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Resumo

Obijetivo: relatar a experiéncia sobre a elaboracdo de um planejamento estratégico situacional em um ambulatério
oncolégico e formular estratégias de acBes para abordar os principais problemas encontrados. Metodologia: Estudo
descritivo, do tipo relato de experiencia, realizado por enfermeiros e médicos em um ambulatério de um hospital
oncolégico. Utilizou-se como suporte metodolégico do estudo a problematizacdo a partir do Arco de Charles
Maguerez, em que foram percorridas cinco etapas sdo elas: 1) Identificacdo do Problema, Il) Ponto-chave; IIlI)
Teorizagdo; 1V) Hipdtese e V) Aplicacdo na realidade. Resultados: foram levantados objetivos e metas para tentar
solucionar o problema identificado, propiciado por meio da experimentacdo da realidade e assim alcangar resultados,
acima de tudo, educativos, que se seguem em: objetivos: aprimorar os conhecimentos dos profissionais acerca dos
protocolos institucionais e melhorar o suporte tecnologico do hospital. As metas definidas foram: promover educagao
continuada para a equipe de multiprofissional e criar um protocolo de mapeamento dos usuarios que utilizam o
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servigo ambulatorial. Conclusdo do estudo: A intervencdo na realidade, por meio de agbes de planejamento com
embasamento cientifico, visando a melhor solucdo para o problema identificado, fora beneficiado pelas agGes e
servicos metodologicamente pensados, haja vista que houve participacdo e articulagdo multiprofissional ao longo do
processo de agdo, contribuindo substancialmente para fortalecer uma linha de cuidado integral e resolutiva com
satisfacdo do usuario e contemplacédo profissional.

Palavras-chave: Planejamento; Oncologia; Organizacdo e administraco.

Abstract

Obijective: to report the experience on the elaboration of a situational strategic planning in an oncology clinic and
formulate action strategies to address the main problems encountered. Methodology: Descriptive study, of the
experience report type, carried out by nurses and doctors in an outpatient clinic of an oncology hospital. It was used as
a methodological support for the accomplishment of the study the problematization from the Arch of Charles
Maguerez, in which five stages were covered, aiming at the quality and methodological rigor, they are: I)
Identification of the Problem, Il) Key point; 11l) Theorization; 1V) Hypothesis and V) Application in reality. Results:
objectives and goals were raised to try to solve the identified problem, provided through the experimentation of real ity
and thus achieve results, above all, educational, which are as follows: objectives: improve professionals' knowledge
about institutional protocols and improve the technological support of the hospital. The defined goals were: to
promote continuing education for the multiprofessional team and to create a mapping protocol for users who use the
outpatient service. Conclusion of the study: The intervention in reality, through planning actions with scientific basis,
aiming at the best solution to the identified problem, was benefited by the methodologically designed actions and
services, given that there was multiprofessional participation and articulation throughout the process of action,
contributing substantially to strengthen a line of comprehensive and resolute care with user satisfaction and
professional contemplation.

Keywords: Planning; Medical oncology; Organization and administration.

Resumen

Obijetivo: relatar la experiencia sobre la elaboracion de un planeamiento estratégico situacional en una clinica
oncolégica y formular estrategias de accién para abordar los principales problemas encontrados. Metodologia: Estudio
descriptivo, del tipo relato de experiencia, realizado por enfermeros y médicos en un ambulatorio de un hospital
oncolégico. Se utiliz6 como soporte metodoldgico para la realizacidn del estudio la problematizacion desde el Arco de
Carlos Maguerez, en el cual se cubrieron cinco etapas, visando la calidad y rigor metodolégico, ellas son: 1)
Identificacién del Problema, Il) Clave punto; IIl) Teorizacion; IV) Hipétesis y V) Aplicacion en la realidad.
Resultados: se plantearon objetivos y metas para tratar de solucionar el problema identificado, proporcionados a
través de la experimentacién de la realidad y asi lograr resultados, sobre todo, educativos, los cuales son los
siguientes: objetivos: mejorar el conocimiento de los profesionales sobre los protocolos institucionales y mejorar el
soporte tecnolégico del hospital Los objetivos definidos fueron: promover la educacién continua del equipo
multiprofesional y crear un protocolo de mapeo para los usuarios que utilizan el servicio de consulta externa.
Conclusién del estudio: La intervencion en la realidad, a través de la planificacion de acciones con base cientifica,
visando la mejor solucion al problema identificado, fue beneficiada por las acciones y servicios metodoldgicamente
disefiados, dado que hubo participacion y articulacion multiprofesional en todo el proceso de actuacion,
contribuyendo sustancialmente a fortalecer una linea de atencion integral y resolutiva con la satisfaccion del usuario y
la contemplacién profesional.

