
A ENFERMAGEM DE SAÚDE púBLICA 
NA ATUALIDADE BRASILEIRA 

Ni1ce Piva Adami * 

Introdução : -

A enfermagem moderna iniciou-se n o  Brasil com caráter de 
enfermagem de saúde pública, há cinquenta anos. De uma atuação 
em alguns setores como o da tuberculose e saúde materno-infantil 
(4) , ela evoluiu acompanhando no desenvolvimento ocorrido na 
área da saúde, acarretando à enfermeira novas responsabilidades e 
ampliação cada vez maior do seu campo de atuação. 

No presente, a enfermeira está consciente dos problemas de 
saúde do País, participa ao lado de outros profissionais na elabo
ração de planos para a solução desses problema, é capaz de atuar 
produtivamente num sistema socio-econômico que está mudando 
rapidamente e de delegar certas tarefas, ao pessoal auxiliar de en
fermagem, a fim de ampliar eficazmente suas atividades no campo 
da saúde. 

Na tentativa de abordar a enfermagem na atualidade, apresen
taremos alguns fatores, que tem tido implicações na enfemagem de 
saúde pública,  condicionando a sua característica de atuação no 
campo da saúde pública. 

Destacaremos rapidamente, de m odo geral, as responsabilidades 
da enfermeira em cada nivel dos serviços de saúde pública, segundo 
as tendências organizacionais e metodológicas atuais de assistência 
de saúde. 

Atendendo ao propósito do tema que foi solicitado, que se refere 
a assistência de saude integral à comunidade, será apresentado de 
modo geral a participação da enfermagem a nível local, destacando 
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mais detalhadamente a atuação da enfermagem nos vários setores 
da unidade sanitária. visto que o trabalho da enfermeira nO de
senvolvimento comunitário, será amplamente desenvolvido pelas co
legas participantes deste simpósio. 

1 .  Considerações sobre a situação de saúde d o  Brasil e implicações 

para a enfermagem. 

o Brasil atualmente, apesar dos progressos verificados em re
lação a alguns problemas no campo de saude, a partir de 1940, ainda 
se defronta com graves e vários problemas de saúde, característicos 
de país em desenvolvímento. 

Nesta situação, apresenta entre outros problemas, elevada mor
talidade de pessoas j ovens, sobretudo de crianças menores de cinco 
anos, ocasionada principalmente por doenças transmissíveis. 

A insuficiência dos serviços materno- infantis, o desconheci
mento de princípios rudimentares de higiene. por parte da maioria 
das mães, assim como, as deficientes condições de saneamento do 
meio, são grandes contribuintes para a produção das altas taxas 
de morbidade e mortalidade infantil, presentes em nosso terri
tório ( 2 ) . 

Esta problemática traz como consequência para o setor saude. 
o planej amento de programas prioritários no país, requerendo a. 
expansão dos serviços de saúde,  estruturalmente organizados de modo 
a atender as necessidades de saúde de acordo com a atual tendência. 
metodológica de assistência de saúde. 

Em decorrência destes fatores, as implicações para o Setor En
fermagem, se fazem sentir sob vários aspectos : 

a )  Na sistemática de assistência de enfermagem, que sofreu 
modificações. de modo a adaptar-se à nova metodologia de assis

tência de saúde. 

b) Na organização dos serviços de enfermagem, que atualmente· 
se encontram integrados nos vários níveis dos Serviços de Saúde 
Pública, quer sej am de âmbito federal, estadual ou municipal. 

De acordo com o seu preparo. também variam as responsabili
oades que são atribuídas à enfermeira . De modo geral podem ser 
assim resumidas ( 1 )  : 

- A nível centrral : participar no processo de planej amento 
global de saúde ; desenvolver os Serviços de Enfermagem, estabe,"" 
l ecendo diretrizes gerais, normas e procedimentos para os mesmos ; 
assessorar as autoridade de saúde em assuntos de enfermagem. 
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- A nível intermediário - organizar os serviços de enferma
gem da região ; programar e supervisionar as atividades destes 

serviços ; preparar pessoal auxiliar de enfermagem . 

- A níveJ local - realizar as atividades implíCitas na função 

de direção de um serviço de enfermagem a nível local, aspectos 
que apresentaremos com mais detalhes a seguir . 

Após estas considerações iniciais tentando situar em linhas ge

rais a enfermagem nos serviços de saúde pública atuais, apresen
taremos a enfermagem de saúde pública a nível local ou de Centro 

de Saúde, sem nos determos no trabalho comunitário. 

