos), visto que o trabalho
se d4 em equipe e a supervisdo médica ndo substitui a da enfermeira, e sim
a complementa. E importante ressaltar que a enfermeira ¢ a responsavel for-
mal e legal pela supervisao dos trabalhadores de enfermagem de nivel mé-
dio. Segundo pesquisa realizada por Propp et al. (2010), a mediagao entre
TENMs e médicos realizada pela enfermeira cria um clima positivo entre os
profissionais, bem como empodera os TENMs em seu processo de trabalho.

A recepgao da demanda espontanea ¢é relevante no processo de trabalho
das UBSs, pois constitui um espago de apreensio, de atenc¢ao as necessidades
de satude dos usudrios e de organizagao da assisténcia, podendo contribuir
para ampliar a resolubilidade do servigo. Nas UBSs, a recepgdo ¢, comu-
mente, considerada uma atividade da qual emergem conflitos ndo apenas
entre trabalhadores e usudrios, mas também entre os proéprios trabalha-
dores, pois nem sempre o servigo consegue atender a demanda ou o tra-
balhador de enfermagem é capaz de perceber outras respostas possiveis as
necessidades de saude apresentadas (Takemoto e Silva, 2007; David et al.,
2009; Sa et al., 2009).

Na perspectiva da integralidade da satude, a apreensao das necessidades
deve ser realizada de forma contextualizada e ampliada a fim de abarcar as
multiplas dimensdes do processo saide-doenga (Mattos, 2004). Na atengao
basica, a recepcao de usudrios ¢ atividade executada, em grande parte,
pelos TENMs (Takemoto e Silva, 2007; David et al., 2009). Dada a sua
complexidade, essa atividade requer supervisdo em dois sentidos: para a
ampliagao da resposta do servigo a demanda do usudrio e para o apoio ao
trabalhador, como medida da gestao do trabalho.

A supervisdo, como ferramenta do processo de trabalho gerencial, é
utilizada com a finalidade de qualificar a assisténcia e os trabalhadores de
enfermagem (Felli e Peduzzi, 2005). Ha escassez de literatura sobre a super-
visdo em enfermagem, embora tenham sido desenvolvidos estudos rele-
vantes que tomaram o processo de trabalho como referencial teérico (Silva,
1991, 1997 e 2007). Tal concepgdo é adotada neste estudo, no qual se ana-
lisa particularmente a supervisao de TENMs, que pode ser compartilhada
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por enfermeiros e outros profissionais de satide (Silva, 1991, 1997 e 2007),
dado o carater interprofissional do trabalho no contexto da atengao basica.
O estudo justifica-se pela necessidade de aprofundar o conhecimento
sobre a supervisao de trabalhadores de enfermagem, pela sua expressiva pre-
senga na atividade de recepgdo em toda a rede basica de satde do pais e pela
escassez de literatura sobre o tema. Busca-se contribuir para a compreensio
e a utilizagdo da supervisdo como ferramenta gerencial, orientada para a
qualificagdo do trabalho no sentido da integralidade da atengdo a satude.
Tem-se como objetivo analisar como se processa a supervisio de TENMs no
atendimento de recepgdo da demanda espontdnea em UBSs, considerando
os motivos da solicitacao de supervisdo, a atuagao do supervisor, a relagao
entre o TENM e o supervisor, e o retorno para o usuario apos a supervisao.

Referencial tedrico

A andlise critica da literatura sobre o tema resultou na concepgao de trés di-
mensodes da supervisio em enfermagem: ensino, controle e articulagdo
politica (Silva, 1991). O ensino é uma caracteristica central da supervisao,
dado que o atendimento ao processo saide-doenga pressupde complexidade
técnica e comunicacional, cuja vivéncia pode configurar tensoes e contra-
digdes que demandam reflexado (Silva, 1991 e 1997). Nesse sentido, o cardter
educativo da supervisao deve viabilizar a participagdo ativa dos trabalha-
dores, numa espécie de construgdo coletiva, uma vez que ¢ no “encontro em
ato que o profissional de satide produz e se produz” (Sant’Anna e Hennington,
p- 230, 2011), criando novas formas de intervir no trabalho. O carater de
controle da-se pela organizagao do trabalho em bases coletivas que reque-
rem atividades articuladoras as quais lhe confiram unidade e garantam a
efetivagao de suas finalidades, e refere-se ao direcionamento organizacional
quanto aos fluxos e padronizag¢des internas do servigo de saude e da rede
de atengdo a saude (Silva, 1991 e 1997). A dimensao de articulagdo politica
evidencia a posigdo intermedidria e intermediadora da supervisao, visto
que o supervisor atua como tradutor da politica institucional no plano da
execugao das agdes de saude e do cuidado de enfermagem (Silva, 1991). O
cardter politico das agdes estd presente também nas dimensdes de ensino
e de controle, pois, no concreto do trabalho, as a¢gdes educativas e as de con-
trole condicionam-se por posicionamentos ético-politicos que podem acar-
retar relagdo ou sobreposigdo entre as trés dimensdes.

