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Resumo

Obijetivo: Tracar o perfil sociodemogréfico e profissional dos sujeitos/enfermeiros (as) da rede de Atencdo Primaria a
Saude do municipio de Recife - Pernambuco, considerando a importancia desse profissional na assisténcia a sadude na
Atencdo Primaria. Metodologia: Pesquisa quantitativa descritiva. Trata-se de um recorte da pesquisa de campo da
dissertacdo de mestrado sobre o conhecimento do enfermeiro da atengdo priméria quanto a sexualidade no climatério.
ApoGs aprovagio do Comité de Etica e Pesquisa com Seres Humanos da Universidade de Pernambuco, recebido em 01
de Dezembro de 2014, CAAE: 39337714.1.0000.5207, foi emitida a carta de anuéncia pela Prefeitura da Cidade do
Recife para que a pesquisa pudesse ser iniciada. Resultados: Dos 250 enfermeiros (as) entrevistados, 90,3% séo do sexo
feminino, 45,3% dos enfermeiros (as) tinham idade entre 30 e 39 anos, 60% desses sdo casados, 87% tem um ou dois
filhos e a maioria sdo catdlicos. Quanto ao tempo de formacdo em enfermagem, a maioria possui mais de 10 anos de
formandos, e 72,5% graduou-se em universidade publica e apenas 3,7% ndo possuem pos-graduacdo. O tempo de
atuacdo profissional em estratégia da satde da familia da maioria dos enfermeiros (as) é de mais de 10 anos (66,8%).
Conclusdo: Torna-se imprescindivel identificar o perfil desses profissionais, com o intuito de tracar melhorias no
desempenho das atividades exercidas, para adotar medidas que aprimorem o atendimento da populacéo assistida.
Palavras-chave: Atencdo Primaria a Saude; Estratégia Saude da Familia; Enfermagem; Ensino em salde.
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Abstract

Obijective: To trace the sociodemographic and professional profile of the subjects/nurses of the Primary Health Care
network in the city of Recife - Pernambuco, considering the importance of this professional in health care in Primary
Care. Methodology: Descriptive quantitative research. This is an excerpt from the field research of the master's
dissertation on the knowledge of primary care nurses about sexuality in climacteric. After approval by the Ethics
Committee and Research with Human Beings of the University of Pernambuco, received on December 1, 2014, CAAE:
39337714.1.0000.5207, the letter of consent was issued by the City Hall of Recife so that the research could be started.
Results: Of the 250 nurses interviewed, 90.3% are female, 45.3% of nurses were between 30 and 39 years old, 60% of
these are married, 87% have one or two children and most are Catholics. As for the time of training in nursing, most
have graduated for more than 10 years, and 72.5% graduated from a public university and only 3.7% do not have a
graduate degree. The time of professional experience in the family health strategy of most nurses is more than 10 years
(66.8%). Conclusion: It is essential to identify the profile of these professionals, in order to outline improvements in the
performance of the activities carried out, to adopt measures that improve the care of the assisted population.
Keywords: Primary Health Care; Family Health Strategy; Nursing; Health teaching.

Resumen

Obijetivo: rastrear el perfil sociodemografico y profesional de los sujetos/enfermeros de la red de Atencién Primaria a
la Salud en la ciudad de Recife - Pernambuco, considerando la importancia de este profesional en la atencion a la salud
en la Atencion Primaria. Metodologia: Investigacion cuantitativa descriptiva. Este es un extracto de la investigacion de
campo de la disertacion de maestria sobre el conocimiento de las enfermeras de atencion primaria sobre la sexualidad
en el climaterio. Después de la aprobacion por el Comité de Etica e Investigacion con Seres Humanos de la Universidad
de Pernambuco, recibido el 01 de diciembre de 2014, CAAE: 39337714.1.0000.5207, la carta de consentimiento fue
emitida por el Ayuntamiento de Recife para que la investigacion pudiera ser iniciada. Resultados: De las 250 enfermeras
entrevistadas, el 90,3% son del sexo femenino, el 45,3% de las enfermeras tenian entre 30 y 39 afios, el 60% de estas
son casadas, el 87% tienen uno o dos hijos y la mayoria son catélicas. En cuanto al tiempo de formacién en enfermeria,
la mayoria se ha graduado hace mas de 10 afios, siendo el 72,5% egresado de alguna universidad publicay solo el 3,7%
no cuenta con posgrado. El tiempo de experiencia profesional en la estrategia de salud de la familia de la mayoria de
los enfermeros es superior a 10 afios (66,8%). Conclusion: Es fundamental identificar el perfil de estos profesionales,
con el fin de perfilar mejoras en el desempefio de las actividades realizadas, para adoptar medidas que mejoren la
atencién de la poblacion asistida.