Palabras clave: Planificacion; Oncologia médica; Organizacidn y administracion.

1. Introducgéo

O gerenciamento é uma estratégia que visa propiciar uma assisténcia de qualidade e satisfacdo ao usuario, além de
promover interagdo e trabalho multiprofissional (Ferreira et al. 2019). Além disso, faz-se uso do planejamento como uma
ferramenta de cuidado organizacional que busca compreensdo das organizac@es e valorizacdo do percurso da acdo (Dias et al.
2012).

O estabelecimento de um plano estratégico situacional é permeado pelo planejamento de a¢Bes que visem a resolucao
de problemas identificados na prética assistencial, sobretudo os mais complexos e que abrangem diferentes setores, como o
politico, econémico, social e cultural e que podem envolver mais de um setor, recursos e 6rgdos (Piva et al., 2020).

Outrossim, visando a identificacdo e resolucdo eficaz dos problemas, estabelece-se o Planejamento Estratégico
Situacional que leva em consideracdo fatores como o socioeconémico, tempo e disponibilidade para inserir as acGes
necessarias para a resolucdo, sendo, por isso, considerado um importante fermenta de gestdo por propiciar a réapida
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identificacdo de pontos frageis que venham a ser problemas e que requerem o planejamento em satde (Piva et al., 2020).

Além disso, padronizar os procedimentos tem se tornado uma alternativa eficaz visando um melhor perfil de
gerenciamento e essa acao é possibilitada pelo uso de protocolos, pois é considerada uma ferramenta atual e moderna que
possibilita a toma de decisdo segura, evitar erros e servigos desnecessarios e aplicacdo de um cuidado padronizado para os
usuarios e maior confianca e satisfacdo para a equipe de acordo com principios técnico-cientificos e educacionais (Miranda et
al., 2016).

Nesse sentido, diante de um problema no setor da salde é imprescindivel elencar prioridades com uma atuacdo efetiva
dos atores multiprofissionais responséaveis na participagdo da priorizagio dos problemas e elencar os pontos de atuagio. E
preciso estabelecer critérios ao priorizar os problemas, levando em consideragdo o seu impacto social, financeiro, psicoldgico e
estrutural para os profissionais e para a comunidade, devendo ter a coparticipacdo de todos os sujeitos como atores importantes
no processo de superacdo de problemas na &rea da satde (Mitre, 2012).

Assim, o objetivo deste estudo € relatar a experiéncia sobre a elaboracdo de um planejamento estratégico situacional

em um ambulatério oncoldgico e formular estratégias de agdes para abordar os principais problemas encontrados.

2. Metodologia

Estudo descritivo, do tipo relato de experiencia (Estrela, 2018), realizado por enfermeiros e médicos, em um hospital
referéncia no atendimento de pacientes com cancer que fica localizado na cidade de Belém/PA, Brasil no més de marco a
agosto de 2021. Foi realizado no ambulatério do referido hospital

Utilizou-se como suporte metodoldgico para a realizacdo do estudo a teoria da problematizagdo a partir do Arco de
Charles Maguerez, que permite, por meio de uma metodologia ativa, planejar, desenvolver e implementar estratégias de
intervencdo utilizando a contextualizacdo da realidade observada a partir da pratica exercida. (Esperidido et al., 2017). A
utilizacdo do Arco requer que seja percorrida cinco etapas, visando a qualidade e rigor metodoldgico, séo elas: 1) Identificacdo
do Problema, Il) Ponto-chave; I11) Teorizacdo; IV) Hipdtese e V) Aplicacdo na realidade (Soares et al., 2020).

Buscou-se elaborar uma estratégia de intervengdo que privilegiasse a assisténcia/gerencia da equipe de profissionais
gue atuam no ambulatdrio do referido hospital, visando melhorar os fluxos de atendimento de pacientes ambulatoriais e assim
aprimorar a assisténcia prestada. Assim, devido a ver enfermeiros residentes dentre os profissionais, priorizou-se o Arco de
Maguerez visando a construgdo do conhecimento pelos residentes com base em uma educacdo problematizadora, na qual a
aquisicdo do conhecimento é propiciada pela experimentagdo da realidade e aprendizagem com base no aprender fazendo,
permitindo a experimentacdo do erro em um ambiente fiel e seguro.

