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A Revista Gaucha de Enfermagem hd 40 anos tem sido fundamental na socializagdo do conhecimento produzido na
enfermagem. Condicdo que expressa um compromisso explicito com as agendas dos érgdos internacionais cujas metas
se caracterizam por identificar o impacto das transformacdes sociais, politicas, econémicas e ambientais na saude e deter-
minar agdes conjuntas com vistas a prevenir, promover, tratar e recuperar danos as populacdes vulneraveis.

Neste contexto destaca-se a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) que na reuniao realizada em 2005 com a partici-
pacdo dos estados membros, assumiu como pressuposto que os servicos de sadde deveriam atender as pessoas em suas
necessidades sem que isto implicasse em custos financeiros ou empobrecimento. Sendo, pois possivel promover o de-
senvolvimento humano pautado no bem-estar usufruindo de uma vida saudavel, o que remete a estratégias e acdes que
visem a cobertura universal de saude!.

Este compromisso reafirmado na resolu¢do da OMS em 2012 destacou o valor da cobertura universal de saude,
para atingir o Desenvolvimento dos Objetivos do Milénio visando mitigar a pobreza e obter o desenvolvimento sus-
tentavel. Reconhecendo que a saude esté para além da dependéncia dos servigcos médicos e consequente despesas
inerentes, na medida em que considera também a influéncia dos fatores sociais, ambientais e calamidades como
seus determinantes'.

Neste contexto o compromisso internacional com o desenvolvimento de pesquisas, foi destacado no Research for Uni-
versal Health Coverage em 15 de agosto de 2013. O relatério enfoca a necessidade da multiplicidade de estudos adequada-
mente delineados, abrangendo desde pesquisas clinicas até analises de politicas e sistemas de salide, além de demonstrar
como oferecer servicos de prevencao, tratamento e cuidados de satide a populacédo®.

Seguido a este pacto é identificado uma nova agenda a ser desenvolvida apds a consecucao do Desenvolvimento dos
Objetivos do Milénio em 2015, que foi definida tendo ainda como desafios dois principais elementos quais sejam “alta qua-
lidade dos servicos de sauide” e “protecdo de risco financeiro” a ser oferecido a todos os individuos em diferentes cendrios,
reafirmando o principio do acesso universal.

Assim decidido a Organizacao Pan-Americana de Saude, Organizacdo Mundial de Saude (OPAS/OMS) e seus Estados-
-Membros em 2014 na resolucdo CD53/5, Rev.28 conceituam o Acesso Universal a Saude e Cobertura Universal de Satide
(Saude Universal) em duas perspectivas: como a caréncia de barreiras socioculturais, organizacionais, econémicas, geo-
graficas, e associadas aos géneros no que se refere aos cuidados da saude; e como competéncia dos sistemas de saide
atender as necessidades das populacdes em qualquer nivel de cuidado, provendo infraestrutura, adequada capacidade de
recursos humanos, e tecnologias da salide sem ocasionar prejuizos financeiros.
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Para tanto faz-se necessario capacitar profissionais visando a identificacdo das necessidades de salide nos diferentes
cenarios de cuidado, aplicar uma pratica baseada em evidéncias com base em seus estudos, cujos resultados poderao ser
consumidos criticamente para avaliacdo da pertinéncia de sua aplicacdo em outros contextos.

Neste sentido evidenciam-se os enfermeiros cujo ambiente de cuidado se caracteriza pela diversidade de individuos
com necessidades singulares e complexas. Condicao que determina a aplicacédo do processo de cuidar com base na ciéncia
empirica contextualizado nos aspectos éticos, estéticos, sociais e culturais dos sujeitos que dao concretude a enfermagem
enquanto profissdéo humanistica e social. Maneira de cuidar dos enfermeiros orientada para os principios da Satide Universal.

Em atencéo a estratégia da Saude Universal foi realizado estudo que resultou em uma lista de prioridades de pesquisa
em enfermagem sobre os sistemas e servicos de salde nas Américas. Apds complexa andlise de documentos evidencia-
ram-se seis categorias principais e 14 subcategorias®.

Dentre as categorias descritas destacaram-se: Politicas e educacédo de recursos humanos em enfermagem; Estruturas,
organizacéao e dinamica dos sistemas de servicos de saude; Ciéncia, tecnologia, inovagao e sistemas de informacéo em
saude publica; Financiamento de sistemas e servicos de saude; Politicas de saude, governanca e controle social; Estudos
sociais em saude®.

Neste contexto estruturou-se o presente editorial que analisou os 100 artigos mais acessados na Revista Galicha de Enfer-
magem, de acordo com as métricas do SciELO, no periodo de 2013 a 2016%, em relacdo a essas categorias e subcategorias.

Na analise constatou-se que dentre os artigos publicados na Revista Gaucha de Enfermagem no periodo, 55%
relacionavam-se a temas que caracterizavam a categoria Estruturas, organizagao e dinamica dos sistemas de servicos
de saude, mais prevalente no presente estudo, em sua subcategoria Modelos e estrutura da assisténcia a saude, pre-
dominante nesta analise. Estes manuscritos tinham como foco dos estudos intervencdes de enfermagem no cuidado
individual e coletivo em saude, bases cientificas para o cuidado integral de enfermagem, organizacao e gestao dos
sistemas e servicos de salde e politicas publicas e enfermagem e sistemas de satde. Resultantes que evidenciaram
diferentes dimensoes da enfermagem, diretamente relacionadas ao ambiente de cuidado no que se referem aos
distintos individuos, formas de cuidar em atencéo as politicas publicas determinadas pelos 6rgaos governamentais
nacionais e internacionais, bem como com o compromisso auténtico da enfermagem, o cuidado com qualidade
profissional e expressiva.