Estudo sobre supervisao (Silva, 2007) destaca aspectos considerados aqui:
a possibilidade das dimensdes de ensino e de controle aparecerem juntas na
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supervisao, em um movimento de retroalimentagdo; e o reconhecimento do
controle no sentido restrito, no qual a abordagem do supervisor ¢ limitada e nao
contempla todos os aspectos apresentados pelo TENM durante a supervisao.

Publicagdes sobre o tema apontam para a predominancia da supervisao
tradicional como atividade burocratica, acritica, com énfase no controle e
na fiscalizagdo restrita, coercitiva e normativa, baseada na abordagem fun-
cionalista (Servo, 2002; Correia e Servo, 2006; Frimpong et al., 2011). Em
contrapartida, outros estudos destacam a importancia da concepgao am-
pliada da supervisdo em enfermagem, concepgdo que vai além do ambito
funcionalista (Silva, 1991 e 1997). Nela, a supervisio ¢ entendida como su-
porte para a aprendizagem, que proporciona aos estudantes e profissionais
de enfermagem desenvolvimento integrado de competéncias e a assungao
de responsabilidades para o cuidado, com destaque a dimensdo educativa
(Simdes e Garrido, 2007).

A supervisdo pressupde uma relagdo de confianga e constitui possibili-
dade de espago de reflexdo da pratica, com o intuito de reinterpretad-la e
qualifica-la. Assim, com base no exposto sobre supervisao e na concepgao
de trabalho em equipe na aten¢do primdria a satde, na qual diferentes
nucleos de saberes profissionais se complementam num mesmo campo de
saber — o da saude (Campos, 2000a) —, chama-se aqui de supervisdo compar-
tilhada a agao complementar do trabalho da enfermeira e do médico com os
TENMs, uma vez que a supervisdo da enfermeira proporciona atmosfera de
colaboragao entre os profissionais, e a supervisao médica esclarece duvidas
em relagdo a condutas clinicas (Propp et al., 2010; Matumoto et al., 2005).

Ao se realizar busca nas bases de dados de informacgoes técnico-cien-
tificas em satide sobre a atividade da recepgdo de usuarios, nota-se signifi-
cativa correlagido dela com o tema do acolhimento. Esse foi difundido em
meados dos anos 1990 e impulsionado pela implantagdo e consolidagao
do Sistema Unico de Satide (SUS), em especial pela Estratégia Saude da
Familia (Teixeira, 2003; Solla, 2005). Diferentemente do tema recepgao, ha
abundante literatura sobre acolhimento, o que evidencia seu significado
polissémico e dificulta a apreensao precisa e a diferenciagao do conceito.
Identifica-se um conjunto de defini¢des para acolhimento: recepgao e tria-
gem, atitude adequada do profissional para o atendimento, modo especifico
de encontro entre trabalhador e usudrio, tecnologia relacional, dispara-
dor de mudangas, agdo gerencial de reorganizagdo do processo de trabalho,
diretriz para as politicas publicas, escuta qualificada e dispositivo comuni-
cacional (Takemoto e Silva, 2007; Fracolli e Zoboli, 2004; Franco, Bueno e
Mehry, 1999).

Neste estudo, consideram-se acolhimento e recepgdo termos correlatos,
mas distintos, pois o primeiro refere-se aos varios sentidos acima apontados
e o segundo, a uma atividade especifica, realizada na chegada do usuario a
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UBS, com atendimento agendado ou por demanda espontanea, na qual se
espera haver o acolhimento.

O estudo também utiliza, de forma articulada a categoria analitica central
supervisao, os conceitos de processo de trabalho em satide (Mendes-Gongalves,
1994), processo de trabalho de enfermagem (Felli e Peduzzi, 2005; Rossi e
Silva, 2005), necessidades de satide (Campos e Mishima, 2005) e integrali-
dade da satde (Mattos, 2004).