Detalha-se que na etapa | — de identificagdo do problema, os residentes, ao conhecer a realidade local, atuando
diariamente no servigo, que comegou com o inicio da residéncia em sadde, em margo de 2021 até meados de agosto do mesmo
ano, na referida instituicdo, assim como as poténcias e fragilidades do servigo ambulatorial, o ponto-chave, requerido pelo
Arco, foi identificado. Na etapa Il, estabeleceu-se entdo a Falha do protocolo de identificacdo do usuario do servico
ambulatorial de oncologia, como o ponto-chave a ser contextualizado e passivel de intervencéo.

Na etapa Ill, de teorizacdo, primeiramente foi feito um estudo de investigagdo dos protocolos do hospital que
operacionam os fluxos e servem como conduta e parametro para a identificacdo do usuario do servigo ambulatorial, além disso,
0s autores se organizaram para buscar maiores informacBes necessarias para detalhar a tematica, que ocorreu por meio da
leitura de artigos, livros, aulas, dentre outras. A etapa IV, a qual levantam-se as hipoteses, foi propiciada pela reunido
quinzenal dos residentes para compartilhar as experiéncias vivencias e levantadas as entdo hipdteses para o ponto-chave do
estudo, que séo: capacitacdo profissional insuficiente = Auséncia de suporte tecnologico = baixa adesdo aos protocolos =

comunicacdo ineficiente no triplice (gestéo — profissional — usuario). Por fim, na V e Ultima etapa, aplicaram-se as intervencgdes
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sobre o problema identificado, a saber: realizou-se a constru¢do de uma “arvore dos problemas” para propiciar o planejamento
e a construgdo de um plano de acdo para atuar sobre o problema.

A arvore dos problemas conta com a expressdo grafica do planejamento, que neste estudo foi “falha do protocolo de
identificagdo do usuario de um servigo ambulatorial de oncologia”; conta também com a exemplificacdo das causas levantas
para o problema a ser resolvido, que foram: Capacita¢do profissional insuficiente = Auséncia de suporte tecnoldgico = Baixa
adesdo aos protocolos * Comunicagédo ineficiente no triplice (gestao — profissional — usuério), além disso, sdo descritos também
as consequéncias que o problema pode causar ou estar causando, para este estudo foram: Quebra do vinculo profissional-
usuario = Agravo da condigdo clinica * Aumento da morbimortalidade = Fragilizagdo da resolutividade = Auséncia de qualidade

na assisténcia = Insatisfagdo do usuario, conforme disposto na Figura 1.

Figura 1 — Arvore dos problemas com base no planejamento e construgéo de um plano de agéo.

Consequéncias Quebra do vinculo profissional usudrio

Agravo da condicéo clinica
Aumento da morbimortalidade
Fragilizacdo da resolutividade
Auséncia de qualidade na assisténcia
Insatisfacdo do usudario

Problema Falha do protocolo de identificacdo do usuario de um servico

ambulatorial de oncologia

Causas

Capacitacdo profissional insuficiente

Auséncia de suporte tecnologico

Baixa adesdo aos protocolos

Comunicacdo ineficiente no triplice (gestdo — profissional — usuario)

Fonte: Lima et al. (2022).

Outrossim, foram levantados objetivos e metas para tentar solucionar o problema identificado, propiciado por meio da
experimentacdo da realidade e assim alcancar resultados, acima de tudo, educativos, que se seguem em: objetivos: aprimorar
0s conhecimentos dos profissionais acerca dos protocolos institucionais e melhorar o suporte tecnoldgico do hospital. As metas
definidas foram: promover educacdo continuada para a equipe de multiprofissional e criar um protocolo de mapeamento dos

usuarios que utilizam o servico ambulatorial, conforme o Quadro 1.
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Quadro 1 — Objetivos e Metas de fortalecimento do mapeamento dos usuarios ambulatoriais do referido hospital.
Belém/Pa/Brasil.

OBJETIVO META

Aprimorar o0s conhecimentos dos profissionais acerca dos Promover educagéo continuada

protocolos

Melhorar o suporte tecnolégico Criagho de documento de
mapeamento

Fonte: Lima et al., (2022).