A busca pela oferta de servicos de salide com qualidade expresso pela eficiéncia, eficacia e efetividade, dando
credibilidade as instituicdes e consequente visibilidade pelo que oferecem as diferentes populagdes, se evidenciou na
andlise amostrada pelo SciELO, em que 23% dos artigos produzidos pelos enfermeiros também constituiam a categoria
Estruturas, organizacdo e dinamica dos sistemas de servicos de saude, mas pertencendo a subcategoria Melhoria na
qualidade dos servicos, acreditacao e seguranca do paciente. Destacando-se dentre estas os aspectos relacionados
a avaliacéo sobre a humanizacdo do paciente no cuidado de enfermagem, intervencdes para reduzir ou amenizar os
erros e eventos adversos que ocorrem nos servicos de saulde, clima e cultura organizacional e acreditacdo dos servicos
de saude.

Neste contexto destaca-se a organizacao internacional Joint Commission International que é considerada padrdo ouro
no cuidado global a satide, legislando sobre seguranca do paciente e melhores préticas em sistemas e servicos de satde®.
Esta mediante avaliacao de varios quesitos, confere as instituicdes hospitalares mundialmente, selos de hospital acredita-
do, que os destaca dentre outros, pela qualidade dos servicos que presta a populacao nestas areas. Condi¢cées que tém
sido meta dos mais diversos hospitais na América Latina e em especifico no Brasil, o que lhes tém exigido o cumprimento
de metas assistenciais focadas nos direitos de pacientes e familiares. Estas compreendem o desenvolvimento de proto-
colos assistenciais, estruturados a partir de estudos de metandlise e outros delineamentos de pesquisa, para a melhoria
dos indicadores assistenciais como quedas, erros na administracdao de medicamentos, Ulceras por pressao dentre outras
estratégias para a seguranga do paciente.

Na categoria Politicas e Educacdo de Recursos Humanos em Enfermagem relacionadas as subcategorias Distribuicdo
e educacéo e competéncias profissionais evidenciaram-se 14% dentre os 100 mais acessados nos ultimos quatro anos,
conforme o SciELO. Esta categoria e respectivas subcategorias referem-se a distribuicdo de recursos humanos em Enfer-
magem de acordo com as necessidades sociais e de salide, impacto e escassez de profissionais de enfermagem, avaliacao
e monitoramento das competéncias profissionais para o nivel superior e médio, transformacao curricular e inovagdes
educativas e tecnoldgicas na formacdo de recursos humanos em enfermagem, modelos educacionais para a formagéao de
recursos humanos em enfermagem.
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As mudancas no perfil epidemiolégico da populacdo e consequentes morbidades e comorbidades sdo notorias, bem
como o desenvolvimento e aplicacédo das tecnologias em salde nos diferentes processos assistenciais, 0 que exige do
enfermeiro constante tomadas de decisao clinica acurada ante a complexos e diversificados problemas de satide dos indi-
viduos. Fatores que remetem a necessidade de formacao de profissionais criticos diante de formas de cuidar culturalmente
determinadas. Neste contexto fazem-se necessarios modelos de ensino aprendizagem que promovam raciocinio logico,
julgamento clinico por meio de tecnologias que promovam a interacao e desenvolvam as competéncias técnico-cientifi-
cas, éticas, estéticas, culturais do futuro profissional de enfermagem.

Na categoria Politicas de Saude, governanca controle social e a Estudos sociais em salde agregaram 8% dos artigos
analisados. Estas que se caracterizavam respectivamente, pelo impacto da producao do conhecimento da enfermagem
no estabelecimento de politicas de saude, enfermagem e controle social e na andlise histérica da pratica profissional da
enfermagem, marketing e consumidores de enfermagem. Este indice identificado nas categorias, num periodo de quatro
anos de producdo expressa um momento de tendéncias e perspectivas na enfermagem enquanto profissdo social. A
conducéo de pesquisas pelos enfermeiros nas areas da historia da enfermagem, politica, social, empreendedorismo e mar-
keting sdo incipientes. Constata-se o surgimento de grupos de pesquisa com interesse por estes temas, o que se acredita
impulsionard a producao de artigos nestas areas, resultantes de estudos que poderdo subsidiar iniciativas organizacionais
e ou praticas na tematica.

A analise da producao cientifica objeto desta apresentacao, aproximando-a do estudo das prioridades de pesquisa em
enfermagem na América Latina relativas aos objetivos da Saude Universal constatou que existem lacunas na producéo do
conhecimento na enfermagem em diferentes categorias, contudo destaca-se na segunda grande dimensao na nova pau-
ta da OPAS/OMS e Membros Afiliados em 2015, qual seja a necessidade de estudos sobre o financiamento de sistemas e
servicos de salide possibilitando assim que a populagao tenha acesso integral de qualidade a salide sem custos adicionais
de qualquer ordem.

Nesta mostra a Revista Gaucha de Enfermagem dé testemunho explicito do seu compromisso cientifico, social, éti-
co e humanistico para com a comunidade e, sobretudo para com a qualidade da saude dos individuos, na medida em
que ao divulgar o conhecimento produzido da visibilidade e possibilita que estratégias, modelos, métodos dentre outros
instrumentos sejam apropriados por outros profissionais em diferentes contextos nacionais e internacionais, capazes de
implementar acdes visando o Acesso Universal a Saude.
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