Percurso metodolégico

Foi feito um estudo de caso de abordagem qualitativa que analisa a super-
visado do trabalho como fendémeno interativo entre trabalhador e usudrio e
entre os profissionais. O local de estudo foi o Centro de Saude Escola Prof.
Samuel B. Pessoa, da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo,
que desenvolve agdes de atengdo a saude, ensino e pesquisa. A coleta de
dados foi realizada no setor de atengdo a satide do adulto e integra uma
pesquisa mais ampla sobre necessidades e organizacao do trabalho na re-
cepgao de usudrios.

O servigo estudado tem experiéncia consolidada na educagdo perma-
nente de TENMs, gestdo participativa e trabalho em equipe de satde. Conta
com médicos sanitaristas que compartilham a supervisido dos TENMs com as
enfermeiras da unidade, em particular, na retaguarda da recepgao da demanda
espontanea. A recepgao ¢ realizada pelos TENMs, individualmente, em salas
especificas, onde escutam e dialogam com o usudrio a fim de apreender suas
necessidades de saude e, se julgarem necessario, procurar o supervisor. Coti-
dianamente, dois trabalhadores de enfermagem sao escalados pela enfermeira
para desempenhar essa atividade. Os usuarios sdo chamados as salas de re-
cepgao, segundo ordem de chegada. Em média, sdo realizados 40 atendi-
mentos de recepgao por TENM, em cada periodo do dia (manha e tarde).
Durante o periodo da coleta de dados, foram observados 55 atendimentos.

Constituiram sujeitos da pesquisa dez TENMs (nove técnicos e um auxi-
liar de enfermagem) que realizaram atendimentos de usuarios na recepgao
de demanda espontanea e sete médicos supervisores. Na coleta de dados foi
utilizada observagao direta sistematizada da recepgdo de demanda espon-
tanea realizada por TENM, em uma semana tipica de trabalho, de 13 a 24
de agosto de 2007. A coleta foi realizada por enfermeiras que conheciam
a dindmica de trabalho do servigo, o que assegurou qualidade ao registro.
Procedeu-se ao registro detalhado de cada observagdo com o acompanha-
mento completo da recepgdo: o primeiro momento do atendimento, com a
interagdo entre o TENM e o usudrio; a supervisdo, quando solicitada; e o
retorno ao usudrio das condutas definidas entre o TENM e o supervisor.
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Os registros foram conferidos quanto a sua coeréncia e consisténcia,
digitados e armazenados no programa NVIVO (software de andlise qualitativa
que também permite identificar a frequéncia absoluta e relativa das categorias
de andlise do material empirico). A leitura reiterada do material empirico
permitiu a defini¢do das categorias incluidas no NVivo para categorizagao.

A exploragao do material empirico foi feita segundo a técnica de analise
tematica, com base no referencial teérico e na literatura sobre o tema de
estudo (Bardin, 1977; Minayo, 2008). A analise das dimensdes da supervisao
considerou as suas trés modalidades — educagdo, controle e articulagdo poli-
tica (Silva, 1991, 1997 e 2007) — e foi realizada de forma independente por
dois integrantes da equipe de pesquisa. A seguir, os resultados foram cote-
jados e as discordancias debatidas com o conjunto dos pesquisadores, para
definir um consenso. Em cinco casos para os quais isso ndo foi alcangado, a
coordenadora do projeto atuou como mediadora na construgio do acordo.

O projeto foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa da Escola de En-
fermagem da Universidade de Sao Paulo (processo n. 594/2006), e todos os sujei-
tos foram consultados e assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.

Resultados encontrados

Dentre os 55 atendimentos de recepgdo observados, em 23 casos (42%),
os TENMs solicitaram supervisao, realizada por profissional médico; em 25
casos (45%), os trabalhadores nio solicitaram supervisao; e em sete casos
(13%), os TENMs deveriam ter solicitado supervisao, mas nao o fizeram.

A analise do material empirico identificou quatro categorias e respecti-
vas subcategorias que permitiram compreender os motivos da solicitagdo de
supervisdo e a agdo do supervisor: razao da solicitagdo de supervisdo, agao
do supervisor, relagao supervisor/trabalhador de enfermagem, retorno para
o0 usudrio apds a supervisao (Quadros 1, 2 e 3).

