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RESUMO

Objetivo: Conhecer os recursos utilizados e as competéncias necessdrias ao enfermeiro para a gestdo das prdticas educativas nos
servicos de sade.

Método: Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, realizada nas bases de dados Latino-Americano e do Caribe de Informacdo
em Ciéncias da Sadde (BIREME), PubMed Central (PMC), Scopus e Web of Science (WoS), a qual apds andlise resultou em 18 estudos,
publicados entre o perfodo de 2011 a 2017, que foram apresentados em trés categorias.

Resultados: Os resultados foram apresentados nas categorias: recursos instrumentais utilizados na educagdo em satde, recursos
tecnoldgicos aplicados as praticas educativas, e competéncias para gestao das préticas educativas.

Condlusao: Este estudo traz como contribuicdo para a prtica do enfermeiro subsfdios para o desenvolvimento da gestdo das praticas
educativas nos servicos de satde por meio de recursos tecnoldgicos e instrumentais e de competéncias profissionais que visam o
desenvolvimento da equipe, autonomia do usudrio e crescimento institucional.

Palavras-chave: Educacdo. Educagdo em salde. Enfermagem. Supervisao de enfermagem. Lideranca. Gestdo em satide.

ABSTRACT

Objective: To know the resources used and the necessary skills to the nurse for the management of educational practices in health services.
Method: This is an integrative literature review, carried out in the Latin American and Caribbean databases on Health Sciences Infor-
mation (BIREME), PubMed Central (PMC), Scopus and Web of Science (WoS). After analysis resulted in 18 studies, published between
the period 2011 to 2017, which were presented in three categories.

Results: The results were presented in the categories: instrumental resources used in health education, technological resources ap-
plied to educational practices and competencies for management of educational practices.

Conclusion: This study brings as a contribution to the practice of nurses subsidies for the development of management of education-
al practices in health services through technological and instrumental resources and professional skills that aim at team development,
user autonomy and institutional growth.

Keywords: Education. Health education. Nursing. Nursing, supervisory. Leadership. Health management.

RESUMEN

Objetivo: Conocer los recursos utilizados y las competencias necesarias al enfermero para la gestion de practicas educativas en los
servicios de salud.

Método: Se trata de una revision integradora de literatura, realizada en las bases de datos Latinoamericano y del Caribe de Informa-
cién en Ciencias de la Salud (BIREME), PubMed Central (PMC), Scopus y Web of Science (WoS). Luego del andlisis se obtuvieron 18
estudios publicados entre el periodo de 2011y 2017, que se presentaron en tres categorfas.

Resultados: Los resultados se presentaron en las categorfas: recursos instrumentales utilizados en la educacién en salud, recursos
tecnoldgicos aplicados a las prdcticas educativas, y competencias para la gestion de las prdcticas educativas.

Conclusidn: Este estudio trae como contribucion a la practica del enfermero subsidios para el desarrollo de Ia gestion de las practicas
educativas en los servicios de salud, a través de recursos tecnoldgicos e instrumentales y de competencias profesionales que apuntan
al desarrollo del equipo, a una autonomia del usuario y al crecimiento institucional.

Palabras clave: Fducacion. Educacion en salud. Enfermeria. Supervisién de enfermeria. Liderazgo. Gestion en salud.
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B INTRODUCAO

Conforme o acesso aos servicos de salde aumenta,
novas estratégias de cuidado em salde precisam evoluir
por meio da educacdo, da pesquisa e da pratica clinica®.
As inovagoes tecnoldgicas vém ocupando espagos em va-
rios setores da sociedade, inclusive no setor satude. Nesse
setor especifico, existe uma necessidade premente do uso
de tecnologias para melhoria das condi¢des de educacéo,
sendo essa capaz de modificar a pratica profissional e ga-
rantir a seguranca dos usuarios por meio da potencializa-
¢ao de competéncias nos profissionais de satide®.

Neste tocante, os profissionais de salde estdo sendo
desafiados a integrar recursos tecnoldgicos no desenvol-
vimento de praticas educativas na saude?, incluindo am-
bientes on-line® e tecnologia mével inteligente®, uma vez
que o acesso a informacédo de qualquer lugar e a qualquer
momento pode ser efetivo diante da atual dindmica do
mercado de trabalho® e com repercussdes positivas no
ensino clinico®.