Palabras clave: Atencion Primaria de Salud; Estrategia de Salud de la Familia; Enfermeria; Ensenénza en salud.

1. Introducéo

No Brasil, as desigualdades sociais e a concentracdo de renda produzem condic¢Ges adversas e determinam a atual
situacéo de satde da populagdo, em que o surgimento de doengas caracteristicas das condi¢des do desenvolvimento industrial e
estilo de vida das sociedades modernas somam-se a persisténcia de doengas tipicas da pobreza e do subdesenvolvimento (Brasil,
2005).

O processo da Reforma Sanitéria proporcionou a formulagdo de politicas, a experimentacgéo préatica, a diversificacao de
abordagem conceitual e algumas propostas alternativas para a organizacdo de sistemas e servicos de saude, alcangando
desdobramento politico, social, juridico, parlamentar e politico-institucional (Mendes, 1995).

O movimento da Reforma Sanitaria cresceu e formou uma alianga com parlamentares progressistas, gestores da satde
municipal e outros movimentos sociais. De 1979 em diante foram realizadas reunides de técnicos e gestores municipais, € em
1980, constituiu-se o Conselho Nacional de Secretarios de Salude (CONASS) (Escorel, 1998). Em 1986, a 82 Conferéncia
Nacional de Saude aprovou o conceito da salide como um direito do cidaddo e delineou os fundamentos do Sistema Unico de
Saude (SUS), com base no desenvolvimento de varias estratégias que permitiram a coordenagdo, a integracao e a transferéncia
de recursos entre as instituicdes de salde federais, estaduais e municipais. Essas mudangas administrativas estabeleceram os
alicerces para a construcéo do SUS.

Em 1993 é criado o Programa Saude da Familia (PSF). E por meio dele que a Atengéo Primaria a Satde (APS) comega
a ser inserida na agenda de prioridades do governo brasileiro como uma exigéncia, entre outras, necessaria a reestruturacdo do

modelo de atencédo a satde (Moreira, 2007).
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Ao enfermeiro da Unidade de Satde da Familia (USF) cabe atividades de superviséo, treinamento e controle da equipe
e atividades consideradas de cunho gerencial. Como gerente da assisténcia de enfermagem na USF, o enfermeiro deve ser o
gerador de conhecimento, através do desenvolvimento de competéncias, introduzindo inovacdes a equipe, definindo
responsabilidades (Barreto, et al., 2020; Somavira, et al., 2019).

A enfermagem executa o papel fundamental de efetivacdo do SUS nos diversos ambitos como: assisténcia, ensino e
pesquisa, manifestando suas experiéncias no cuidado ao ser humano de modo coletivo ou individual (Bafica, et al., 2021;
Somavira, et al., 2019).

No SUS, a APS constitui-se como um nivel hierarquico da atencdo e deve estar organizada em todos os municipios do
pais, ser baseada na realidade local, considerar os sujeitos em sua singularidade, complexidade, integralidade e insercéo
sociocultural (Borges & Baptista, 2010; Silva, et al., 2020). A APS deve, ainda, orientar-se pelos principios do SUS:
universalidade, equidade, integralidade, controle social e hierarquizacdo, bem como pelos principios préprios: acessibilidade,
vinculo, coordenago, continuidade do cuidado, territorializacdo e adscri¢ao de clientela, responsabilizacdo e humanizacéao (Kahl,
et al., 2018; Siqueira, et al., 2021).

A Estratégia Saude da Familia (ESF) vem ocupando lugar de destaque no SUS. Neste contexto, o profissional
enfermeiro encontrou um promissor espago de trabalho e ampliou sua inser¢do, assumindo a linha de frente em relacdo aos
demais profissionais de salde por desenvolver atividades assistenciais, administrativas e educativas fundamentais a consolidacao
e ao fortalecimento da ESF no ambito do SUS (Escorel, 1998).