Quadro 1

Categoria “Razdes da solicitacdo de supervisao” e respectivas subcategorias, segundo descricdo e nimero de casos

Subcategorias Ne de casos Descri¢ao da subcategoria

Queixa biolégica 8 Queixa: condigdo biolégica crénica com piora
Queixa: condicdo bioldgica aguda ou cronica e exposicdo das
orientagdes ja fornecidas ao usuério pelo TENM
1 Alteracdo de sinal vital captada na recepcao

1 Queixa bioldgica aguda

continua >
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Categoria “Razdes da solicitacdo de supervisao” e respectivas subcategorias, segundo descricdo e nimero de casos

Subcategorias Ne de casos Descricdao da subcategoria
Prescricdo e 3 Solicitagao de prescricdo de medicacdo de uso continuo
solicitacdo de 2 Duvidas sobre a prescricdo de medicagdo de uso continuo ou
exames e laudos para queixa aguda
2 Solicitagdo de marcagdo de exames propostos por outro servico ou
segundo protocolo interno de seguimento
1 Laudo de medicacao de alto custo
1 Laudo para o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) para
comprovacao de situacao de dependéncia
Inserir usuario no 3 Encaminhamento proposto pela UBS e/ou dificuldade de acesso
fluxo de atengéao para especialidade
estabelecido 2 Encaminhamento para especialidade proposto por servico hospitalar
2 Duvidas do profissional sobre o seguimento interno no servico
2 Discussao sobre a adequagao do seguimento interno do usuario
Outrarazédo 2 Sofrimento psiquico
2 Apreensao ampliada das necessidades de saude do usudrio — questdes

de vida e trabalho

Queixa de dificuldade de acesso a UBS

Troca de prescricao emitida por servico hospitalar que se encontrava
sem data

Fonte: Os autores.

Quadro 2

Categoria “Acdo do supervisor” e respectivas subcategorias, segundo descricdao e nimero de casos

Subcategorias Ne de casos Descricdo da subcategoria

Investigou no 8 O supervisor considerou suficiente a investigacdo e exposi¢do do caso

ambito das pelo TENM durante a sua discussao

informagoes 3 O supervisor deveria ter realizado investigacao para além das

apresentadas pelo informacgoes apresentadas pelo trabalhador de enfermagem

trabalhador de 2 Néo caberia investigacdo adicional no momento, pois se tratava de

enfermagem queixa biolégica aguda e o paciente foi encaminhado para atendimento
1 O supervisor fez um recorte limitado no &mbito das informacoes

apresentadas pelo trabalhador de enfermagem
Investigou outras 2 Associou os dados apresentados pelo TENM a necessidade de exames

necessidades no
ambito biolégico ou
condigdes
epidemiolégicas

complementares
Associou os dados apresentados pelo TENM a outras questdes do
ambito biomédico contidas no prontuario do usuério

continua >
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Continuacgao - Quadro 2

Categoria “Agao do supervisor” e respectivas subcategorias, segundo descricdo e nimero de casos

Subcategorias

Ne de casos

Descricao da subcategoria

Investigou outras
questdes que
envolvem o trabalho
e a vida do usuario

Néo investigou

Abordou questdes de moradia, acesso e uso de rede de recursos sociais
para o autocuidado e o lazer

Abordou questdes de hébitos de vida referentes ao uso de alcool

N&o investigou e ndo orientou o TENM acerca das questoes
apresentadas e encaminhou o usudrio para fluxo interno de
atendimento no dia

Nao investigou e ndo orientou o TENM acerca das questdes
apresentadas e encaminhou o usudério para fluxo interno de
atendimento a ser agendado, justificando sua conduta pela sobrecarga
de demanda do dia

Nao investigou porque o TENM, ao apresentar o caso, ja reconhece a

conduta necessaria

Fonte: Os autores.

TENM:Trabalhadores de Enfermagem de Nivel Médio.

Quadro 3

Categoria “Relagdo supervisor/trabalhador de enfermagem” e respectivas subcategorias, segundo descricéo e

numero de casos

Subcategorias Ne de casos Descrigdo da subcategoria

Supervisor discutiu 11 Valorizou as informagdes apresentadas pelo TENM, discutiu o caso e

0 caso como demonstrou confianca nas investigacdes realizadas

trabalhador de 6 Valorizou as informacgdes apresentadas pelo TENM e realizou
enfermagem orientagdes segundo as necessidades do usudrio e rotina dos servigos
considerando sua de saude

percepgao 3 Discutiu o caso parcialmente

Supervisor apenas 3 Transmitiu tarefas sem considerar as sugestoes ou explanagdes do

transmitiu tarefas
aos trabalhadores
de enfermagem

TENM

Fonte: Os autores.