Entretanto, diante das fragilidades no desenvolvi-
mento das praticas educativas voltadas ao profissional
de saude, estando estas voltadas a atualizacéo individu-
al dos profissionais, dentro de uma légica tradicional de
transmissao de informacdes, associadas a baixa participa-
¢ao do usuario nas discussoes relacionadas ao processo
salde-doenca e funcionamento dos servicos de salde,
constata-se na dindmica dos servicos de saude fragil ade-
sdo as mudancas na pratica profissional e caréncia de ou-
tras conformagoes®.

Nesse contexto, a gestdo em saude necessita de um
planejamento capaz de influenciar os profissionais na
busca e compartilhamento de saberes com toda a equi-
pe de saude® e a corresponsabilizacdo destes no proces-
so de educacdo na saude é fundamental. Da mesma for-
ma, torna-se indispensével que gestores acompanhem a
evolucao deste processo, ou seja, de gestao das praticas
educativas, investindo nos profissionais por meio de tecno-
logias e recursos inovadores®® como também no desen-
volvimento de competéncias que oportunizem motivacédo
e aprendizagem permanente e que venham ao encontro
das necessidades dos usuarios e da equipe.

Considerando que a gestao das praticas educativas na
salide apresenta-se como espago potencial para a atuagao
do enfermeiro de forma a qualificar e potencializar a atua-
cdo da equipe de enfermagem e de saide®. Esta revisao
de literatura objetivou conhecer os recursos utilizados e as
competéncias necessarias ao enfermeiro para a gestdo das
praticas educativas nos servicos de salde.
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B METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura que
propde a partir de um protocolo de pesquisa previamente
elaborado e validado por professores de uma universida-
de publica federal com expertise no assunto, o estabele-
cimento de critérios definidos sobre a coleta de dados,
analise e apresentacdo dos resultados. Para sua construgao
foram realizadas as etapas indicadas para a constituicdo
da revisdo integrativa da literatura: 1) selecdo da pergunta
de pesquisa; 2) definicdo dos critérios de inclusdo de es-
tudos e selecdo da amostra; 3) representacao dos estudos
selecionados em formato de tabelas ou quadros; 4) anali-
se critica dos achados; 5) interpretacao dos resultados e 6)
descricao da evidéncia encontrada®.

A busca a artigos cientificos se deu entre os meses de
setembro de 2016 e fevereiro de 2017. Foram utilizados
os descritores “Gestdo em Saude” and “Enfermagem” and
“Educacao’, e seus correspondentes na lingua inglesa “He-
alth Management”and “Nursing”and “Education”. A selecao
teve como questdo de busca: Quais instrumentos de gestdo
sdo utilizados por enfermeiros para gerenciar praticas educa-
tivas nos servicos de saude?

Foram inclusos artigos cientificos disponiveis na integra
online, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, publicados
entre o periodo de 2011 a 2017, sendo excluidos editoriais,
teses, dissertacoes, artigos de revisao, monografias, trabalhos
de conclusdo de curso e artigos originais que n&o trataram
da tematica desta revisdo e que tenham sido publicados fora
do periodo estabelecido conforme ilustrado na figura 1.

B RESULTADOS

Ao analisar os 18 artigos selecionados verificou-se que
14 artigos (77,7%) sao producdes internacionais e quatro
artigos (22,2%) nacionais. Ao todo, 13 artigos possuem en-
foque qualitativo, dois artigos enfoque quantitativo e trés
artigos sao estudos que utilizaram tanto abordagem quan-
titativa como qualitativa.

Quanto ao pals de origem do estudo, os Estados Uni-
dos da América (EUA) apresentaram cinco artigos (27,7%),
Brasil quatro (22,2%), Ira trés (16,6%), Finlandia e China dois
cada (11,1%), Japéo e Espanha um cada (5,5%). Quanto ao
contexto de realizagao dos estudos, o ambiente hospitalar
se destacou com 11 estudos (61,1%), a atencdo primaria
com trés (16,6%), as instituicdes de longa permanéncia
com dois (11,1%), o ambiente ambulatorial e o ambiente
domiciliar com um cada (5,5%).

O resultado da analise permitiu organizar os dados em
trés categorias: “Recursos instrumentais utilizados na edu-
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cacdo em saude’, “Recursos tecnolégicos aplicados as pra-  quadro 1 evidenciando os seguintes dados: autor e ano,
ticas educativas” e “Competéncias para gestao das praticas  local, tipo de pratica educativa, eventual repercussao e ca-
educativas” Os artigos analisados foram organizados no  tegoria de andlise.

