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RESUMO:

Objetivo: descrever a aplicabilidade da abordagem sindrémica das DST’s pelo
enfermeiro que atua na Estratégia Saude da Familia (ESF) no municipio de
Anapolis, Goias. Método: Trata-se de um estudo descritivo de abordagem
quantitativo. Para a coleta de dados utilizou-se questionario estruturado. Os graficos
e as tabelas foram construidos no programa Microsoft Excel versdao 2003 e
posteriormente, realizou-se analise descritiva. Resultados: Participaram 19
enfermeiras, das quais 79% referem utilizar a abordagem sindrémica; 68% tém
facilidades de aplica-la na consulta de enfermagem e 32% possuem dificuldades em
realizar essa abordagem. Dos enfermeiros que relataram ter dificuldades na
aplicabilidade deste método 50% atribuiu a falta de tempo/capacitacido para
acompanhamento, 16,7% por auséncia de protocolo municipal e por falta de
autonomia para solicitar exames complementares e tratamento, respectivamente.
Conclusées: Diversos fatores tém impedido a aplicabilidade da abordagem
sindrémica pelos enfermeiros da ESF no municipio. Apesar dos problemas referidos,
a grande maioria dos sujeitos obtém facilidades em estar aplicando-a na consulta de
enfermagem.
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ABSTRACT:

Objectives: describe the applicability of the syndromic approach to STDs by the
nurses who work in the Family Health Strategy Program of the city of Anapolis, in the
state of Goias. Method: This study is both descriptive of approach quantitative. A
structured questionnaire was used for gathering data. The graphs and tables were
composed by the Microsoft Excel program, version 2003, and, later, a descriptive
analysis was made. Results: Nineteen (19) nurses participated, of which 79% refer
use the syndromic approach; 68% think it is easy to apply during a nursing consult
and 32% declared having difficulties to use the approach. Among the nurses who
admitted having difficulties in applying this method, 50% assigns the lack of
time/capability for accompaniment; 16,7% derive from the absence of city protocol
and the lack of autonomy to prescribe supplementary exams and treatment,
respectively. Conclusion: Many factors have hindered the applicability of the
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syndromic approach by the nurses working in the Family Health Strategy city
program. Despite the problems pointed out above, the majority of the subjects found
it easy to apply the approach in nursing consultations.

Key-words: nursing; syndromic approach; STDs.

INTRODUGAO

Mundialmente, as Doencgas Sexualmente Transmissiveis (DST's) pela sua
magnitude, transcendéncia e vulnerabilidade das acgdes continuam sendo um sério
problema de saude publica, principalmente, em paises subdesenvolvidos, como o
Brasil'.

O Ministério da Saude (MS) para propiciar o diagndstico precoce e o
tratamento imediato das DST’s, propés o uso da Abordagem Sindrémica. Este
método fundamenta-se em fluxograma de conduta que inclui a doenga dentro de
sindromes pré-estabelecidas, baseadas em sinais e sintomas’.

No Brasil, desde 1993 essa metodologia esta sendo implantada pelo
Programa Nacional de Controle DST/AIDS com apoio dos estados, municipios e das
organizagbes da Sociedade Civil (OSC) como acgao prioritaria para controle das
DST's%

Diversas s&o as causas determinantes do aumento das DST’s nos ultimos
anos, como por exemplo, inicio da atividade sexual precoce, multiplos parceiros e a
falta de adesdo do preservativo nas relagdes sexuais. Assim, para o controle das
DST’s € necessario que os profissionais de saude estejam preparados técnicos e
cientificamente para atender essa nova demanda do setor de saude. Neste contexto,
reconhecemos que a Estratégia Saude da Familia (ESF) é fundamental para a
implantacédo desta inovadora forma de atendimento?.