2 .  Enfermagem de Saúde Pública a Nível de Centro de Saúde. 

No atual sistema de organização dos Serviços de Saúde Pública, 

a unidade sanitária local, é o órgão que tem como responsabilidade 

básica, a prestação de assistência de saúde à população da área 

que atende. Esta assistência é ,  prestada através do sistema de uni

dades sanitárias, categorizadas em vários tipos ( 3 ) , segundo o maior 

ou menor grau de especialização. 

Em decorrência do âmbito de atuação de cada unidade, os pro

gramas variam em amplitude e profundidade ( 6 ) , bem como a com

posição e o número de membros da equipe de saúde requeridos. 

A enfermagem participa em todos Os programas da unidade sa

nitária, de quelquer categoria. Nos Centros de Saúde maiores, ca

tegorias de unidades que desenvolvem programas amplos, a parti

cipação da enfermagem é realizada atrávés de sua equipe : enfer

meira, visitadora sanitária e atendente ; nas unidades menores, que 

atendem população menor que 10 . 000 habitantes, em geral os ser

viços de enfermagem são prestados à população, através de pessoal 

auxiliar de enfermagem, sob supervisão da enfermeira de nível 

distrital ou regional, conforme a organização do serviço de saúde .  

De u m  modo geral, a nível local, a enfermeira pode atuar como 
chefe do Setor de Enfermagem da Unidade Sanitária, ou participar 

das atribuições próprias desta função, quando a unidade conta com 

mais de uma enfermeira . Além das atividades inerentes à direção 

do trabalho desenvolvido pelo pessoal de enfermagem, participa em 

todas as etapas da programação geral da Unidade, mais especifi

camente de enfermagem, desde o planej amentto até a avaliação das 

atividades executadas. 



REVISTA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM 49 

Apesar das responsabilidades administrativas serem múltiplas, no  
processo de prestar assistência de  enfermagem ao indivíduo, família 

€ outros grupos da comunidade, compete à enfermeira executar as 

atividades mais complexas e de maior responsabilidade e delegar ao  
pessoal auxiliar de enfermagem, as tarefas mais simples ou de 
mediana complexidade . 

As atividades realizadas pelo pessoal cie enfermagem podem 

apresentar algumas variações peculiares aos inúmeros serviços de 

saúde pública.  Tentaremos dar uma idéia geral, da contribuição da 

enfermagem de saúde pública na assistência integral de saúde à 

comunidade . 

3 . Contribuição ,da equipe de enfermagem de saúde pública na 

assistência integral de saúde à comunidade 

A participação da equipe de enfermagem nos programas de saúde 

desenvolvidos na Unidade Sanitária, se efetiva através as ativida
des de enfermagem, prestadas nos vários setores da Unidade Sa
nitária, e na comunidade, cumprindo as normas estabelecidas na 
programação de enfermagem, visando alcançar os obj etivos pro

postos pelo Serviço de Enfermagem. 

São várias as atividades de enfermagem prestadas diretamente 

à população, dentre as quais destacamos as mais importantes : 

- Insc.rição - é realizada a todos os clientes atendidos pela 

1 .a vez, nas várias clínicas da Unidade Sanitária . Para que sej am 

alcançadas as metas referentes à inscrição dos grupos suscetíveis às 
ações dos vários sub-programas de saúde, a equipe de enfermagem 

ao lado de outros membros da equipe de saúde, desenvolve intenso 

trabalho educativo na área programática . 

- Preparo - pré-consulta e orientação pós-consulta - são 

tarefas realizadrus pela atendente visitadora reSpectivamente,< vi

sando maior rendimento da hora/médico, hora/enfermeira. A enfer

meira realiza a orientação pós-consulta, quando a importância do 

caso exige sua atenção . 

- Consulta de enfermagem - esta atividade final é oferecida 

pela enfermeira às gestantes e crianças sadias, intercaladas com a 

consulta médica. Em algumas áreas do país, devido a carência de 

médicos, a enfermeira está assumindo a responsabilidade pelo con-
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trole do doente de tuberculose, após o diagnóstico médico. ( 5 ) . Ja 
oficializada em alguns serviços de saúde, a consulta de enfermagem 
foi recentemente introduzida no Centro de Saúde Geraldo H. de 
Paula Souza, da Faculdade de Saúde Pública, onde as enfermeiras' 
acompanham o crescimento e desenvolvimento da criança sadia .. 
Brevemente, também sera estendida ao Serviço de Saúde Materna 
do referido Centro de Saúde. 

