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RESUMO

Objetivo: identificar potencialidades e fragilidades da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem no periodo puerperal. Método: estudo descritivo exploratorio qualitativo
desenvolvido entre agosto e dezembro de 2021 com 17 enfermeiros que atuam em equipes
de Estratégia de Saude da Familia em um municipio do Rio Grande do Sul. Os dados foram
coletados por meio de entrevista semiestruturada e submetidos a analise de conteudo.
Resultados: as potencialidades da Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem estao
relacionadas a satisfacao, organizacao do processo de trabalho e melhoria da qualidade do
cuidado. E, as fragilidades estao associadas a falta de recursos humanos e de tempo, acimulo
de funcoes e pouco conhecimento sobre a tematica. Conclusées: os enfermeiros reconhecem
a importancia da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem, mas ainda é necessario
qualificar o processo de enfermagem as mulheres no puerpério.

Descritores: Atencdo primaria a salde; Saude materno-infantil; Periodo pos-parto; Pessoal
de salde; Processo de enfermagem

ABSTRACT

Objective: to identify potentialities and weaknesses of the Systematization of Nursing Care
in the postpartum period. Method: qualitative exploratory descriptive study developed
between August and December 2021 with 17 nurses who work in Family Health Strategy
teams in a city in Rio Grande do Sul. Data were collected through semi-structured interviews
and subjected to content analysis. Results: the potential of Nursing Care Systematization
is related to satisfaction, organization of the work process and improvement in the quality
of care. And, the weaknesses are associated with the lack of human resources and time,
accumulation of functions and little knowledge on the subject. Conclusions: nurses
recognize the importance of Systematizing Nursing Care, but it is still necessary to qualify
the nursing process for women in the postpartum period.

Descriptors: Primary health care; Maternal and child health; Postpartum period; Health
personnel; Nursing process
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RESUMEN

Objetivo: identificar potencialidades y debilidades de la Sistematizacion de la Atencion de

Enfermeria en el posparto. Método:

estudio descriptivo exploratorio cualitativo

desarrollado entre agosto y diciembre de 2021 con 17 enfermeros que actuan en equipos de
la Estrategia de Salud de la Familia en una ciudad de Rio Grande do Sul. Los datos fueron
recolectados a través de entrevistas semiestructuradas y sometidos a andlisis de contenido.
Resultados: el potencial de la Sistematizacion de la Atencion de Enfermeria estd
relacionado con la satisfaccion, la organizacion del proceso de trabajo y la mejora de la
calidad de la atencion. Y, las debilidades estdn asociadas a la falta de recursos humanos y
de tiempo, acumulacién de funciones y poco conocimiento sobre el tema. Conclusiones: los
enfermeros reconocen la importancia de Sistematizar la Atencion de Enfermeria, pero aun
es necesario calificar el proceso de enfermeria para las mujeres en el posparto.

Descriptores: Atencion primaria de salud; Salud materno-infantil; Periodo posparto;

Personal de salud; Proceso de enfermeria

INTRODUCAO

A Sistematizacao da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) foi institucionalizada,
no ambito da Enfermagem, com o
proposito de organizar, otimizar e
qualificar o Processo de Enfermagem (PE),
além de dar visibilidade social ao exercicio
profissional do Enfermeiro. Esta deve ser
fomentada tanto em ambientes publicos
quanto privados onde atuam os
profissionais de enfermagem.'

A organizacao do PE depende de um
arcabouco de conhecimentos e praticas a
serem adequadamente selecionados e
sustentados em uma teoria de
enfermagem que condiz com o contexto
individual e coletivo dos usuarios dos
servicos de saude, a fim de promover um
cuidado de enfermagem agil, seguro,
resolutivo e de qualidade. Sob esse
enfoque, a SAE se traduz em um conjunto
de acdes e recursos, de base teorico-
filosofica, capaz de operacionalizar o
processo de enfermagem.?3