Para atuar com a referida abordagem nao € necessario que o profissional seja
especialista e sim, ter recebido um treinamento especifico para habilita-lo a
determinar um diagndstico sindrémico sugerido pelo fluxograma. O referido
treinamento € oferecido pelo Ministério da Saude (MS), Secretaria Estadual de
Saude (SES) e Secretaria Municipal de Saude (SMS). Assim, o profissional
enfermeiro € inserido para a realizagdo da metodologia proposta pelo MS. Visto que
este profissional como membro da ESF tem atribuigdes garantidas para nortear o

planejamento de cada atendimento, ou seja, a consulta de enfermagemz.
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A resolugao do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) n° 159 aponta a
consulta de enfermagem como atividade privativa do enfermeiro que utiliza
componentes do método cientifico para identificar situagdes de saude/doenca,
prescrever e implementar medidas de enfermagem que contribuam para promocgao,
prevencao, protecdo da saude, recuperacao e reabilitacdo do individuo, familia e
comunidade. Portanto, o enfermeiro precisa ir além das abordagens tradicionais®.

Com base no respaldo fornecido pela referida resolugéo percebemos que a
consulta de enfermagem pode ser um excelente instrumento para o controle de
diversos agravos a saude, neste caso, as DST’s que é o foco desta pesquisa’.

Atualmente, os pacientes portadores de DST’s sao atendidos nas unidades de
atencao basica de saude em varias cidades brasileiras por profissionais capacitados
para oferecer uma assisténcia de qualidade, tendo como referéncia as diretrizes
preconizadas pelo Programa Nacional de DST/Aids*.

Essa forma de atendimento € eficaz para controle das DST's pela
simplicidade e baixo custo. Por outro lado, o tratamento rapido e adequado das
DST’s diminui a incidéncia e a propagac¢ao do Virus da Imunodeficiéncia Humana
(HIV) que também €& um sério problema para a saude publica mundialmente®.

O objetivo deste estudo foi descrever a aplicabilidade da abordagem
sindrébmica das DST’s pelo enfermeiro que atua na ESF no municipio de Anapolis-
GO.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem quantitativa. A pesquisa foi
desenvolvida na cidade de Anapolis que até o momento possui 54 unidades basicas
de saude, sendo de nossa escolha apenas 16 unidades que funcionam as ESF no
municipio de Anapolis/Goias. A coleta de dados foi realizada nos meses fevereiro a
abril do ano de 2009. O instrumento utilizado para coleta foi um questionario
estruturado com perguntas abertas e fechadas. Com vistas a manutencdo do
anonimato dos sujeitos, o questionario foi identificado pelo numero de ordem da
participacao.

Os sujeitos envolvidos foram 19 enfermeiros que atuam na ESF e que apés

os esclarecimentos dos objetivos do estudo aceitaram em participar. Os enfermeiros
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foram abordados na propria unidade de trabalho, apdés agendamento prévio para
aplicar o instrumento, conforme a sua disponibilidade.

Os dados foram analisados pelo programa Microsoft Excel versdo 2003, com
construgéo de tabelas e graficos por meio de analise descritiva.

Todos os participantes desse estudo assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, atendendo aos preceitos da Resolugdo 196/96 do Conselho
Nacional de Saude, que trata de questdes que envolvem seres humanos.® O projeto
de pesquisa foi encaminhado para apreciacdo da Comissao Interna de Avaliagéo
das Pesquisas do Curso de Enfermagem (CIAPE) e pelo Comité de Etica em
pesquisa (CEP) da UniEVANGELICA Centro Universitario de Anapolis — GO sendo
aprovado pelo parecer n® 208 de 2008.

RESULTADOS

A analise dos dados s6cios demograficos retratou o perfil das 19 enfermeiras
que atuam na ESF no municipio de Anapolis e que participaram desse estudo.
Desse total foi analisado o término da graduacado dos enfermeiros e constatou-se
gue a maior parcela terminou sua graduacao de 4 a 5 anos 52,6% (n- 10) e ha > de
5 anos 31,6% (n- 6). Verificou-se ainda que 89,5% (n- 17) dos enfermeiros
estudaram sua graduacdo em instituicbes privadas; 63,2% (n- 12) dos sujeitos
possuem especializagdo em diversas areas, e 26,3% (n- 5) possuem mais de uma
especializagdo.Quanto ao tempo de trabalho dos enfermeiros na ESF verificou-se
que a maioria dos sujeitos trabalha a mais de quatro anos sendo 57,9% (n-11) o
total.