TENM:Trabalhadores de Enfermagem de Nivel Médio.
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Quadro 4
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Categoria “Retorno para o usuario apds a supervisao” e respectivas subcategorias, segundo descricdo e nimero

de casos

Subcategorias Ne de casos

Descricdo da subcategoria

Trabalhador de

enfermagem 4
repassou ao usuario

o que foi discutido

com o supervisor 4
2

Trabalhador de 3

enfermagem

repassou 1

parcialmente, ou 1

nédo repassou ao

usudrio o que foi

discutido com o 1
supervisor

O TENM repassou o que foi discutido na supervisao

O TENM repassou o que foi discutido na supervisao, deixando claro o
papel do supervisor nas condutas propostas e acrescentou outras
orientacoes

O TENM repassou o que foi discutido na supervisao, deixando claro o
papel do supervisor nas condutas propostas

O TENM repassou o que foi discutido na supervisao, deixando claro o
papel do supervisor nas condutas propostas, e acrescentou outras
orientagdes que levaram o usuario a expor novas questdes

O TENM deixou de repassar orientacdes acerca de questoes
relacionadas ao seguimento programético

O TENM deixou de fazer a orientacao sobre a medicacédo prescrita

O TENM néo repassou a discussdo com o supervisor porque ele se
limitou a manter medicagao ja prescrita, porém ampliou a abordagem e
forneceu orientacdes

O TENM néo repassou o que foi discutido e acrescentou agendamento
de consulta médica com a qual o supervisor discordava

Fonte: Os autores.

TENM: Trabalhadores de Enfermagem de Nivel Médio

Na categoria “Razdes da solicitagdo de supervisdo”, um mesmo caso

apresentou mais de uma razao para supervisao, sendo que a maioria se refe-
ria a queixas biolégicas agudas ou cronicas (70%), seguidas da necessi-
dade de prescrigdes e de solicitagao de exames e laudos (39%) e da neces-
sidade de inserir o usudrio no fluxo de programas internos e externos ao
servigo (39%), além de outras razdes (26%).

No que se refere a categoria “A¢do do supervisor”, na maioria dos casos
o supervisor investigou no ambito das informagdes que o TENM apresentou
a supervisao (61%). Em 13% dos casos, houve investigacdo de outras neces-
sidades no ambito biolégico ou de condigdes epidemioldgicas, em 13%
foram investigadas questdes relacionadas ao trabalho e a vida do usudrio e
em 13% o supervisor nao fez nenhum tipo de investigagao.

A analise da categoria “Relagdo supervisor/trabalhador de enfermagem”
mostrou que, na grande maioria dos casos, houve discussao (87%), e o su-
pervisor considerou a percepgdo dos TENMs, com predominio da rela-
¢do dialogada, na qual o supervisor considera e/ou reitera as opinides do
TENM na apreensdo das necessidades de satide, na investigagdo e na pro-
posta de cuidados.
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Em relagdo a categoria “Retorno para o usudrio apds a supervisao”, pre-
dominou a forma em que o trabalhador repassa ao usudrio tudo o que foi
discutido com o supervisor (74%), porém, em 26% dos casos, o retorno
foi parcial ou nio ocorreu.

A andlise evidenciou que em oito casos a supervisao poderia ter ocor-
rido de forma conjunta entre o médico e a enfermeira, pois, além das ques-
tdes de ambito biomédico, foram apresentadas a supervisdo questdes rela-
cionadas ao autocuidado, a prevencio de risco cardiovascular, as relagdes
familiares e conjugais e aos direitos do usudrio em relagao ao trabalho,
que constituem demandas relacionadas também, e especialmente, a pratica
de enfermagem.

O estudo contemplou ainda a analise das dimensdes da supervisao se-
gundo descritas no referencial tedrico. Observou-se que as dimensdes con-
trole e educagdo aparecem de forma concomitante em 12 casos. Quando
essas esferas da supervisao apareceram separadamente, prevaleceu o con-
trole restrito. A articulagdo politica foi a dimensao menos observada na
supervisdo dos TENMs, na recepgdo de usudrios em UBS (Quadro 5).