BIREME 68 artigos
PubMed 205 artigos Excluséo dos duplicados e aplicagao
Identificagdo I:> Scopus 96 artigos I:> do limite de tempo:
Web of Science (WoS) 41 artigos 249 artigos
Total: 410 artigos
Triagem pelos titulos e resumor Exclusdo por ndo ter relacdo com a
Selecio |:> 161 artigos |:> 1;e1rr;e:tt|i;ac:’s
e : Leitura na integra: : Exclusao apds duplo cego:
Flegibilidade 40 artigos 22 artigos
. Amostra final:
Incluidos I:'|> 18 artigos

Figura 1 - Fluxograma do processo de selecdo e exclusdo dos estudos no periodo entre os anos de 2011 e 2017
Fonte: Autores

Autor e ano Pratica Educativa Repercussao Categoria

Aconselhamento por | Comportamento preventivo;

Lin H et al, 2015 China telefone e uso de reducao dos niveis de
manuais educativos ansiedade e estresse

Ameryoun A et al, I3 N&o apresenta Desenvolvimento dos

201619 intervencao direta profissionais de satde

Menor nivel de estresse,
taxas de complicacdes,

Orientacao intra- . . )
reinternacdes hospitalares e

Seyedin H et al, 201597 | Ira

hospitalar _ -
tempo de internacao; melhor | Recursos instrumentais
recuperacao utilizados na
Préticas educativas Descarte adequado dos educagdo em satide
lkeda'Y 201402 Japéo direcionadas para residuos médicos hospitalares
gestao de residuos no domicilio

Deteccao precoce das
exacerbagdes agudas e
individuos com competéncia
para autogestao da doenca

Assisténcia telefénica
Chuang Cetal, 201192 | EUA de enfermagem e um
plano de acéo

Edmonds S et al, EUA Cartilha educativa l\/\elhor nivel de satisfacdo do
201604 paciente

Rev Gatcha Enferm. 2019;40:220180031 3




B Koerich C, Lanzoni GMM, Coimbra R, Tavares KS, Erdmann AL

Aplicacao Pratica do Conhecimento de novas
Harvey G et al, 20129 | Europa Sistema de Evidéncias tecnoloaias de informacio
Clinicas (PACES) d ¢
Kaakinen P et al, Finlandia Treinamento para Melhora do conhecimento e
201509 triagem telefonica atitude dos enfermeiros Recursos tecnoldgicos
4 Seminarios por Necessidade de protocolos e | aplicados as prdticas
Cruz Eetal, 201207 Brasil/PE Ap ) ) P P ) p
webconferéncia educacdo permanente educativas
Melhora do acesso aos
5 . cuidados de saude;
Potter AJ et al, 20149 | EUA Uso da Telemedicina -
recrutamento e retencao de
profissionais
Bel-Pena N et al, Observacao de Diminuicao da hemdlise na
Espanha .
201209 procedimento coleta de sangue venoso
Praticas educativas
McCaughey FUA frequentes e Diminuicdo das taxas de
D etal, 201420 Observacéo da lesdes
dindmica de trabalho
Jansson, MM et al Observagdo durante
' ' Finlandia ) Adequacéo do procedimento
2015@0 procedimento quac P
~ : ~ < - Competéncias para
Nao apresenta ualificacdo da atencdo a
Gomes | et al, 201422 | Brasil/RS , P . Q . ¢ ¢ gestdo das prdticas
intervencao direta saude )
N . N e d oo educativas
. &0 apresenta ecessidade de protocolos e
Pettit SL et al, 2012% | EUA a0 apresee : P
intervencgao direta educacdo permanente
N&0 abresenta Qualificagdo do cuidado de
Koerich Cetal, 2016%9 | Brasil , P . Enfermagem e seguranca do
intervencao direta )
paciente
N30 apresenta Necessidade de formacao
Koerich C et al, 2016“% | Brasil , P . gerencial do Enfermeiro para
intervencao direta L ,
praticas educativas
N&o apresenta Necessidade de interagao
Chang Cetal, 2015 | China _ presente ) . ¢
intervencao direta teoria e pratica profissional

Quadro 1 - Producéo cientifica segundo base de dados, periddico de publicagao, titulo, autores e ano de publicacdo e
local de realizacdo do estudo.