A SAE proporciona ao enfermeiro,
recursos técnicos, cientificos e humanos,
que conduzem a uma pratica inovadora e
de impacto social. Além disso, &
propulsora para mudancas que sao
necessarias na atuacao dos enfermeiros
que atuam na Atencao Primaria a Saude
(APS).* A SAE ¢ um campo de
conhecimento que permite organizar ou
reorganizar o trabalho do profissional de
enfermagem, pois facilita a gestao dos
servicos de enfermagem.>*®

Instituida pela Resolucdo n°
358/2009 do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN), a SAE deve ser
considerada como uma importante

conquista para a Enfermagem Brasileira.
Recentemente a Resolucao 736/2024
fortalece a necessidade da implementacao
do Processo de Enfermagem em todo
contexto socioambiental onde ocorre o
cuidado de enfermagem. O PE organiza-se
em cinco etapas inter-relacionadas,
interdependentes, recorrentes e ciclicas:
Avaliacdo de Enfermagem, Diagnostico de
Enfermagem; Planejamento de
Enfermagem; Implementacao de
Enfermagem e Evolucao de Enfermagem, o
que possibilita uma percepcao clinica,
técnica e prospectiva sobre o cuidado de
enfermagem.””’

Apesar da relevancia da SAE, ela
ainda é pouco aplicada pelos profissionais
que atuam na Atencao Primaria a Saude
(APS), o que dificulta a aplicacao do PE
pelo enfermeiro e fragmenta o cuidado as
pessoas e a coletividade. O PE, oportuniza
a sistematizacdo da assisténcia, garante
um trabalho eficaz, pautado em dados
cientificos e que proporciona seguranca
para o} cuidado adequado, "
principalmente a populacao mais exposta
a riscos e complicacbes, como as
puérperas, que necessitam de um olhar
atento da equipe multiprofissional e do
enfermeiro.

A Politica Nacional de Atencao
Basica (PNAB) traz a necessidade do
vinculo entre as equipes de salde e a
populacao como um dos principios desse
nivel de atencdo, e por isso a Atencao
Basica é a porta de entrada para o
atendimento no ambito do servico de
salde. Dessa forma o enfermeiro em sua
pratica nos servicos de APS tem autonomia
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e deve inovar acodes e interposicoes no
processo de salude e doenca do usuario,
nesse caso a puérpera, por meio da escuta
qualificada com a implementacao da SAE
no processo de trabalho."

O PE é um método orientador de
cuidado qualificado, eficaz, seguro e que
deve ser implementado no periodo
puerperal a fim de prevenir complicacoes.
0] PE, quando implementado
adequadamente, pode identificar sinais e
sintomas que coloquem em risco a saude e
a vida da puérpera.’” A assisténcia a
mulher no periodo puerperal é
fundamental para a garantia da salde
materna e neonatal, tendo como base a
prevencao de complicacbes, e por
proporcionar conforto emocional e fisico
do bindmio mae-filho. O puerpério é o
periodo em que a mulher vivencia muitas
mudancas na sua rotina e em que surgem
importantes alteracdes psiquicas e
fisicas.™

Durante esse periodo, a puérpera
apresenta dificuldade de desenvolver as
atividades de lazer, pode ter baixa
autoestima, o padrao de sono fica
prejudicado devido a privacao do sono e
até mesmo por sentir dor ou apresentar
outras complicacoes, que podem leva-las a
mortalidade materna. Pelo fato do
puerpério ser considerado um momento da
vida mulher em que ela fica vulneravel, é
necessario um cuidado de enfermagem
que atenda todos os aspectos psicossociais
e bioldgicos." Nesse sentido, o estudo
destaca a importancia de serem
desenvolvidos estudos de intervencao
voltados a superacao de barreiras para a
implantacao do PE na APS, pois por meio
do PE é possivel atender as necessidades
biopsicossociais das puérperas.’

Com base no exposto, apresenta-se a
seguinte questao de pesquisa: quais as
potencialidades e fragilidades da SAE no
periodo puerperal? Tem-se, para tanto,
como objetivo: Identificar potencialidades
e fragilidades da Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem no periodo
puerperal.