Por fim, foi criado um plano de acéo, com base no planejamento operacional, na perspectiva de alcancar os resultados
esperados, de forma especifica com detalhamento das etapas do processo, envolvendo todos os atores e distribuindo
responsabilidades, funcdes e atividades, elencando recursos necessarios, a criagdo de um cronograma, exemplificando os
detalhes, micro-orientado e a curto prazo. O plano de agdo permitiu aos residentes tracar 0os objetivos com o planejamento de
intervencdo na realidade, ja que sdo supervisores de primeira linha, fazendo o procedimento (método), orgamento (recursos),
programacédo (tempo) e o regulamento (comportamento). O quadro 2 demonstra de forma mais eloquente o plano de acéo

criado pelos autores.

Quadro 2 — Plano de agdo sobre o atendimento ambulatorial do referido hospital. Belém/Pa/Brasil.

PLANO DE ACAO

O que? Por que? Quem? Como? Quando? Onde? Quanto?
Capacitacdo Melhoramento do Coordenagdo Oficina; Semestralmente Ambulatorio
profissional conhecimento dos doambulatorio Roda de -

profissionais aos conversa;

protocolos Exposicdo

dialogada

Mapa de Controle cadastral | Comissdo Software de | Segundo semestre = Ambulatorio
cadastramento efetivo dos = representativa edicdo de | doano corrente -
decurativos usuarios doservico texto
Auditoria do Supervisdo dos Comissio Check-list Mensal Ambulatério
cumprimento fluxos dos representativa -
dosprotocolos protocolos doservigo

Fonte: Lima et al., (2022).

3. Discusséo

Os hospitais escolas sdo estrategicamente organizados para que estudantes possam incorporar e desenvolver 0s
saberes aprendidos nesses ambientes, atuando na pratica dos servigos que propicia o desenvolvimento de um raciocinio clinico

e critico de situacOes problemas que requerem resolutividade para a melhoria do servigo (Silva et al., 2021).

A problematizacdo de uma situacdo possibilita um processo de ensino-aprendizagem mais enriquecedor, haja vista
que proporcionam habilidades clinicas imprescindiveis para o processo de formagdo com qualidade, com trabalho em equipe,
acles éticas que busquem elucidar as reais necessidades dos usuarios que € propiciado pela triade pesquisa, ensino e extensao
(Flores & Pedroso, 2014).

Ao utilizar essa metodologia, visando problematizar uma situacdo, proporcionam desafios que enriquecem o
conhecimento, tornando-o o individuo apto a observar, identificar e conduzir um processo de solucdo para o problema

observado na realidade do servico, contribuindo para melhoria do campo de atuacdo e para o seu processo de aprendizado,
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aprendendo a aprender pela atuacéo na pratica (Dalla, Moura & Bergamaschi, 2015).

Desvela-se que metodologias problematizadoras, como o Arco de Charles Maguerez sdo uma importante estratégia
educacional frente a inexperiéncia profissional com o ambiente assistencial, dessa forma, é tido como facilitadora do processo
de ensino-aprendizagem que por meio da associagdo da teoria com a pratica propiciam a construcdo do conhecimento, além de
promover o desenvolvimento de competéncias e habilidades para lidar com a equipe multiprofissional e sobretudo com
fragilidades dos usudrios do servico de salde, por meio da compreensdo da realidade e buscando medidas mais humanas e
cientificas de resolver (Macedo et al., 2018).

Destaca-se que para auxiliar no processo de resolutividade de um problema, pode-se fazer uso dos protocolos. Esses
instrumentos estabelecem diretrizes e informagdes de forma simples, rapida e direcionada, padronizando condutas e acdes
diante de situagdes adversas, mas que melhoram, sobretudo, o cuidado desenvolvido junto ao paciente (Degasperi, Lohmann &
Costa, 2020).

Sabe-se ainda que os protocolos fornecem recomendacfes de forma sistematica com base em evidencias cientificas
que reorientam as decisdes profissionais referentes aos cuidados a serem prestados aos usuarios, mas que se seguem por um
percurso metodoldgico rigoroso para a sua elaboragdo e usabilidade visando a educacéo, defini¢do de padrdes e qualidade da
assisténcia (Arais et al., 2021).