Fonte: Dados da pesquisa, 2017

Recursos instrumentais utilizados na educacao

em saude

Estudo realizado nos EUA com pacientes idosos sobre

osteoporose apresentou que apos intervencao com carti-
lha educativa a satisfacdo do paciente aumentou em rela-
¢do ao cuidado recebido™. Resultados positivos também

4 Rev Gatcha Enferm. 2019;40:e20180031

foram obtidos com a realizagdo de programas de educacao
em saude planejados, que contaram com manual educati-
VO para o usuario e seu acompanhamento®'?,

Essas acdes resultaram no aumento do nivel de conhe-
cimento do usuario sobre sua doenca, comportamento
preventivo, menos internacdes hospitalares e consultas
de emergéncia e, consequentemente, menor custo para
0s servicos de salde e suas familias®'®. Em pacientes in-
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ternados tais praticas repercutiram em menores taxas de
complicagdes, menor tempo de internagao, menos reinter-
nacoes e melhor recuperagao, em especial quando direcio-
nadas para o autocuidado apds a alta™

Neste sentido, estudos internacionais vém discutindo a
abordagem de pacientes por enfermeiros, seja para orien-
tacdes de autocuidado domiciliar, seja para avaliacdo das
necessidades de cuidados do paciente por telefone®!'"13),

O telefone e uso de manuais educativos como estraté-
gias de gerenciamento de casos para ajudar os pacientes a
melhorar seus conhecimentos, comportamentos e estado
de saude diante da vivéncia de uma doenca é uma pratica
que tende a encorajar as pessoas a aderirem a um compor-
tamento preventivo, além de reduzir os niveis de ansieda-
de e estresse®!".

Na Califérnia, um programa piloto de um ano com
um grupo de cuidados médicos gerenciados para capa-
citar pacientes com doenca pulmonar obstrutiva cronica
(DPOC) objetivando a autogestao da doenca e melhora da
qualidade de vida, incluiu assisténcia telefénica de enferma-
gem e um plano de acdo para exacerbagdo dos sintomas
da DPOC. O resultado foi a deteccdo precoce das exacerba-
¢oes agudas e individuos com competéncia para autoges-
tdo da doenca, assim como maior adequagao dos recursos
com saude?.

Ainda, estudo realizado no Japéo sobre separo e descar-
te de artigos médicos no domicilio provenientes de servicos
de assisténcia médica domiciliar, detectou que prdticas edu-
cativas direcionadas para enfermeiros é fator chave na educa-
cdo do paciente'™ visto que facilita a execucdo das atribui-
¢oes no trabalho e aumenta a habilidade do profissional®,

Recursos tecnoldgicos aplicados as praticas
educativas

Estudo realizado na Australia investigou a aplicacdo do
sistema de evidéncia clinica (PACES - Practical Application of
Clinical Evidence System) do Instituto Joanna Briggs (JBI)
para enfermeiros em lares de idosos. O programa compre-
ende trés fases: 1) pré-auditoria clinica; 2) implementacao
de boas praticas; 3) auditoria pds-implementacdo e con-
cluiu ser preciso incentivo ao uso de novas tecnologias,
informacéo e tempo estimado para adequacéo dos profis-
sionais aos sistemas implantados!’®.

Ao investigar os efeitos de um treinamento para enfer-
meiros sobre avaliacdo das necessidades de cuidados de
pacientes na triagem telefénica em uma unidade de emer-
géncia hospitalar na Finlandia constatou-se que a interven-
¢cdo melhorou as habilidades dos enfermeiros para avaliar as
necessidades de cuidados dos pacientes, considerando que

houve diferenca significativa nos recursos, conhecimentos
e atitudes dos enfermeiros entre as medidas de base e pds-
-teste. O estudo reforca que esse tipo de treinamento deve
ser continuo por reforcar a competéncia profissional®.

No nordeste do Brasil, estudo que buscou caracterizar
o perfil dos semindrios por webconferéncia para profissio-
nais de saude a partir dos registros do servico de tele-edu-
cacao da Rede de Nucleos de Telessaude, identificou a ne-
cessidade de estimular a participacdo dos profissionais de
salde nas capacitacdes permanentes, a fim de fortalecer
as acdes de promogdo da saude e o cuidado integral de
forma continua“”.