MATERIAIS E METODO

Pesquisa qualitativa, exploratoria e
descritiva, realizada em um municipio
interiorano da regiao centro-oeste do Rio
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Grande do Sul com uma populacao de
aproximadamente 62.000 habitantes.'® O
municipio onde o estudo foi realizado
possui 17 Estratégias Saude da Familia
(ESF).

Os 17 enfermeiros que atuam na ESF
aceitaram participar do estudo. O convite
aos enfermeiros realizou-se por e-mail
cujos enderecos virtuais foram
disponibilizados pela secretaria de salude
do municipio, apdés consentimento e
liberacao para o desenvolvimento da
pesquisa pelo comité de ética.

Elencaram-se como critérios de
inclusao: ser enfermeiro, atuar em uma
ESF do municipio ha mais de seis meses. E,
os critérios de exclusdao: afastados por
licenca salde ou outra no periodo da
coleta dos dados. Ressalta-se que todos os
enfermeiros convidados aceitaram
participar do estudo e contemplaram os
critérios de inclusao.

Coletaram-se os dados com os
enfermeiros que responderam ao e-mail
com aceite em participar da pesquisa, no
periodo de agosto a dezembro de 2021.
Apds o aceite, o enfermeiro mestrando
entrou em contato pelo endereco
eletronico, informando o local da coleta
de dados. A coleta de dados ocorreu em
uma sala disponibilizada pelo municipio,
ap6és a reuniao mensal da equipe.
Mediante ao aceite, todos assinaram o
Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), e apos os participantes
responderam a um roteiro de entrevista
semiestruturado com questdées abertas:
Como vocé percebe a SAE na sua
assisténcia as puérperas? Quais as
potencialidades e fragilidades da SAE no
seu local de trabalho durante o puerpério?
O que vocé sugere para favorecer a efetiva
implementacao da SAE no periodo
puerperal?

Os encontros foram audiogravados
em um smartphone, com duracao média
de 35 minutos. As transcricoes foram
realizadas pelo pesquisador em um
documento do Word® logo apds sua
realizacao, e posteriormente foram
conferidas as transcricoes pelo
pesquisador  principal que  detém
credencial de doutorado, com dominio da
técnica de entrevista, além de



experiéncias na aplicacao destas em
outros estudos.

Para garantir o anonimato dos
enfermeiros, cada entrevista teve uma
codificacdo em que consta da letra E
referente a palavra enfermeiro e de
numero cardinal conforme a ordem da
realizacao das entrevistas. Nao foi
utilizado o critério de saturacao dos
dados, devido a importancia de ouvir todos
os enfermeiros.

Os dados foram submetidos a analise
de conteudo, que consiste em identificar
os nucleos de significacdo que compoem
cada comunicacao, cujas presencas ou
frequéncias acrescentem significados ao
objeto sob investigacao. A primeira fase, a
pré-analise, consistiu em uma leitura
flutuante do material com o objetivo de
constituir o corpus com base na
exaustividade, representatividade e
pertinéncia. E, a segunda fase, que é a
exploracao do material, consistiu na
codificacao do material e na definicao de
categorias."

Realizou-se o recorte das unidades
de registro e de contexto e, apds a
codificacao dos dados, emergiram as
categorias de analise. A terceira fase,
tratamento dos dados, deu-se por meio da
inferéncia. Nessa fase, realizou-se a
condensacao e o destaque das informacoes
para analise, de modo a possibilitar as
interpretacdes inferenciais, a partir da
intuicdo, da analise reflexiva e critica."
Assim, foi possivel identificar os temas e
elaborar o conteludo para a analise. Este
estudo foi guiado pelas recomendacodes do
Consolidated Criteria for Reporting
Qualitative Research (COREQ)."®

Durante todo o processo da pesquisa,
seguiram-se as recomendacles da
Resolucao n° 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude, que regulamenta a
realizacao de pesquisas envolvendo seres
humanos.” O projeto foi aprovado pelo
Comité de FEtica sob o parecer
n°4.887.627, em 5 de agosto de 2021, e
CAAE 49683721.8.0000.5306.