Considera-se que a missdo da USF é transformar a popula¢do numa comunidade mais participativa, que divide com a
administracdo a responsabilidade de promover a satide. Do mesmo modo, conhecer 0s objetivos que norteiam o desenvolvimento
das acOes, de forma a prestar uma assisténcia integral e humana em unidades bésicas, garantindo a satisfacdo das necessidades
da comunidade (Escorel, 1998).

E fundamental que o profissional atuante seja agil em decis®es, criativo, inovador, capaz de agregar valor econdmico e
social a suas agBes, somado ao potencial para resolucdo de problemas e a preocupacdo constante de se manter atualizado para
acompanhar as inovacdes.

Assim, o estabelecimento do perfil do enfermeiro requer o entendimento de que toda pessoa tem direito a assisténcia de
enfermagem adequada, considerando o ser humano em sua totalidade e em constante interacdo com o meio ambiente. Para além
disso, é preciso considerar o enfermeiro como sujeito atuante em diversos campos de agdo e em varios niveis de aten¢do a sadde,
0 que exige dele permanente atualizacdo (Recife, 2013).

E preciso considerar, também, as caracteristicas pessoais, humanas e de formagdo dos enfermeiros (as) que atuam na
atencdo primaria, no contexto do trabalho em equipe, para que sejam obtidas informagdes mais abrangentes sobre os servicos
prestados & comunidade nesse nivel de atengdo (Almeida & Lopes, 2019; de Oliveira Mattos & Balsanelli, 2019). Por conseguinte,
faz-se necessario identificar o perfil desses profissionais que integram o corpo de recursos humanos dos servigos de salde para,
se necessario, elaborar e adotar medidas que visem a melhoria das atividades desenvolvidas para atender de forma condizente as
necessidades da populagéo (Moreira, 2007).

Destarte, o0 presente estudo teve como objetivo tracar o perfil sociodemografico e profissional dos enfermeiros (as) da
rede de APS a salide do municipio de Recife - Pernambuco, considerando a importancia desse profissional na assisténcia a satde

na Atencdo Priméria e atuacdo no climatério.
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2. Metodologia
Tipo de estudo
Pesquisa quantitativa descritiva. O estudo é um recorte da pesquisa de campo da dissertacdo sobre o conhecimento do

enfermeiro da atencdo primaria quanto a sexualidade no climatério.

Local do estudo

A pesquisa foi realizada no municipio de Recife, capital do estado de Pernambuco, que de acordo com o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (2013), possui populacdo estimada de 1.599.514 habitantes e densidade demografica
de 7.039,64 hab/km?2.

Recife divide-se em 94 bairros, os quais aglutinam-se em 6 Regides Politico-Administrativas (RPA). Para o setor de
salide, cada RPA corresponde a um Distrito Sanitério (DS), totalizando 6 distritos (Recife, 2013).

O municipio de Recife atende a demandas de APS e média complexidade, além de integrar a assisténcia especializada
dentro dos principios do SUS, garantindo fluxos assistenciais junto ao governo estadual.

S8o 121 USF, cada uma podendo acomodar entre uma e trés ESF, totalizando 250 ESF e 133 Equipes de Salde Bucal
(ESB). Cada ESF tem um médico, um enfermeiro, um técnico ou auxiliar de enfermagem e cinco ou seis Agentes Comunitarios
de Saude (ACS) (Brasil, 1996).

A distribuicdo das USF e ESF segundo o percentual por area de cobertura pode ser visualizada na Tabela 1:

Tabela 1 — Distribuicdo das Unidades da Estratégia Salde da Familia e Equipes de Saide da Familia segundo o percentual de

area de cobertura por Distrito Sanitario, do municipio de Recife-PE, 2011. Recife, Pernambuco, Brasil.

Distrito Sanitario Unidades da Estratégia | Equipes de Saude da | Percentual de area de cobertura
Salde da Familia Familia (%)
[ 09 16 77
I 18 43 74
11 24 46 55
v 19 39 47
V 15 31 42
VI 34 76 66

Fonte: Secretaria Municipal de Satde — Recife-PE (2011).