Quadro 5

Dimensoes da supervisao e sua prevaléncia entre os atendimentos observados

Dimensao Numero de atendimentos que apresentam as dimensoes
Controle da educacao 12

Controle restrito 5

Articulagéo politica 4

Nao se enquadra nas dimensdes 2

Total 23

Fonte: Os autores.

Discussao

O reconhecimento da relagdo reciproca entre processo de trabalho e neces-
sidades de satide e a apreensdo e resposta ampliada as necessidades dos
usudrios colocam-se diante do desafio de contemplar a integralidade. Essa
poe a mostra a complexidade da atividade de recepgao em UBSs, os limites
da autonomia dos TENMs e sua demanda por supervisio para alcangar os
objetivos do atendimento, tendo como parametro as politicas institucionais
(Correia e Servo, 2006; Frimpong et al., 2011).
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No presente estudo, a supervisao dos TENMs no atendimento a demanda
espontanea seria necessdria na maioria dos casos estudados (55%), soman-
do-se os 23 casos em que a supervisao foi solicitada (42%) aos 7 casos em que
a supervisao deveria ter sido solicitada (13%), o que expressa o reconheci-
mento da complementaridade entre as agdes desses trabalhadores e as dos
supervisores, sejam eles médicos, como nos casos observados, ou enfermeiros.
Percebe-se aqui a importancia do trabalho em equipe, em que um profis-
sional reconhece as limita¢des do seu nucleo de saber e admite no trabalho
do outro a possibilidade de complementar sua pratica, garantindo assim
a resolutividade da necessidade de satide apresentada (Campos, 2000a;
Colomé, Lima e Davis, 2008).

Por outra parte, os resultados evidenciaram que os TENMs tinham
relativa autonomia no trabalho realizado na recepgdo de usudrios da UBS
estudada, visto que em 25 casos ndo solicitaram apoio do supervisor. Esse
resultado evidencia a pertinéncia da participagdo desses profissionais de
enfermagem nesse atendimento, que é reconhecidamente um né critico da
atengdo bdsica. Esse resultado também mostra que a atuagdo dos TENMs
com supervisao de profissional de nivel superior tem potencial para a am-
pliagdo da resolubilidade do servigo, como também se vé em estudo reali-
zado por Frimpong et al. (2011), em que esses autores apontam a supervisao
de nivel superior como importante ferramenta para aumentar a produtivi-
dade do servigo.

Entretanto, o fato de a supervisao nao ter sido solicitada em casos em que
se fazia necessaria demonstra que algumas vezes os TENMs ultrapassam os
limites de sua autonomia profissional, podendo comprometer a qualidade
da atengdo. H4 que se destacar, no entanto, que o modo de organizacao da
recepgdo na UBS estudada coloca sob a responsabilidade do trabalhador
de enfermagem o reconhecimento do seu limite de a¢ao e da necessidade de
apoio do supervisor, o que pode leva-lo a extrapolar os limites de sua esfera
de responsabilidade. Nesse sentido, caberia um movimento de mao dupla,
em que também o supervisor tivesse a iniciativa de oferecer apoio ao TENM,
evitando que esse venha a concentrar a responsabilidade pela condugao da
recepgao (Takemoto e Silva, 2007) ou estabelecer uma rotina de discussao de
alguns casos da recepgao em que nao houve demanda por supervisao, com
vistas a ampliar a agao educativa.

Usualmente, a autonomia técnica desse segmento de trabalhadores ¢é
restrita a identificacao de alteragdes e ao encaminhamento a enfermeira ou
ao médico, o que acarreta a sua insatisfagdo no trabalho, pelo pouco cont-
role e oportunidade de decisdo acerca da prépria atuagdo (David et al.,
2009). Entende-se que a maior autonomia dos agentes da enfermagem na
UBS estudada estd relacionada as caracteristicas do servigo apontadas an-
teriormente, em especial a educagao permanente e a gestao participativa.
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Ambas promovem tanto o aprendizado no trabalho, que permite fundamen-
tar as decisdes técnicas ante as necessidades de saude dos usudrios, quanto
a ampliagdo da autonomia dos sujeitos, que se percebem participes de uma
esfera mais ampla de decisdes, além de mais comprometidos com o trabalho.