Ja nos EUA, a telemedicina é utilizada como recurso de
apoio a profissionais que atuam em areas rurais, afastadas
dos grandes centros, e por isso carente de especialistas.
Essa tecnologia pode melhorar tanto o acesso dos usua-
rios, quanto o recrutamento e retencdo de profissionais
nessas areas''®.

Competéncias para gestao das praticas
educativas

Os resultados mostram a necessidade de formagédo ge-
rencial do Enfermeiro para gestdo das praticas educativas
nas instituicées de salde®. Nesse sentido, a supervisGo
como instrumento gerencial do enfermeiro visa fortalecer
as préticas educativas na saude. Por meio da supervisao é
possivel avaliar a estrutura do servico e verificar a salubri-
dade do mesmo para os profissionais, além de perceber as
fragilidades e necessidades da equipe®.,

Estudo realizado na Espanha afirmou que a observagdo
direta acompanhada de orientacdo ao profissional de enfer-
magem contribui para a diminuicdo da hemolise na coleta
de sangue venoso. Ainda, ao trabalhar com simulag¢éo na
higienizacdo das maos, estudo evidenciou que o profissional
quando supervisionado tende a realizar o procedimento de
maneira adequada. Porém, o estudo afirma que uma Unica
sessao de simulagdo nao é suficiente para modificar as agcoes
da prética necessitando de educacdo permanente®”,

Ressalta-se que o funcionamento dos servicos de salide
além da supervisao é afetado pela estrutura disponibilizada,
pelo numero de profissionais disponiveis, pela comunicacéao
efetiva entre os profissionais e pelo acesso a praticas educa-
tivas permanentes, fatores capazes de refletir na satisfagcdo e
aumentar o comprometimento dos profissionais®?.

A instituicdo de saude precisa criar um ambiente pro-
picio para favorecer a adesao dos enfermeiros as praticas
educativas e ter compromisso com a instituicdo, consi-
derando que os profissionais podem apresentar sentimen-
to de responsabilidade sobre determinada pratica, porém
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estarem pouco preparados/capacitados para fornecer os
cuidados, apontando para necessidade de protocolos e
educacdo permanente nas instituicoes hospitalares??,

Em Taiwan, estudo apontou que programas de treina-
mento de preceptores de enfermagem foram considera-
dos clinicamente impraticaveis, necessitando de ajustes de
forma a atender a interacdo entre teoria e pratica®?. Desta
forma, as praticas educativas nos servicos de saude pre-
cisam acontecer naturalmente como uma continua troca
de conhecimento, e estar voltada para a realidade laboral,
sendo o enfermeiro responsavel pela motivagéo e envolvi-
mento da equipe nesse sentido??.

H DISCUSSAO

H& uma diversidade de recursos instrumentais e tecnold-
gicos que podem ser utilizados nas praticas educativas, po-
rém as cartilhas e manuais educativos foram os elementos
mais apontados como recursos instrumentais que favore-
cem a relacéo entre enfermeiro e paciente, impactando po-
sitivamente na satisfacao deste e ampliado sua autonomia.

Apesar das facilidades expostas, 0s manuais necessitam
de um processo de constru¢do que inclui planejamento,
permeando desde a definicdo e selecdo dos conteldos,
adaptacdo da linguagem cientifica a linguagem popular,
selecdo de imagens e a qualificacdo. Um estudo realizado
em Portugal descreveu o desenvolvimento e a validacdo
de um folheto informativo sobre glicemia capilar e enfa-
tizou a necessidade de uma avaliagédo global e anélise por
peritos, além de teste em uma amostra representativa an-
tes da distribuicao®.

No entanto, a caréncia de um cenario educacional per-
manente nos servicos de saude reflete na falta de preparo
dos profissionais para educacao em saude, que vai desde a
organizagéo (elaboragdo de manuais e protocolos) ao ato
da pratica educativa em si™. Qutra questao é a falta de dia-
logo entre profissional de satde e usuario, sendo esta uma
importante barreira que impede que o profissional descu-
bra e entenda a real necessidade do usuério, e a melhor
forma de auxilid-lo""

Desta forma, a impessoalidade das praticas de educa-
¢do em saude, bem como a falta de planejamento para tal
procedimento revela ser preciso olhar para a singularida-
de de cada individuo, visando determinar o tipo, o tempo
e a forma que a prética deverd ser realizada. Assim como,
considerar como 0s usuarios recebem as orientacdes, se as
compreendem, e se o tipo de prética educativa trard resul-
tados positivos™.

