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As organizacdes de salide estdo cada vez mais complexas e especializadas,
buscando otimizar seus padrdes de qualidade e seguranca, e estar aptas a
atender as crescentes necessidades de seus usudrios. Para enfrentar essa
realidade, os profissionais de saude precisam se adaptar para responder
em tempo as exigéncias do contexto de saude. Por sua vez, a Organiza-
¢do Mundial da Saude (OMS), por meio da estratégia global de recursos
humanos para a saude 2030, insta os paises a otimizar seu desempenho
em saude por meio do trabalho em equipe, colaboracéo, treinamento
continuo, inovacgao e pratica baseada em evidéncias".

Para responder a esse imperativo, é importante refletir sobre a evolucéo
do profissional de enfermagem para além da enfermagem geral, parando
no especialista e mais recentemente na Enfermagem de Pratica Avancada
(EPA) com um mestrado; em alguns paises, ja avangou para o doutorado em
prética de enfermagem. Pretende-se que este aprofundamento facilite a
compreensao do estado atual do desenvolvimento profissional nos paises
latino-americanos, com vistas a considerar estratégias contextualmente
relevantes que facilitem o avanco da funcao e prestacado de cuidados aos
pacientes/familias e comunidade em um nivel mais alto de especializacédo
profissional. A literatura sobre os resultados do papel da EPA nos paises
em que implantou relata melhora nos resultados de satisfacao do usuario,
reducdo de custos para governos, ampliacdo do acesso aos servicos e reso-
lucdo de problemas de satide, além de maior autonomia para a enfermeira
em sua pratica assistencial®.

Existem relatos na literatura cientifica de diversos paises que colocam
o papel da enfermagem especialista desde o inicio dos anos 1900 e sua
transicao ou progressdo para a EPA por volta de 1970-1980. O papel do
especialista surge como estratégia para responder as crescentes neces-
sidades de saude néao satisfeitas do paciente e de sua familia, devendo a
enfermagem assumir atividades que envolvam o aprendizado de novas
habilidades clinicas que ampliem o escopo de sua prética profissional e
que foram pouco consideradas pelos médicos ou respondeu a falta desses
profissionais nas organizacoes de satide®. Esta situacao de aprendizagem
experiencial evolui para o desenvolvimento de programas de formagao nos
mesmos hospitais que envolvem conteldos tedricos restritos e orientagao
especializada, exercendo esta nova funcdo no seu quotidiano de trabalho.
Mais tarde, esses programas informais sdo transformados em certificacdes
e, posteriormente, em programas formais em escolas de enfermagem®.

O reconhecimento por parte das universidades destes programas e
a necessidade de disponibilizar mais conhecimentos e competéncias
especificas para a pratica de cada especialidade evoluiram, expandiram e
tornaram-se mais complexas para responder as crescentes necessidades
dos utilizadores e familiares, incluindo novas competéncias que levaram
ao desenvolvimento do EPA com titulo de mestrado. Antes de continuar,
é relevante esclarecer o conceito de EPA de acordo com o Conselho
Internacional de Enfermagem (CIE) no documento “Directrices en enfer-
meria de practica avanzada 2020". O CIE reconhece-o como a aplicacdo de
tratamentos tedricos, praticos e baseados em evidéncias, através de uma
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pratica de ambito alargado que procura responder aos problemas
dos doentes em uma area clinica especifica, cuja competéncia
central é a pratica centrada no doente e sua familia, seguida por
orientacao e treinamento especializado, consulta ao paciente,
tomada de decisbes éticas, colaboracdo, habilidades de pesquisa
e lideranca clinica e disciplinar®.

Nos ultimos 30 anos, varios paises trabalharam na implementa-
¢ao de programas de educacédo da EPA. Atualmente, a énfase esta
na padronizacao desses programas e na certificacdo profissional
da EPA, facilitando sua mobilizacdo e reconhecimento internacio-
nal em diferentes ambientes de satide. Embora o papel da EPA
esteja estabelecido em muitos paises e continue a se expandir, a
confusao sobre o papel persiste entre os profissionais de enfer-
magem, aqueles de outras disciplinas da salde, os responsaveis
pela politica e regulamentacdo profissional e a comunidade em
geral. Essa confusdo de papéis entre o enfermeiro especialista
com ampla experiéncia clinica, o enfermeiro com formacao
académica em sua especialidade e o EPA com titulo de mestrado
ameaca prolongar o desafio de integrar totalmente a funcdo do
EPA aos sistemas de saude.

Como os paises, principalmente da América Latina, buscam
estabelecer o papel da EPA em diferentes contextos de saude, é
importante reconhecer aimportancia de um entendimento claro
e aprofundado do papel e das competéncias desse profissional de
enfermagem para avancar na sua transferéncia e implementacéo
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no contexto local, com uma nocéao clara do papel e fungées a
exercer. Ao observar os aspectos externos da profissdo que in-
fluenciam o desenvolvimento e implementacdo da EPA, surgem
os aspectos legais e regulamentares locais, que sdo capazes de
limitar ou favorecer o seu reconhecimento e, com isso, 0 acesso
a esse profissional especializado dos pacientes e seus familiares
para resolver lacunas de atendimento atuais, especialmente na
Atencao Primaria a Saude, em que a EPA usaria uma abordagem
abrangente que envolvesse a familia e a comunidade para resolver
os problemas de saude que afligem a populacéo, especialmente
nos paises em desenvolvimento.

E imperativo reconhecer que o status quo nao pode continuar
e que 0s governos precisam reorientar seus sistemas de saude
e apoiar a implementacdo da EPA se quiserem responder
efetivamente a promocéo da saude, a prevencao e ao tratamento
de doencas nos diversos niveis de atencdo, apresentando-se como
um recurso eficaz e eficiente frente aos desafios de acessibilidade,
qualidade e seguranca da atencédo a saude em multiplos paises.

E relevante mencionar o imperativo mandato aos lideres de
enfermagem, que devem promover uma visdo compartilhada
de desenvolvimento profissional que promova a coesdo e a
colaboracéo entre os profissionais e que Ihes permitam avancar
de forma organizada, apoiando e negociando como uma sé voz
na busca para o mesmo objetivo; s6 desta forma a EPA pode ser
promovida para a comunidade e outros grupos profissionais.
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