Quanto ao conhecimento sobre a abordagem sindrémica das DST’s,
observou-se que 84% (n- 16) dos enfermeiros relatam possuir conhecimento da

mesma e 16% (n- 3) ndo obtém conhecimento sobre o assunto.
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Figura 1. Descrigdo do local onde os enfermeiros da ESF tiveram
Conhecimento da Abordagem Sindrémica das DST's, Anapolis. Goias,
2009.

Do total dos sujeitos que relataram conhecer a tematica 40,1% (n- 8)
obtiveram a informagdo na graduacgdo, 33,3% (n- 6) em cursos oferecidos pelo
municipio, 13,3% (n- 2) em cursos oferecidos pelo estado, 3,3% (n- 1) em pos-
graduacgdes e 10% (n- 2) por outros meios (Figura 1).

Tabela 1. Descrigdo do conhecimento dos enfermeiros da ESF sobre Abordagem
Sindrémica das DST's, Anapolis.Goias, 2009.

Abordagem Sindrémica

n %
Esclarecimento dos sinais/sintomas e palestras educativas. 15,8
Acompanhamento do paciente desde a prevencao até o tratamento 4 21,1
Levantamento dos sinais e sintomas para o diagnostico e tratamento. 8 42,1
Anamenese, exame fisico e levantamento de queixas. 1 53
Aconselhamento, testagem, diagnostico e tratamento. 2 105
Consulta baseada nos sinais e sintomas para facilitar o atendimento e 1 5,3
notificar o agravo.

Total 19 100%

Na tabela 1 identificou-se que 15,8% (n-3) descrevem o conceito como forma de
esclarecimento dos sinais e sintomas e palestras educativas, 21,1% (n-4) como
acompanhamento do paciente desde a prevencéao até o tratamento, 42,1% (n-8) relata

ser o levantamento dos sinais e sintomas para o diagnostico e tratamento, 5,3% (n-1)
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sendo a anamnese, exame fisico e levantamento de queixas, 10,5% (n-2) como
aconselhamento, testagem, diagndstico e tratamento e 5,3% (n-1) descrevem a
abordagem sindrémica como uma consulta baseada nos sinais e sintomas para facilitar
o atendimento e notificar o agravo.

Quando abordados sobre a aplicabilidade da abordagem sindrébmica das
DST’s notou-se que 79% (n- 15) dos enfermeiros abordados relataram que utilizam

em sua rotina de atendimento e 21% (n- 4) ndo aplicam em seu atendimento.
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Figura 2. Descricdo das formas aplicadas na Abordagem Sindromica das
DST's relatadas pelos enfermeiros da ESF, Anapolis. Goias, 2009.

Na figura 2, verificou-se 33,5% (n- 6) aplicam através de fluxogramas e
aconselhamento, 44,5% (n- 8) por meio de aconselhamento, prevencéo, diagnostico
e tratamento e 11,0% (n- 5) por meio de aconselhamento e prevengéao, notificando

casos e prevenindo, respectivamente.
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Tabela 2. Descrigdo das dificuldades relatadas pelos enfermeiros da ESF, para
desenvolver a consulta de enfermagem utilizando a Abordagem Sindrémica das DST's,
Anapolis. Goias, 2009.

Dificuldades f

n %
Falta de tempo e de capacitacao para acompanhamento 3 50,0
Falta de protocolo municipal 1 16,7
Falta de autonomia para solicitar exames complementares e tratamento 1 16,7
Nao relatou 1 16,7
Total 6 100%

Dos enfermeiros que relataram ter dificuldades na aplicabilidade deste
método 50,0% (n-3) é por falta de tempo/capacitagdo para acompanhamento, 16,7%
(n-1) por falta de protocolo municipal, 16,7 (n-1) por falta de autonomia para solicitar
exames complementares e tratamento e 16,7% (n-1) ndo relataram suas
dificuldades (Tabela 2).