RESULTADOS

Participaram do  estudo 17
enfermeiros, com faixa etaria entre 20 e
50 anos, onde a maioria tem entre 25 e 35
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anos de idade, variando entre um a seis
anos o tempo de atuacao na ESF. Dois eram
do sexo masculino e 15 do sexo feminino.

A partir da analise dos dados,
emergiram duas categorias tematicas: SAE
- Do conhecimento prévio ao desejo de
qualificar o processo de enfermagem; e
SAE - Do saber ao desenvolvimento do
processo de enfermagem na pratica do
cuidado no puerpério.

SAE - Do conhecimento prévio ao
desejo de qualificar o processo de
enfermagem

Os enfermeiros  demonstraram
conhecimento prévio acerca da SAE, todos
enfatizaram e reconhecem a sua
relevancia para a qualificacao do processo
de enfermagem. Eles entendem que além
de organizar o cotidiano do trabalho dos
enfermeiros, a SAE qualifica e otimiza o
cuidado de enfermagem as puérperas.
Também, reconhecem que a SAE oferece
maior autonomia e possibilita um
reconhecimento profissional e social do
Enfermeiro.

As expressoes mais recorrentes pelos
enfermeiros, nesse percurso investigativo,
foram: organizacao, agilidade,
reconhecimento profissional, autonomia,
melhoria da qualidade do cuidado, além
de satisfacao em fazer parte desse
processo. Paralelamente, os enfermeiros
reconheceram que a SAE favorece o
preenchimento correto de formularios,
organiza os registros de enfermagem,
assegura uma linguagem cientifica entre
os profissionais de enfermagem, além de
possibilitar uma interlocucao enfermeiro-
usuario mais efetiva e resolutiva.

A sistematizac@o da assisténcia é um
recurso muito importante para a
enfermagem. Ela possibilita maior
qualidade ao cuidado das puérperas.
(E7)

Eu ja ouvi falar muito sobre a SAE,
dos seus beneficios, das vantagens
que traz mais para o cuidado nos
hospitais. Aqui na Estratégia Saude
da Familia eu ouvi falar pouco. E
relacionado com as puérperas entao,
piorou! (E9)



Estou ciente de todo o processo do
trabalho do enfermeiro. Estou na
torcida para que tudo ocorra bem e
possamos continuar com 0 processo
de implementacdo no puerpério.
Acredito que ajudard muito no
atendimento as mdes no puerpério.
(E12)

Ademais, 0s enfermeiros
mencionaram a necessidade de ter
disciplina especifica sobre a SAE durante a
formacao profissional. Sob esse enfoque,
destacaram a relevancia da educacao
permanente, no sentido de fomentar e
assegurar o avanco continuo e permanente
naquelas tematicas que sao especificas da
enfermagem, como a SAE.

Ouvi muito pouco na época da
graduacdo em relacdo a SAE,
acredito que deveria ter uma
disciplina somente com essa
temdtica. Assim o enfermeiro
poderia aplicar de forma efetiva no
seu trabalho. E muito falho na grade
curricular dos cursos de graduacéo.
E essa falha compromete o cuidado
das mulheres que estdo nesse
periodo [puerpério]. (E11)

Eu ouvi muito pouco sobre a
Sistematizacdo, principalmente da
mulher que estd passando pelo
puerpério, mas eu gostaria muito de
aprender mais e contribuir com estd
grande iniciativa do COFEN. O dificil
€ que aqui onde a gente mora e
trabalha o acesso a SAE quase ndo se
fala e é dificil porque é cidade de
interior. Tudo é mais dificil e isso
interfere no modo como cuidamos
das mulheres! Creio que poderia
reduzir os riscos das mulheres no
puerpério se tivéssemos acesso, e
até mesmo reduzir a mortalidade
delas. (E16)

Denotou-se na fala dos enfermeiros
que a implementacao da SAE requer,
conhecimento  tedrico, competéncia
pratica e habilidades especificas, as quais
precisam ser fortalecidas ainda na
graduacao de enfermagem. Além disso, o
desenvolvimento e o aperfeicoamento
destas competéncias especificas para a
SAE necessitam ser contempladas em
programas de Educacao Permanente em
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Saude, considerando que o seu
aperfeicoamento deve ocorrer ao longo da
vida. Assim, a falta desses elementos torna
o desenvolvimento da SAE fragil no
contexto de atuacao do enfermeiro no que
tange as puérperas.