J& o uso do telefone para acompanhamento de salde
foge do método tradicional, no qual o paciente encontra o
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profissional em um ambiente institucional, pois tem como
ponto de partida a autogestdo do usudrio, ou seja, conheci-
mento, acompanhamento e a manutengdo de sua prépria
salde/doenca. Este tipo de recurso pode criar um senti-
mento de corresponsabilidade nos envolvidos e refletir em
um tratamento mais eficaz®.

Este achado corrobora com estudo desenvolvido com
pacientes que foram submetidos a quimioterapia e rea-
lizaram consultas de enfermagem via telefone, os quais
salientaram que a continuidade do atendimento por meio
deste recurso gerou um nivel maior de satisfacao, reduziu
o estresse, melhorou o vinculo com o profissional e a ade-
réncia ao tratamento®”. Nesse sentido, pode-se afirmar
que intervencdes comportamentais e educativas por te-
lefone se mostram eficazes na adesao as praticas preven-
tivas de saude®®.

Outro modelo de prestacao de servicos de salde vem
ganhando espaco nas equipes multidisciplinares, conheci-
do como Gestédo/Gerenciamento de Casos, o qual é definido
por uma equipe de satide ou um Unico profissional que se
responsabiliza pela atencdo integral do paciente durante
todo o processo clinico, objetivando ampliar a qualidade
de vida do paciente e familia, garantindo vinculo entre
estes e o profissional e maior adesdo ao tratamento e/ou
acdo preventiva evitando agravos de satde'?,

Em unidades de salde de Atencdo Primaria em Lon-
dres, Inglaterra, enfermeiros tiveram suas funcées amplia-
das estimulados pela necessidade dos servicos em dimi-
nuir custos. Essa contingéncia tem tornado os enfermeiros
uma referéncia para o manejo de doencas crénicas na
equipe de salde e por isso atuam intensamente na gestao
de casos, guiando-se por protocolos de cuidado e de tra-
tamento medicamentoso, orientagdes para mudangas no
estilo de vida e monitoramento individual. Os enfermeiros
receberam capacitacdes e tiveram um tempo de adapta-
¢ao, ganhando espaco no gerenciamento de casos e am-
pliando a resolutividade e o0 acesso dos usuarios?®,

No Brasil, o uso de tecnologias tém ampliado a realiza-
¢ao de praticas educativas mais dinamicas e que possibi-
litam aos profissionais apoio mUtuo, como no caso das re-
des de Telessatide, as quais objetivam aproximar e permitir
o fortalecimento dos profissionais da salde as ofertas de
educacao permanente®?. Entretanto, para que tais recursos
tenham efeitos positivos, ha a necessidade de se ter profis-
sionais capacitados para o uso de plataformas eletrénicas.

No entanto, a alta rotatividade dos profissionais e equi-
pamentos obsoletos, podem impossibilitar o uso de ferra-
mentas digitais de maneira satisfatéria repercutindo ne-
gativamente no acesso e incluséo tecnoldgica®. Assim, é
importante que o tipo de pratica educativa para o profissio-
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nal de saude seja considerado e planejado, principalmente
quando envolver tecnologias e habilidade com sistemas de
informacao, pois exigem um conhecimento prévio.

As préticas educativas sdo importantes para o desen-
volvimento de competéncias nos profissionais de saude e
estas competéncias sdo essenciais na gestdo das praticas
educativas. Dentre as competéncias necessarias para a
gestédo das praticas educativas, o enfermeiro tem na comu-
nicacdo uma base de apoio para realizar suas atividades,
seja as relacionadas com educacdo em salde seja com a
educacao da equipe®?,

Em estudo realizado sobre a formacéo gerencial de
enfermeiros que investigou os campos de ensino: conhe-
cimento, habilidades e atitudes revelou que as competén-
cias de comunicacao, lideranca e educacdo permanente
apresentam défices quando considerados os campos ha-
bilidades e atitudes carecendo ser melhor exploradas ainda
na graduacao®?,

A falta de preparo na academia para gestdo das prati-
cas educativas se reflete na baixa adeséo dos profissionais
as acoes de educacao, sendo que a adesdo possui relacao
com o significado/sentido dessas praticas, ou seja, é impor-
tante que os processos educativos tenham relacdo com o
cotidiano de trabalho do profissional de satde para que 0s
problemas da pratica motivem os temas abordados segun-
do a légica da educacdo permanente em salide®?