Populagéo e amostra

A populacdo em estudo foi composta por todos 0s 250 enfermeiros (as) que atuam na APS do municipio de Recife.

Critérios de incluséo e exclusdo
Foram incluidos todos os enfermeiros (as) que estdo trabalhando na atencdo primaria na cidade e que nao estavam

afastados do servico (independente da causa). Ninguém foi excluido, pois ndo houve abstengdo nem incapacidade.

Aspectos éticos e legais
O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi construido a partir do modelo orientado pela Plataforma Brasil e foi
aplicado aos sujeitos da pesquisa, assegurando a observagdo dos principios éticos descritos na Resolugdo n° 196/96 do CNS, que

atende as exigéncias da Resolucéo 366/, que trata da pesquisa envolvendo seres humanos (Machado & Souza, 2000).
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Apos aprovagdo do Comité de Etica e Pesquisa com Seres Humanos da Universidade de Pernambuco, recebido em 01
de Dezembro de 2014, CAAE: 39337714.1.0000.5207, foi emitida a carta de anuéncia pela Prefeitura da Cidade do Recife para

que a pesquisa pudesse ser iniciada. O estudo teve inicio em Outubro de 2015 e finalizagcdo em Outubro de 2016.

Limitacdes do estudo
Os riscos foram minimos, uma vez que os dados foram coletados mediante a aplicacdo do questionario auto-aplicavel
de autoria prépria, com uso apenas de caneta e papel.

Caso o entrevistado viesse a sentir-se desconfortavel ou constrangido, a pesquisa seria interrompida imediatamente.

ContribuicGes para a pratica

Para o servicgo de salde, é esperado que os resultados da pesquisa subsidiem uma descricao detalhada das caracteristicas
do saber do enfermeiro com relagdo a sexualidade no climatério e ao impacto que a sexualidade pode influenciar na qualidade
de vida, o que possibilita um amplo conhecimento acerca da paciente/cliente/usuaria e de sua adaptagdo a condicdo de estar
vivendo uma fase especifica da vida.

Durante o periodo de coleta, que ocorreu de Outubro de 2015 e finalizagdo em Outubro de 2016, foi possivel trabalhar
junto com os profissionais da enfermagem a educacdo em salde dentro ESF, trazendo a integracdo dos profissionais com a
comunidade de cada unidade de APS do municipio do Recife. A respeito da andlise dos dados coletados, eles foram passados
para a plataforma digital do Google forms e analisadas subsequentemente sobre cada unidade coletada. Essas divisdes foram

importantes no processo de analise do contetido pesquisado com os 250 profissionais da enfermagem que atuam na ESF.

3. Resultados e Discussao
Caracterizacao do perfil sociodemogréfico (SD) dos (as) Enfermeiros (as) avaliadas

Foram pesquisados 250 profissionais de enfermagem que atuam na ESF, dos quais 90,3% eram do sexo feminino. A
média de idade dos pesquisados foi de 40 anos, idade minima de 21 e maxima de 80 anos. Estratificados em faixas etarias, 45,3%
dos enfermeiros (as) tinham idade entre 30 e 39 anos e 29,4% de 40 a 49 anos. Segundo o estado civil, aproximadamente, 60%
dos pesquisados sdo casados, sendo 30% solteiros e 10,1% divorciados ou vitvos. Quanto a condigdo de ter filhos, 71,7% tém
filhos, desses 87% tém um ou dois filhos. A religido da maioria dos pesquisados € a catdlica, sendo 21,1% evangélicos e 12,2%
espiritas, cerca de 10% dos entrevistados declararam ndo ter religido (tabela 2).

No que tange ao tempo de formacéo em enfermagem, 16,2% tem menos de 5 anos de formag&o, enquanto que 25,5%
tem de 5 a 10 anos e a maioria tem mais de 10 anos de formac&o. A maioria dos enfermeiros(as) se graduou em uma instituicdo
de ensino superior publica (72,5%), e apenas 9 dos 250 pesquisados ndo tinham pés-graduagdo (3,7%). Quanto a formagéo em
sexualidade humana, 38,1% afirmaram ter tido capacitacdo nessa area. O tempo de atuacédo profissional em ESF de 66,8% dos
enfermeiros (as) é de mais de 10 anos (tabela 2).