SAE - Do saber ao desenvolvimento
do processo de enfermagem na
pratica do cuidado no puerpério

Denotou-se, inicialmente, por parte
de alguns enfermeiros certa resisténcia em
comprometer-se com o aprendizado
relacionado a SAE. Embora muitos
enfermeiros tenham demonstrado
saber/conhecer sobre a SAE, este saber
nem sempre esteve acompanhado ao
desenvolvimento do  processo de
enfermagem na pratica, por diversas
razoes.

As dificuldades para implementar a
SAE na pratica estao relacionadas a falta
de recursos humanos necessarios, a falta
de tempo, ao acumulo de funcdes, e ao
pouco conhecimento sobre a tematica do
puerpério, bem como a falta de
instrumentos sucintos que facilitem o PE.

Nessa direcao, a SAE precisa ser
“abracada como causa coletiva” e que nao
basta um e/ou outro enfermeiro quererem
desenvolver este processo, considerando
que este percurso precisa ser assumido por
todos.

Todos os enfermeiros, sem excecoes,
precisam abracar esta causa para
que o processo de cuidado das
puérperas possa evoluir. E até para
garantir a nossa autonomia no
Processo de Enfermagem. (E2)

Os instrumentos a serem elaborados
devem ser objetivos e condensados
para o cuidado puerperal, a fim de
evitar longos textos descritivos,
repetitivos e possibilitar o seu uso
na prdtica pelos enfermeiros. Nao
pode ser apenas uma burocracia que
precisa ser cumprida. (E5)

A falta de tempo, por parte dos
enfermeiros, foi um dos aspectos mais
recorrentes. Esta falta de tempo, na
maioria das falas, esta associada a nao
compreensao real do significado da SAE
para a saude das puérperas e para a
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garantia da autonomia do enfermeiro.
Para alguns, a SAE nao passa de um
cumprimento normativo linear e pontual.
Essa ideia é retratada na medida em que
os enfermeiros expressaram, em suas
falas, a ideia da SAE como um processo
burocratico, como uma obrigacdo ou
regulamento verticalizado e impositivo.

Na fala de dois enfermeiros, em
especial, ficou evidente que estes nao
consideram relevante o desenvolvimento
da SAE, o que pode estar associado a
desmotivacao profissional, ao desgaste
fisico associado ao periodo pandémico de
COVID-19, dentre outros fatores, conforme
expresso:

Em tempos que a enfermagem esta
sobrecarregada por motivo da
pandemia da Covid-19, refletir
sobre a SAE especialmente sobre as
mulheres no puerpério ndo estd
sendo um exercicio fdcil. A gente
ndo tem tempo, e dai ndo prioriza
isso! (E10)

No comeco participei de maneira
contrariada nas reunibes que
tivemos sobre a SAE, mas hoje
consigo identificar os beneficios que
a SAE poderia trazer para mulher no
puerpério, evitando infeccoes e
agravos que surgem nesse periodo.
Agora faco parte do processo de
construcdo na minha cidade, entéo
vou me doar para que dé certo. Mas
€ um processo de construcdo que
ocorre bem lentamente. (E12)

Eu uso a SAE no meu ambiente de
trabalho, mas ndo tdo focada para
puerpério, acredito que ainda
existem muitas fragilidades; falta
de conhecimento dos profissionais,
falta de tempo, a desvalorizacdo da
enfermagem. E as vezes me parece
que s@o pouquissimos profissionais
que fazem direitinho, como precisar
ser feito. (E15)

Evidenciou-se que a SAE e o processo
de enfermagem sao percebidos como
importantes, por varios enfermeiros,
porém a aplicacao efetiva na pratica dos
cuidados clinicos de enfermagem relativos
a puérpera, ainda é uma fragilidade a ser
superada. A SAE por vezes se distancia da
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pratica dos profissionais que atuam no
contexto da APS devido as rotinas impostas
pelo trabalho, bem como pela consciéncia
do enfermeiro sobre a relevancia da SAE
para o cuidado as puérperas.