Destaca-se como principal beneficio das praticas edu-
cativas permanentes a motiva¢do e o sentimento de va-
lorizacdo dos profissionais, resultando em maior compro-
metimento e consequentemente melhores resultados nos
servicos de salide®>39),

Nesse sentido, o enfermeiro enquanto gestor de equi-
pe e do cuidado de enfermagem precisa ser empoderado
dos modelos educacionais, das novas técnicas e protoco-
los, de habilidades de comunicacao, de deteccéo de situa-
coes-problema e de desenvolvimento de mudancas orga-
nizacionais utilizando sua lideranca para envolver a equipe
no desempenho de um cuidado seguro e qualificado®,

Estudo apontou que a necessidade de educacéo per-
manente é sentida por enfermeiros que atuam como ge-
rentes de enfermagem nas instituicdes de saude, diante
das atribuicbes que envolvem a geréncia, desde a media-
¢ao de planejamento, superviséo e avaliagéo dos cuidados
de enfermagem das unidades até a determinagdo da ma-
nutencdo de condutas adotadas ou indicadas pela me-
lhor evidéncia®

Neste contexto, a supervisao como instrumento de ges-
tdo no processo de trabalho do enfermeiro visa promover
a reflexdo e discussdo sobre a pratica profissional. Quando
esta acdo é desenvolvida apenas com o intuito de verificar

se 0 que esta sendo realizado é correto ou ndo, o objetivo
de controlar perpassa o de emancipacao da equipe®”.

Assim, pode-se afirmar que o supervisor tem uma im-
portancia fundamental na garantia da qualidade do tra-
balho da equipe, devendo auxiliar na implementacao de
protocolos, rotinas, procedimentos de seguranca e intervir
com recursos adicionais quando necessario'?2",

Um gerente de enfermagem capacitado e ciente do
impacto das praticas educativas permanentes é capaz de
promover mudangas significativas na qualidade de vida
dos pacientes e equipe®®®, impactando na reducdo de
eventos adversos®”, gerando menor indice de absentefs-
mo®® e melhora da assisténcia®3,

Neste tocante, a interface entre a gestao das praticas
educativas e da assisténcia a salde é capaz de favorecer
aos profissionais e usudrios educar e educarem-se perma-
nentemente nos diversos espagos e momentos, carecen-
do de estratégias para a qualificacdo da assisténcia a saude
por meio de praticas educativas que favorecam o processo
de mudanca necessario®?.

B CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo traz como contribuicdo para a pratica do
enfermeiro subsidios para o desenvolvimento da gestao
das praticas educativas nos servigcos de saldde por meio re-
cursos tecnoldgicos e instrumentais capazes de fortalecer
a atuacao profissional, o vinculo e adeséo dos usuarios ao
autocuidado, assim como, de competéncias profissionais
que visam o desenvolvimento da equipe, autonomia do
usudrio e crescimento institucional.

Os resultados enfatizam os recursos instrumentais mais
utilizados na educacédo em saude por enfermeiros, como
0s manuais educativos, apontando a necessidade de pla-
nejamento em sua construcdo, e o acompanhamento
telefonico, cujo intuito é promover a autogestao da do-
enca pelos pacientes. Ressalta-se a crescente atuacao do
enfermeiro na gestao de casos, com a utilizacdo de instru-
mentos aliados aos cuidados de uma equipe multiprofis-
sional. A aplicacdo de recursos tecnolégicos na educacéo
dos profissionais de salde, como a webconferéncia, tele-
saude e telemedicina, com suas vantagens e desafios. E as
competéncias necessarias ao enfermeiro para a gestao das
praticas educativas, como a supervisado, a comunicacao, a
lideranca e a formacao gerencial e educacional.

Como limitacdo os estudos selecionados apresenta-
ram pouco detalhamento sobre o planejamento e imple-
mentacao dos recursos na gestdo das praticas educativas,
dificultando a anélise dos beneficios e da qualidade da
pratica realizada. Destaca-se a necessidade de pesquisas
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que desenvolvam a atuacdo do Enfermeiro na area de ges-
tdo de casos e de acompanhamento telefdnico conside-
rando esta uma lacuna para o desenvolvimento da prdxis
da enfermagem.
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