Observou-se que 68% (n- 13) dos sujeitos afirmaram ter facilidades de estar
aplicando a abordagem sindrémica das DST’s na consulta de enfermagem e 32% (n-
6) relataram ter dificuldades em realizar essa abordagem. Do total de enfermeiros
que relataram facilidades na aplicacdo da abordagem sindrémica 23,1% (n-3)
destacam o conhecimento tedrico, materiais disponiveis e espaco fisico adequado,
27,3% (n-3) pela facilidade de identificar os sinais e sintomas, 9,1% (n-1) por ter
habilidade para dialogar e materiais educativos adequados, 18,2% (n-2) pela
realizacdo do diagnostico apds o aconselhamento, 18,2% (n-3) pela identificacao
dos sintomas para indicagdo do tratamento, 9,1% (n-1) por gostar do que fazem

experiéncia e conhecimento como meios facilitadores para a sua aplicabilidade.

DISCUSSAO

No presente estudo, observou-se que a grande maioria dos sujeitos ja estdo
inseridos no mercado de trabalho em média de 10 anos. Atualmente, a influéncia do
tempo de formacdo na pratica profissional € um fator bastante relevante,
principalmente, para enfermagem, pois a formagdo académica esta muito
diversificada no pais. Desta forma, a autonomia profissional é construida, dentre
outros aspectos, a partir das caracteristicas proprias e inerentes a profissao e, ao

mesmo tempo, pela troca de experiéncia com a equipe e com a sociedade®.
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Um estudo realizado em Juiz de Fora - MG enfatizou que a formacéao
académica no curso superior de enfermagem deve garantir o perfil multiprofissional
e proporcionar identidade profissional para agir em situagdes de imprevisibilidade,
realidade a que estao sujeitos os profissionais enfermeiros nos servigos de saude,
principalmente, aqueles inseridos na atencéo basica’.

Contudo, a construcédo da autonomia e da identidade do enfermeiro n&o € um
processo simples. Nos dias atuais € um caminho complexo e multifacetado,
necessitando de uma analise aprofundada acerca da constituigdo da enfermagem,
de seus desafios sociais e atuais, da tendéncia do mercado, da formagao
profissional e de todas as demais variaveis que envolvem esta tematica. Desse
modo, para garantir uma assisténcia de qualidade na atencdo basica deve-se
preparar profissionais das ESF por meio de educagéo permanente em servigo®.

Os resultados mostram que os enfermeiros estdo se aperfeicoando em sua
area de atuacao por meio das especializagdes. Como o mundo cientifico faz o
conhecimento crescer e progredir surge a importancia do aprimoramento do
profissional enfermeiro para acompanhar as exigéncias do mercado de trabalho.
Assim, as especializagbes podem proporcionar ao enfermeiro a utilizar referenciais
tedricos e instrumentos operacionais na sua pratica cotidiana. A qualificagcao
profissional, com certeza, nesta década tem influenciado a inclusdo dos profissionais
no mercado de trabalho®.

Quanto ao tempo de trabalho dos enfermeiros na ESF verificou-se em
Anapolis que a maioria estdo inseridos na unidade ha mais de dois anos. Nesta
variavel percebeu-se que a rotatividade dos profissionais no municipio € baixa e que
a ESF vem seguindo as orientagdes preconizadas pelo MS, pois o profissional que
atua nesta estratégia deve criar um elo com suas familias para conseguir atingir os
objetivos programados para a assisténcia e, assim, melhorar a qualidade de vida por
meio da promogcéo da satde e prevencdo das doencas®.

Os dados corroboram com o estudo realizado em Unidade de Saude da
Familia de Vila Unido ao afirmar quanto menor o tempo de trabalho, menor o vinculo
estabelecido com as familias, ou seja, quanto maior o tempo de atuagdo do
enfermeiro na ESF mais oportunidade de desenvolver as estratégias para promogéo
e prevencgao, bem como para a formacao do vinculo de confiangca com a sociedade

inserida em sua area®.
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Como 89,5% dos enfermeiros participantes do presente estudo estudaram
sua graduagdo em instituigbes privadas destacamos dois aspectos que justificasse
esse resultado. O primeiro, devido a pesquisa ter sido desenvolvida em Anapolis
onde existe maior numero de instituicbes privadas de Enfermagem, torna-se mais
facil a insercdo deste profissional no mercado de trabalho. O segundo séao as
transformagdes profundas ocorridas no mundo e as tendéncias do mercado de
trabalho que fortaleceram a inclusdo das instituicbes privadas no contexto
educacional, principalmente, na area de enfermagemg.