DISCUSSAO

Para os enfermeiros, a SAE faz parte
da reorganizacao e qualificacao do
processo de trabalho da Enfermagem e
tem demonstrado potencialidades
crescentes, no entanto, essa realidade se
distancia em algumas cidades, o que
implica em fragilidades da assisténcia as
puérperas. Sob esse enfoque, manifesta-se
que existe um desejo concreto por parte
dos enfermeiros, de qualificar-se em
relacao a SAE. Essa dificuldade de acesso
ao conhecimento e de aproximacao com a
SAE prejudica o cuidado integral a saude
das puérperas e as deixam vulneraveis a
riscos de mortalidade.

A SAE quando realizada de forma
verticalizada e linear, isto &, por
repeticao, acaba por tornar-se um
processo mecanico e automatico, nao com
a finalidade de obter os resultados
esperados, mas sim para dar conta de
normas e rotinas institucionais. Esse modo
de pensar e agir pode ser reflexo da
formacao  profissional, focada em
metodologias reprodutoras e saberes
fragmentados. Mas, pode estar associada,
também, as metodologias assistenciais
prescritivas e fiscalizadoras por parte dos
orgaos de classe.

A implementacao de formulas
prescritivas ou predeterminadas de
assisténcia nao garante, por si s6, maior
qualidade a assisténcia em
enfermagem/saide. E necessario o
desenvolvimento do pensamento logico e
critico pautado em principios filoséficos
para garantir um cuidado centrado na
moralidade, na ética e na reflexao critica
para que a pratica de enfermagem seja
desenvolvida de modo seguro e eficaz, e
pautada em evidéncias consistentes.?®?'
Para além de gerar novos conhecimentos
tedricos e praticos em torno da SAE, é
preciso fomentar novos referenciais mais
interativos, circulares e complementares,
capazes de ampliar o campo de visao e
transcender modelos verticalizados de
intervencdo em enfermagem e saude.?



Embora a efetivacdo da SAE, na
pratica, demande recursos humanos
qualificados, disponibilidade de tempo e
ferramentas adequadas, esta nao pode
limitar-se apenas a estes condicionantes.
Muito além de tempo e recursos
disponiveis, a SAE demanda apreensao
tedrica, priorizacao de funcbes e,
sobretudo, estratégias de gestao, além de
visdo prospectiva para compreender,
dinamizar e assegurar o que efetivamente
sao atribuicoes prioritarias do
enfermeiro.?

A SAE é abordada como forma de
garantir a identidade da profissao, sua
autonomia, lideranca e reconhecimento,
ou seja, como ferramenta para assegurar
as especificidades tedrico-metodoldgicas
especificas da enfermagem. Além disso, a
SAE qualifica o cuidado as puérperas e
consequentemente ao bebé, evitando
agravos e riscos a saude materno infantil.

No cenario internacional sao
utilizados outros sistemas de suporte que
auxiliam o enfermeiro na tomada de
decisbes clinicas.®**® A diferenca, no
entanto, nao esta nas ferramentas ou
padrées de linguagens adotados e
relacionados a efetivacdao do processo de
enfermagem, nas praticas, mas na postura
dos profissionais de enfermagem, os quais
requerem, cada vez mais, atitudes
relacionadas a lideranca prospectiva e
agregadora a fim de contribuir com a
reducao de indicadores de mortalidade
materna e de desenvolvimento de um
cuidado integral e singular.