Ainda a respeito da formacdo dos enfermeiros (as), quando questionados sobre como poderia ser abordado o tema da
sexualidade na graduacéao e pés-graduacdo, na graduacédo, 75,2% dos pesquisados opinaram que esse tema fosse abordado em
uma disciplina, enquanto que 15,3% em treinamentos, 7,8% a abordagem seria em seminarios e 1,7% em congressos. J& na pos-
graduacdo, 45,3% dos enfermeiros (as) opinaram que 0 assunto sobre sexualidade deveria ser estudado em treinamentos,

enquanto que 1/3 deles poderia ser estudado em oficinas, 10,7% em seminarios, 7,8% em palestras e 2,9% em congressos.
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Tabela 2 - Perfil sociodemografico e relacionado a formacéo profissional dos enfermeiros (as) da Atencdo Priméria a

Salde/Estratégia da Saude da Familia do Recife. Recife, Pernambuco, Brasil.

Caracteristicas Estatisticas
Sociodemografica 40,4 £9,2 (21, 80)
Idade @ 40,4 £9,2 (21; 80)
Faixa etaria

21 a 29 anos 20 (8,2%)
30 a 39 anos 114 (45,3%)
40 a 49 anos 72 (29,4%)
50 anos ou mais 42 (17,1%)
Sexo

Feminino 227 (90,3%)
Masculino 24 (9,7%)
Estado civil

Solteiro 74 (30,0%)
Casado 152 (59,9%)
Divorciado/viivo 25 (10,1%)
Filhos

Néo 70 (28,3%)
Sim 180 (71,7%)
Quantos filhos

Um filho 83 (46,3%)
Dois filhos 74 (40,7%)
Trés filhos 23 (13,0%)
Religido

Né&o tem 24 (9,8%)
Catdlica 144 (56,9%)
Evangélica 52 (21,1%)
Espirita 30 (12,2%)

2 média + dp (minimo; maximo). Fonte: Pontes, et al. (2022).

No que tange ao tempo de formacéo em enfermagem, 16,2% tem menos de 5 anos de formagéo, enquanto que 25,5%
tem de 5 a 10 anos e a maioria tem mais de 10 anos de formagdo. A maioria dos enfermeiros (as) se graduou em uma institui¢do
de ensino superior publica (72,5%), e apenas 9 dos 250 pesquisados ndo tinham po6s-graduacdo (3,7%). Quanto & formacdo em
sexualidade humana, 38,1% afirmaram ter tido capacitacdo nessa area. O tempo de atuagdo profissional em ESF de 66,8% dos
enfermeiros (as) é de mais de 10 anos (Tabela 3).

Ainda a respeito da formacdo dos enfermeiros (as), quando questionados sobre como poderia ser abordado o tema da
sexualidade na graduacéo e pos-graduacdo, na graduacédo, 75,2% dos pesquisados opinaram que esse tema fosse abordado em
uma disciplina, enquanto que 15,3% em treinamentos, 7,8% a abordagem seria em semindrios e 1,7% em congressos. J& na pds-

graduacdo, 45,3% dos enfermeiros (as) opinaram que 0 assunto sobre sexualidade deveria ser estudado em treinamentos,
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enquanto que 1/3 deles poderia ser estudado em oficinas, 10,7% em seminérios, 7,8% em palestras e 2,9% em congressos (tabela
3).

Tabela 3 - Perfil sociodemogréfico e relacionado & formagdo profissional dos enfermeiros (as) da Atencdo Primaria a

Saude/Estratégia da Saude da Familia do Recife. Recife, Pernambuco, Brasil.

Relacionada a formacao profissional

Tempo de graduagéo

Menos de 1 ano 9 (3,6%)

De 1 a2 anos 12 (4,9%)
De 3 a4 anos 19 (7,7%)
De 5 a 10 anos 63 (25,5%)
Mais de 10 anos 147 (58,3%)

Instituicdo formadora

Pablica 182 (72,5%)

Privada 68 (27,5%)

Tem poés-graduacao

Sim 239 (96,3%)

Nio 9 (3,7%)

Participacdo em capacita¢éo sobre sexualidade humana

Sim 93 (38,1%)

Néo 154 (61,9%)

Tempo que trabalha na ESF

Menos de 5 anos 30 (13,5%)
De 5 a 10 anos 44 (19,7%)
Mais de 10 anos 152 (66,8%)

2 média + dp (minimo; maximo). Fonte: Pontes, et al. (2022).