Entende-se que a recepgao em UBS executada pelos TENMs pode fa-
vorecer um olhar mais horizontal para um conjunto mais amplo de neces-
sidades de satude, visto que seu ntucleo de saber ndo ¢ o da clinica, e sim o
do cuidado a pessoa. Dessa forma, a investigagao feita por esse profissional
no primeiro contato com o usuario aborda ndo somente as demandas clini-
cas, mas também a relagio delas com o trabalho, a interagio familiar e social,
o autocuidado e outras temdticas relacionadas a prevencdo e a promogao
da saude.

Os resultados mostraram que os TENM procuram o supervisor prio-
ritariamente com demandas biolégicas, e que ele, por sua vez, restringe
sua investigacdo e conduta a esse ambito de atencdo, o que expde o pre-
dominio do foco biomédico na atuagdo dos profissionais de nivel médio
na atengado basica (Takemoto e Silva, 2007). Esse resultado evidencia a ne-
cessidade de que os enfermeiros se mantenham préximos, por meio da su-
pervisdo, dos TENMs nas atividades cotidianas da UBS, com vistas a con-
tribuir para o aprimoramento das praticas em saide dos TENMs, a fim de
que reconhecam o cuidado de enfermagem como seu ntucleo especifico
de saber, identificando outras necessidades de saude para além das deman-
das biolégicas apresentadas.

A agdo do supervisor se ateve, majoritariamente, aos aspectos que os
TENMs apresentaram como solicitagdo de supervisdo, o que mostra que o
supervisor nao amplia a apreensao das necessidades de satide e que confia
na escuta e exploragao das necessidades feitas pelos TENMs. Os resultados
também evidenciaram que, em alguns casos, a investigagdo do supervisor
ficou aquém das demandas levadas pelo trabalhador de enfermagem. Essa
restri¢gao na investigacao do supervisor tende a manter a relagao entre tra-
balhador e usuario centrada em queixas clinicas, reduzindo o potencial do
trabalho de enfermagem na recepgao, que poderia abarcar outras necessi-
dades relacionadas a vida e ao trabalho.

O estudo mostrou que ocorreu também auséncia de investigacao por
parte do supervisor, o que ndo se justifica, visto que ele tem como uma
de suas fungdes a ampliagao das respostas dadas as demandas captadas na
recepgao, no sentido de abarcar as multiplas dimensdes do processo satde-
-doenga na perspectiva da integralidade (Mattos, 2004).

Quanto a relagao entre supervisor e trabalhador de enfermagem, predo-
minou a forma dialogada, com discussao do caso e consideracdo das per-
cepgdes e opinides do trabalhador por parte do supervisor para a tomada de

Trab. Educ. Saude, Rio de Janeiro, v. 12 n.3, p. 577-593, set./dez. 2014



Supervisao de trabalhadores de enfermagem em unidade béasica de satide

decisdo. Esse resultado ressalta que a supervisdo em enfermagem requer
relagdo de parceria com maior simetria e colaboragio entre os profissionais
(Simdes e Garrido, 2007).

No servigo estudado, a supervisdo se d4 de modo a buscar o enten-
dimento mutuo dos sujeitos envolvidos, o que favorece a reflexdo critica
sobre a pratica e o controle do trabalho no sentido do direcionamento orga-
nizacional dos fluxos de atendimento para a efetivacao dos objetivos do
servigo (Silva, 1991, 1997 e 2007; Bosch-Capblanch e Garner, 2008; Frim-
pong et al., 2011). Esse resultado corrobora outro achado do presente estu-
do que se refere ao predominio das dimensdes educativas e de controle de
forma integrada.

A relagdo observada entre a dimensio controle, no sentido de orien-
tagao do trabalho segundo o projeto institucional, e a dimensao educativa,
traduzida pelas orientagdes realizadas nos casos discutidos na supervisao,
evidencia o potencial desse instrumento gerencial no favorecimento do dia-
logo e reflexdo sobre as préticas de cuidado. Esse instrumento de geréncia
tende a valorizar a opinido e o potencial dos TENMs, clarificar suas ideias
e orienta-los sem condiciond-los (Simdes e Garrido, 2007), numa pratica
que busca a construgao de consensos. A relagio entre as duas dimensdes da
supervisdo — educagdo e controle — expressa uma possivel circularidade
entre ambas, com poténcia para a qualificagdo do trabalho (Silva, 2007).