Ressalta-se ainda que a utilizagdo de protocolos nos servigos de saude auxilia no planejamento de melhores acbes e
tomada de decisdo clinica de forma critica e reflexiva, corroborando para a legitimacéo das acdes e servigos, alem de facilitar o
desenvolvimento do trabalho e melhorar a experiéncia do usuério (Aratjo et al., 2020).

Infere-se ainda que hd uma divergéncia na utilizagdo dos protocolos, haja vista que a valorizagdo das necessidades dos
usuérios nao ¢ atendida de forma integral pelo modo com que esses instrumentos sdo instaurados, refletindo a organizagao por
linhas de cuidado programaticas, mas que, no entanto, a pratica profissional encontra autonomia e seguranga no exercicio de
suas fungdes (Bohusch, 2019).

Dessa forma, € notdrio o desafio de atender as demandas individuais de cada usuério dos servi¢os de salde com
praticas assistenciais com base em uma linha de cuidado que seja integral, resolutivo e que alcance a satisfacdo do usuério,
pois esse processo requer reflexdes sobre os fazeres e que seja construido em seio coletivo, como se propfe os protocolos
(Norman & Tesser, 2015).

O conhecimento cientifico € mobilizado e serve como embasamento para a constru¢do dos protocolos, pois buscam
identificar fragilidades profissionais mediante a atuacdo nos setores, além de servir como maior suporte tedrico para as
tomadas de decisdes (Araujo et al., 2020).

Em vista disso, é necessario que o processo de formacao seja capacitante e disponha de um ambiente que fornega
mecanismos que facilitem o aprendizado, e é mediante essa necessidade que surge o planejamento estratégico que se detém a
ser uma ferramenta de gerencia e de resolugdo dos problemas de satde (Alves, Silva & Loureiro, 2020), (Piva et al., 2020).

Cabe ressaltar ainda que é de suma importancia planejar estratégias educativas junto com os profissionais de saude
das instituicGes com base em fortes evidéncias cientificas, garantindo a busca incessante da qualidade da assisténcia a ser
prestada aos usudarios e aumentar a visibilidade dos profissionais evidenciando as bases cientificas em que o cuidado é
realizado (Sales et al., 2018).

A qualidade das agdes e servicos de salde que sdo desenvolvidas falam muito sobre os processos de educagdo em
salde que séo realizados voltados para esse fim, com definicdo de padrdes, como os protocolos, e ampliagdo do espectro
cultural visando cada vez mais a qualidade do trabalho que deve ser construida e estabelecida com todos 0os membros da
equipe, usuario e comunidade (Silva et al., 2009).

O gerenciamento de qualidade operacionalizado pelo planejamento das ac¢les visa a assisténcia de qualidade ao
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usuario do servico de salde com a melhor experiencia e resolutividade de suas necessidades, conduzido por um trabalho em
equipe, que necessita de capacitacdo, educacdo permanente e recursos tecnolégicos, que por vezes, sdo um desafio ao gestor

para garanti um cuidado integral e resolutivo (Pretti et al., 2022).

4. Consideracdes Finais

Percebeu-se que a utilizagdo do Planejamento Estratégico Situacional enquanto ferramenta de gestdo facilitou a
identificacdo, planejamento e acdo dos profissionais em relacdo ao problema de saide observado. Além disso, propiciou a
atuacdo profissional de forma critica, humana, holistica e reflexiva baseada nas necessidades dos pacientes. O uso da teoria da
problematizacdo no processo de ensino e aprendizado funcionou como uma estratégica didatica para o alcance de metas por
meio de um planejamento e atuacdo especifica visando um ponto-chave.

A experiencia profissional desenvolvida aprimorou a competéncia e a habilidade de cada profissional em realizar o
processo de planejamento e, acima de tudo, de cuidado para com o usuério e satisfacdo profissional, j& que a problematizacéo
da situagdo causou uma inquietacdo multiprofissional, motivada pelas fragilidades locais, por meio de uma situacdo-problema
criada em um ambiente seguro e realista em que erros tendem a ser minimizados diante de uma realidade fiel.

A intervencdo na realidade, por meio de ages de planejamento com embasamento cientifico, visando a melhor
solucdo para o problema identificado, fora beneficiado pelas agdes e servicos metodologicamente pensados, haja vista que
houve participacéo e articulagdo multiprofissional ao longo do processo de acéo, contribuindo substancialmente para fortalecer

uma linha de cuidado integral e resolutiva com satisfagdo do usudrio e contemplagéo profissional.
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