Quanto ao conhecimento sobre a abordagem sindrdmica das DST's,
observou-se que 84% dos enfermeiros relatam possuir conhecimento da mesma.
Devido a magnitude, vulnerabilidade e factibilidade das DST,s o atendimento
imediato por abordagem sindrémica nas Unidades Basicas de Saude e na ESF
tornou-se prioridade como estratégia de controle. Assim, o enfermeiro deve
conhecer e dominar as orientagcdes preconizadas para fortalecer a aplicabilidade
deste método na consulta de enfermagem. Os resultados desta variavel mostram
que o enfermeiro conhece esta metodologia utilizada atualmente nos servigos de
saude’.

Observou-se que a graduagédo quanto cursos preparatorios oferecidos por
instituicdes formadoras tem propiciado a formacéo pratica dos profissionais para
utilizar a metodologia da abordagem sindrémica das DST’s. Diversos fatores devem
ser considerados nesta avaliagcdo. As instituicdes de saude devem desenvolver as
agdes capacitagado dos profissionais preconizadas no projeto de HUMANIZASUS. O
MS vem estimulando e financiando os treinamentos em servigo para o manejo das
DST’s em todo pais. Os cursos de capacitagao na area da abordagem sindrémica
para os profissionais de saude é uma estratégia para quebra da cadeia de
transmissdo das DST’s por permitir o diagnéstico e tratamento precoce™.

Quanto ao conceito, cada profissional relatou de forma diferente seus
pensamentos, mas com 0 mesmo objetivo. Percebe-se nesta analise que alguns
profissionais ndo dominam o conhecimento para realizagcdo de modo adequado e
eficaz da abordagem sindrémica’®.

A falta de conhecimento do profissional pode causar prejuizos para
populagdo, pois pode ndo estar aptos a identificagdo das possiveis causas de
DST.O profissional quando ndo capacitado nesta metodologia pode oferecer um

atendimento menos eficaz, deixando o paciente exposto ao risco de contaminagao
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sem orientagdes, aconselhamento e tratamento imediato. Cabe ao profissional de
saude, em especial o enfermeiro, estar capacitado para lidar com essa problematica
assegurando a assisténcia integral e diferenciada para a populagéom.

Grande parte dos sujeitos (79%) encontrou espaco na sua pratica diaria para
a aplicagdo da Abordagem Sindrébmica das DST’s. Acreditamos que os cursos
oferecidos pelo MS e SES, tem sido eficientes para sensibilizacdo dos enfermeiros.
Por outro lado, é notério que ha uma porcentagem de sujeitos que n&o aplicam a
referida metodologia proposta pelo MS. O desconhecimento do tema e a
inseguranca da utilizacdo desde meétodo talvez justificasse a n&o aplicabilidade
desta metodologia por parte dos sujeitos'°.

De acordo com MS a abordagem sindrémica baseia-se na identificacdo de
sinais e sintomas verificados no momento da avaliacao clinica. Como as sindromes
sao de facil identificacdo, uma vez treinado, o profissional de saude podera utilizar o
fluxograma com facilidade, tornando possivel a assisténcia aos portadores de DST
em qualquer servico de saude, onde entdo terdo acesso a orientacdo, educacao e
aconselhamento. No entanto, percebe-se no presente estudo que alguns sujeitos
estdo aplicando a abordagem sindrémica de maneira incorreta™.