- Visita Domiciliaria - de acordo com o planej amento atual, 
é programada de modo racional, baseada em estudos sobre o nú-· 

mero de visitas necessarias parll atender a cada dano ou demanda. 
É realizada rotineiramente pela visitadora. A enfermeira a executa" 
a casos sele ti vos ou para demonstração a estudantes de enfermagem 
e outros. 

- Vacinação - esta atividade final que visa o controle dos' 

danos reduzíveis através de imunizações, é realizada pelo pessoal 
auxiliar de enfermagem, tanto na Unidade Sanitária como na 
comunidade. 

- E ducação de grupos - compreende um conj unto de ativida
des educativas, planej adas e desenvolvidas pela enfermeira e que' 
são dirigidas a grupos de gestantes, mães curiosas, professôras e 
outros, envolvendo aspectos relacionados com a saúde. Neste tra
balho, a enfermeira recebe a colaboração de outros membros da 

equipe de saúde e pode ser realizado na Unidade ou em outro local 
da comunidade, de facil acesso aos componentes do grupo. 

- Suplementação alimentar - de importância fundamental na 
assistência à criança, é da responsabilidade do pessoal de enfer

magem, que realiza diversas tarefas referentes à seIeção de casos, 
fornecimento de leite e outros alimentos, controle pondo estatura! 
e orientação de mães. Além dessas tarefas, a enfermagem participa 
na coordenação dos recursos existentes na comunidade, a fim de 
possibilitar uma adequada utilização dos mesmos e desenvolve in
tenso trabalho educativo, visando a melhoria alimentar da popu
lação em geral. 

- Ações de enfermagem referentes à exames de laboratório, . 

tratamentos e testes de imuno-diagnóstico. 

- Exames de laboratório - nesta atividade intermediaria, o' 
pessoal de enfermagem presta sua colaboração através de : enca

minhamentos, colheita de determinados tipos de material e ações: 
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educativas visando esclarecer a clientela sobre a importância dos 
exames solicitados. Em Unidades Sanitárias, que não possuem la
boratório, a participação da enfermagem pode ser mais ampla, 
responsabilizando-se pela realização de alguns exames. 

- Tratamentos e testes de imuno-diagnóstico - a enfermagem 
se responsabiliza : 

- pela execução, orientação e controle dos tratamentos pres

critos pelo médico. Citamos como exemplo pela sua importância em 
saúde pública, o tratamento controlado do doente de tuberculose 
na Unidade Sanitária. 

- pela execução e,  leitura de testes de imuno-diagnóstico 

Trabalho de Desenvolvimento de Comunidade. 

Ê essencial em saúde pública, devido à sua própria caracte
rística de ação : motivação da população. 

A enfermeira e demais membros da equipe de saúde atuam 

neste processo educativo que visa a participação ativa da comuni

dade na solução de seus problemas de saúde. 

Citamos ainda duas atividades que não podem ser esquecidas 
dada a importância que apresentam, e por influirem na prestação 
da assistência de enfermagem : 

- Pesquisa - p ara conseguirmos a indispensável harmonia 
entre as atividades de enfermagem e a comunidade sempre em mu
danças, torna-se imprescindível a realização de pesquisas a fim de 
estudar os problemas defrontados atualmentte pela enfermagem a 
nível local. 

- Treinamento de campo - esta atividade que, até pouco tempo 
era encontrada a nível local, possivelmente pela atual tendência 
metodológica, se estenderá a todos os níveis dos Serviços de Saúde 
Pública, uma vez que a estrutura desses serviços, requerem em 
todos os níveis a participação de uma equipe multiprofissional . Isto 
acarretará à enfermagem parte integrante desta estrutura, maiores 

responsabilidades nesta atividade, não só em relação ao pessoal de 
enfermagem, mas, em relação ao treinamento de outros profissionais . 

Finalizando, lembramos que a enfermeira como elemento isolado 
só poderá prestar assistência integral de enfermagem a um pe
queno grupo da comunidade . Seu trabalho na direção de uma equipe,  
possibilita a ampliação das atividades de enfermagem. Como con-
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sequência temos o aumento da cobertura da população beneficiada 

por essa assistência, que será eficiente na medida em que o pes
soal auxiliar for adequadamente preparado e supervisionado, res
p onsabilidades estas da enfermeira . 
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