Variaveis demograficas, capacitacao e experiéncia dos enfermeiros (as) entrevistados
Foi observada a predominancia do sexo feminino na populacéo estudada (90,3%), o que também foi percebido de outros

estudos que analisaram o perfil de enfermeiros (as), profissdo historicamente tida como feminina. Em Cuiaba-MT, em estudo
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semelhante, achou-se o valor de 88,6% de enfermeiras do sexo feminino. Isso fica bem evidente em outros artigos que buscam
o perfil do enfermeiro da atencdo (Fernandes, et al., 2010; Almeida & Lopes, 2019).

Com relacdo a faixa etaria dos enfermeiros (as) sujeitos da pesquisa, tivemos 45,3% com idade entre 31 e 40 anos, 0
que foi andlogo ao estudo de Rocha, et al., (2009) que teve uma populacdo semelhante em idade e area de atuagdo (Ferrari et al.,
2005). A média de idade encontrada neste estudo (29,4% estavam entre 40-49 anos). Este Estudo nacional observou uma faixa
etaria acima dos 30 anos, porém com uma média de 34 anos (Brasil, 1996; Pinho, et al., 2020). Tal fato deve estar relacionado
ao fato que na cidade de Recife a implantagdo da ESF se deu ha mais tempo, segundo este estudo nacional. A implantagdo nos
locais estudados tinha uma média de 8 anos, enquanto em Recife, o primeiro PSF implantado ocorreu em Junho de 1997, portanto
18 anos de implantacéo, perfazendo uma diferenca de 10 anos a mais.

Com relacdo a realizacdo de P6s-graduacdo, se assemelham aos de onde aproximadamente 95% tinham cursado pos
graduagdo na pesquisa de Ferrari et al., (2005) realizada em Londrina (Parand). Em relacdo ao tempo de trabalho, foram
encontrados 66,8% dos enfermeiros (as) que atuavam na APS h& mais de 10 anos, o que foi superior aos dados de Ferrari et al.,
(2005), visto que a maioria dos enfermeiros (as) entrevistados (80,9%) tinha mais de dois anos de ESF, com uma média de 2 a 4
anos no estado de Séo Paulo, de forma a consolidar na ESF em Recife pelo tempo de implantacéo, e por ter havido concurso

para ESF, o que da estabilidade profissional.

4. Concluséo

Mediante a avaliacdo das limitagdes apresentadas pelo estudo, é possivel concluir que as contribuicBes para a préatica de
enfermeiros (as) da APS no municipio do Recife sdo eminentes quando estes profissionais estdo munidos para entendimento,
aconselhamento e orientacdo quanto a sexualidade no climatério, de forma a nortear a conduta com embasamento nos principios
doutrindrios do SUS, o que denota-se consubstancial & atuacéo de enfermeiros (as) na USF.

Por intermédio dos achados na literatura, evidenciados no presente artigo, € possivel concluir que o profissional
enfermeiro possui uma atuacdo de destaque dentre os demais profissionais da equipe multiprofissional e interdisciplinar no
ambito da atencdo primaria a satde, a qual é fomentada pela assisténcia e aconselhamento horizontalizados e integrais com 0s
usuarios e redes de apoio, além de atuar de forma incisiva na prevenc¢do de doencas e agravos, recuperacao e promocao da satde.
Ademais, diante do elevado quantitativo de enfermeiros (as) avaliados que possuem formagéo e atuagdo ha mais de 10 anos,
emerge a primordialidade de atualiza¢@es e qualificaces em salde, para que seja garantida uma assisténcia holistica cerceada
por evidéncias cientificas.

O desenvolvimento de pesquisas pautadas na qualidade de conhecimento do perfil de enfermeiros (as) é de extrema
relevancia em todos os niveis de atencdo a salde e, ndo obstante, na APS, devido & ampla atuacdo do profissional enfermeiro
mediante as atribui¢cdes de planejamento e desenvolvimento de a¢des e suprimento das necessidades da comunidade, o que

corrobora significativa e indiscutivelmente para o fortalecimento da ESF e, por conseguinte, do SUS.
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