A articulagdo entre a educagdo e o controle na supervisdo, também
observada em outros estudos recentes (Silva, 2007; Kawata et al., 2009), per-
mite a distin¢do entre duas modalidades de controle, aqui denominadas
controle e controle restrito. A primeira refere-se a um conjunto de normati-
zagdes organizacionais que, dadas as bases coletivas do trabalho, buscam
conferir unidade e garantir a efetivagdo dos objetivos do servigo. Ja o con-
trole restrito indica a aplicagdo mecanica, parcelada e fragmentada das nor-
matizagdes, desconsiderando as necessidades apresentadas pelo trabalhador
no ato da supervisdo e pelos usuarios no atendimento. Esse formato de con-
trole expressa a logica taylorista/fordista ainda predominante como racio-
nalidade gerencial hegemonica que tem na disciplina e no controle o seu
eixo central (David et al., 2009; Campos, 2000b).

O estudo também evidencia que a supervisdo da atividade de recepgao
pode configurar-se como instrumento que favorece o trabalho em equipe e
a interdisciplinaridade na execugao das praticas em satide, aumentando a
resolutividade do servico. Contudo, essa modalidade de supervisao requer
politicas institucionais que lhe fornegam suporte, tais como educagio per-
manente, gestdo participativa e pratica compartilhada de supervisdo entre
enfermeiros, médicos e profissionais de outras dreas, que ampliem a abor-
dagem interdisciplinar da assisténcia dos TENMs na atengao basica.
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Consideragoes finais

Os resultados do estudo mostram a pertinéncia da atuagao dos TENMs na
recepgdo da demanda espontanea e sua potencialidade para ampliar a resolu-
bilidade do servigo, visto que na UBS estudada a atividade se desenvolve
com relativa autonomia num contexto em que ocorre educagao permanente
e gestdo participativa. Esse resultado, no entanto, difere do usualmente encon-
trado nos estudos sobre os TENMs, quando se considera apenas a educagao
profissional como suporte ao seu saber fazer.

A supervisao ¢é reconhecida e legitimada pelos TENMs, pois sdo eles que
buscam o supervisor ao reconhecerem seus limites de atuagio e a necessi-
dade de apoio de outro saber para o direcionamento e a complementaridade
das agoes de assisténcia aos usuarios. Todavia, esse movimento unilateral
dos TENMs aponta a necessidade de suporte mais préximo por parte das
enfermeiras supervisoras, a fim de diminuir os riscos da néo solicitagdo de
supervisdo para agdes que ultrapassem os limites de atuagao dos TENMs e
que possam comprometer a qualidade da assisténcia prestada.

Ao supervisor, independentemente da categoria profissional, cabe rea-
lizar investigagdo abrangente do caso exposto pelo TENM, para que se am-
pliem as necessidades ja captadas e se gere reflexdo continua das praticas.
A relagao dialdgica entre supervisor e TENM também favorece a efetividade da
atencao a saude, por propiciar maior horizontalidade de relagdes e a percepgao
de pertencimento a uma equipe de trabalho com objetivos congruentes no
plano institucional. A articulagido observada entre as dimensdes de educa-
¢do e controle assinala a supervisdo como ferramenta gerencial que favorece
a interagdo, sem que haja o condicionamento das agdes dos trabalhadores, mas
um alargamento de suas possibilidades de resposta as necessidades de satude.
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Resumen Se aborda, en este articulo, la supervision del personal de enfermeria de nivel medio
en la atencién de la demanda espontdnea en una unidad basica de salud en la ciudad de Sao Paulo
(Brasil). Su objetivo fue analizar cémo se maneja la supervision de estos trabajadores y la forma
de actuar del supervisor. Se trata de un estudio cualitativo basado en la observacién directa
de una semana de trabajo tipica, con el anélisis temdtico apoyado por el software NVivo y con
referencia de la supervisién del proceso de trabajo. Se observaron 55 atenciones realizadas por el
personal de enfermeria con solicitud de la supervisién en 23 casos. Tanto en las solicitudes de su-
pervisién como en las respuestas de los supervisores predominé el enfoque biomédico centrado
en las quejas agudas o crénicas e en las prescripciones de medicamentos y examenes. Se concluy6
que la supervision del personal de enfermeria de nivel medio por profesional de nivel superior,
en la recepcion de la demanda espontanea, mejora la capacidad de resolucién de esta actividad.
Se recomienda, sin embargo, ampliar el enfoque de asimilacion y analisis de las necesidades del
usuario desde el punto de vista de la integralidad.

Palabras clave acogida; supervision de enfermeria; atencion primaria a la salud; trabajo; rela-

ciones interpersonales.
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