Nesse processo, as Instituicoes de
Ensino possuem importante atribuicao no
que se refere as ferramentas de ensino e
aprendizagem. E preciso que as
metodologias sejam  propositivas e
instigadoras, a fim de desenvolver a
autonomia entre os estudantes de
enfermagem. E importante, igualmente,
que a teoria dialogue com a assisténcia e
vice-versa, no sentido de retroalimentar
novas abordagens orientadoras de novos
saberes e praticas  profissionais®
sustentadas nos principios éticos legais da
profissdao.” Nessa direcdo, a SAE estrutura
os servicos de enfermagem e organiza ou
reorganiza o trabalho profissional em
enfermagem.’ Ademais, da necessidade do
conhecimento da SAE, é impreterivel o
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desenvolvimento do conhecimento sobre
questoes e contextos basicos, quais sejam,
as mudancas biopsicossociais envolvidas
no puerpério e os riscos e vulnerabilidades
que as mulheres que vivenciam esse
periodo ficam expostas, pois por vezes,
parece que isso nao fica evidente nos
depoimentos dos entrevistados.

Reconhece-se o crescente esforco
que vem sendo travado por parte do
Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN), no sentido de ampliar a
compreensao teorico-metodologica e a
implementacao da SAE nos diferentes
ambientes de cuidado, inclusive na APS.
Paralelamente, acompanha-se, ainda, um
conjunto de iniciativas voltadas a
qualificacao de profissionais de
enfermagem em Programas de Pos-
Graduacao em todos os estados
brasileiros. E preciso, no entanto, que o
enfermeiro faca, também, a sua parte e
protagonize em processos de ambito local,
capazes de impactar na pratica e serem
replicados como bem-social em outros
cenarios.

Destaca-se, por fim, mas nao menos
importante, a relevancia do papel social e
transformador do enfermeiro no cuidado a
puérpera e para a sociedade em geral.
Essa constatacao ficou ainda mais
evidente e reconhecida no decorrer do
periodo pandémico, em que a puérpera
nao foi ressaltada como prioridade de
atuacao.

CONSIDERAGOES FINAIS

Identificou-se, neste estudo, tanto
potencialidades quanto fragilidades em
relacdo a operacionalizacao da SAE para as
puérperas  assistidas na APS. As
potencialidades estao relacionadas a
satisfacao, organizacao e agilidade do
processo de trabalho, reconhecimento
profissional, autonomia, melhoria da
qualidade do cuidado a puérpera, além de
reconhecimento de que a SAE favorece o
preenchimento adequado de formularios,
organiza os registros de enfermagem e
assegura uma linguagem cientifica Unica
entre os profissionais de enfermagem.

As fragilidades evidenciadas estao
associadas, por sua vez, a falta de recursos
humanos, a falta de tempo, ao acumulo de
funcdes, ao reduzido conhecimento sobre
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a tematica da SAE, bem como sobre o
puerpério. Torna-se necessario um olhar
atento dos gestores de saude para que
haja melhorias no processo de trabalho a
fim de que a SAE seja desenvolvida de
modo efetivo no cotidiano dos servicos de
saude, principalmente no cuidado as
puérperas, devido ao risco a que estao
expostas durante esse periodo.

Defende-se, a partir deste estudo,
que a SAE pode favorecer o pensamento
critico-reflexivo sobre o ser e fazer da
enfermagem, a comunicacao entre os
integrantes da equipe e os demais
profissionais da salde e possibilita maior
reconhecimento do cuidado de
enfermagem, como pratica social. Ainda,
se constitui como um recurso fundamental
para alavancar processos de enfermagem
mais inovadores e impulsionadores da
pratica avancada em enfermagem. E
fundamental, para tanto, avancar na
adocao de uma linguagem padronizada no
sentido de ampliar e qualificar o processo
de enfermagem as puérperas que
impactem os processos de trabalho e
possibilitem o] reconhecimento
internacional da enfermagem.

As limitacoes do estudo estao
relacionadas a ter tido desenvolvido em
apenas um municipio, o que inviabiliza
generalizacoes, no entanto a
representatividade de profissionais denota
o modo como o cuidado as puérperas vem
sendo desenvolvido.

A contribuicao deste estudo esta no
fato de que os profissionais foram
sensibilizados para a importancia da
implementacao da SAE as puérperas e
consequentemente  receberam uma
qualificacao profissional do mestrando e
dos gestores municipais.
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