Os problemas relatados, embora n&o sejam diretamente de responsabilidade
somente dos sujeitos, podem ser solucionados pelos gestores, por meio de
treinamento da equipe, com melhoria das condi¢cbes de trabalho e pela publicagao
do protocolo municipal, uma vez que, excepcionalmente, os enfermeiros poderao
prescrever, aplicar medicamentos estabelecidos em programas de saude publica e
em rotina aprovada pela instituicdo de saude, segundo a Lei do Exercicio
Profissional n® 7.498/86 de 25 de junho de 1986 e regulamentada pelo Decreto n°
94.406, de 8 de Junho de 1987"".

Outro aspecto importante relatado por 13 sujeitos € a facilidade em estar
aplicando a abordagem sindrébmica das DST's no momento da consulta de
enfermagem. Com certeza, o conhecimento adquirido sobre a tematica proporciona
ao enfermeiro a utilizar esta metodologia inovadora em seu cotidiano. Os dados
corrobaram com o estudo realizado em Pelotas - RS que descrevem que o0s
profissionais apos treinamento obtém facilidade em utilizar a abordagem sindrémica.
Portanto, a publicagcdo de protocolos facilita o trabalho dos profissionais e trazem

excelentes resultados para a comunidade'.
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O aprofundamento dentro deste estudo nos mostrou que € possivel melhorar
a qualidade dos servigos com pequenas medidas gerenciais e com a integracéo de
servigcos. Porém, modificar habitos arraigados, tanto do paciente quanto dos
profissionais, exige um trabalho continuo e espacgos de discussdes permanentes, o
que nem sempre € possivel diante do quadro de aumento das demandas locais e do
nivel central. Porém, esse esforco deve ser feito, pois € o unico caminho para
melhorar a qualidade de nossa informacgéo e das agdes preventivas. Nesse sentido,
a participagdo do Enfermeiro na aplicagdo da abordagem sindrébmica é

fundamental'?.

CONCLUSAO

Ao longo da historia as DST’s s&o consideradas um grande problema de
saude publica devido a sua alta incidéncia e pela dificuldade para tratamento
adequado e prevencgao. A intensificacdo dos esforgos, em todas as esferas de
governo para melhoria das agbes de assisténcia e prevengao em todo territério
nacional é inegavel, principalmente, na implantacdo da abordagem sindrémica.

Em Anapolis, diversos fatores tém impedido a plena aplicabilidade da
abordagem sindrémica pelos enfermeiros da ESF. Por exemplo, a falta de protocolo
municipal, autonomia para solicitar exames e prescrigdo do tratamento. Apesar dos
problemas referidos, alguns sujeitos obtém facilidades em estar aplicando-a na
consulta de enfermagem.

Este estudo evidenciou que os conhecimentos e praticas adquiridos na
academia, em cursos oferecidos pelo municipio/estado ou na pds-graduagéo foram
imprescindiveis para capacitar os enfermeiros na metodologia da abordagem
sindrémica.

Sendo este assunto um desafio contemporaneo, considera-se fundamental a
sensibilizagdo e o envolvimento dos profissionais de maneira interdisciplinar para o
controle das DST’s. Neste sentido, a estruturagcdo da assisténcia por meio do
planejamento participativo é fundamental para formulagcdo de a¢des voltadas para o
controle de agravos que apresentam relevancia epidemiologica.

Considerando-se as conclusdes obtidas por meio desta pesquisa, algumas
recomendagdes podem ser sugeridas, objetivando a pratica de todos os sujeitos

responsaveis direta ou indiretamente para a melhoria das condicbes de saude da



Rev Cien Escol Estad Saud Publ Candido Santiago-RESAP. 2015; 1(2):108-120 ISSN: 2447-3406

populagdo, bem como da capacidade de resposta da rede de servigos. Desse modo,

as seguintes estratégias podem ser sugeridas: 1) Elaboragdo de protocolo municipal

para fortalecer a assisténcia de enfermagem; 2) Implementar a descentralizagao da

atencdo as pessoas acometidas por DST para as unidades da ESF com

participagdo ativa do profissional enfermeiro; 3) Estimular a implantacdo da

flexibilidade de horarios de atendimento com apoio da equipe interdisciplinar com a

utilizacdo da abordagem sindrémica; 4) Ampliar o espacgo de pesquisa por meio de

parcerias com institutos/instituigdes existentes no municipio.
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