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RESUMO

A enfermagem quanto profissdo carrega em sua esséncia uma condicdo intima,
no processo de suas a¢Bes voltadas para o cuidado, fato este indissociavel da qualidade
nas mais diversas condicdes de salde. A exceléncia nas instituicdes sempre consistiu
em uma preocupacdo no que tange a satisfacdo do usuario, também os intentos das
instituicdes de saude. Este trabalho tem como objetivo descrever a importancia do
processo de qualidade da gestdo na salde e o papel da enfermagem inserida nesse
contexto. As instituicdes de saude lidam modifica¢bes constantes com intuito de agregar
valores e buscar a fidelizacdo de usuérios, tal condicdo deve atender os preceitos da
gestdo de qualidade, e para isso o profissional de enfermagem estd engajado, sendo um
vinculo com clientes e seus familiares, além de ter participacdo direta para o

desenvolvimento de ferramentas e busca de qualidade na saude.
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Segundo Pertence; Melleiro (2010), as atividades desenvolvidas por institui¢cdes
de salde devem ser fundamentadas em concretos pressupostos filoséficos e
metodologicos, adequados para garantir um padrdo elevado de qualidade. As
instituicbes de salde devem ter como meta o atendimento das necessidades e
expectativas de seus usuérios. As definicdes acerca do conceito de qualidade sdo muitas,
no entanto, no campo da saude, dizem respeito a consolida¢do de um elevado padrdo de

assisténcia.

Assim como afirmam Barbosa; Mello (2008), o cliente e suas especificidades,
suas necessidades, sua alta ou recuperagdo, constituem a principal razdo da assisténcia
de enfermagem, a qual deve, portanto, ser realizada eficientemente, com
comprometimento de quem a desenvolve, permitindo a qualidade da assisténcia
prestada e, sobretudo, a satisfacdo do cliente e seus familiares. O enfermeiro é este
profissional que coordena e gerencia todo o processo de cuidado a ser desenvolvido em

relacdo ao cliente e tudo o que o envolve na conjuntura da instituicdo hospitalar.

A qualidade deve ser entendida como um parametro da avaliagdo, sem o qual o
servico oferecido pelas instituicbes de salde estaria fortemente comprometido. Nesse
contexto, a tarefa da avaliacdo do funcionamento dos servicos de saude é a de indagar,
estabelecer e aperfeicoar os processos de qualidade, de tal modo a fomentar o
desenvolvimento de padrdes mais elevados de assisténcia. E sabido que, a avaliagio de
programas e servicos de salde vem sendo cada vez mais apreciada dentro da sua fungéo
de mapeamento e determinacdo do funcionamento das instituicGes. No grau em que
busca prover dados precisos acerca da amplitude e extensdo dos programas e acOes de
salde, contribui diretamente na escolha e (re) formulacdo de procedimentos técnico-
administrativos (PERTENCE; MELLEIRO, 2010).

Com as transformacdes na prestacdo de servigos e no padrdo de comportamento
da sociedade, o cidaddo comum passa a exigir qualidade ao consumir servigos e
produtos, abandonando a forma passiva e condescendente de agir. Ao enfermeiro é
solicitada um modo auto-avaliativo, de reflexo acerca de seu comportamento diante
dos desafios que a exercicio diario os impde, 0 que tende a requerer uma mudanca de

seus paradigmas e, provavel, evolucédo da profissio (BARBOSA; MELLO, 2008).



A qualidade que se espera de um servico, devem atender a objetivos de melhorar
a assisténcia ao usuario, de forma a fortalecer a confianga da sociedade, de atender as
exigéncias de orgdos financiadores, de diminuir custos, de atrair e estimular o
envolvimento dos profissionais em uma instituicdo. Sob essa Otica, nos servi¢os de
enfermagem, a gestdo da qualidade da assisténcia é direcionada para a prética
profissional fundamentada no corpo do conhecimento da ciéncia enfermagem, nas
capacidades, nas crencas e nos valores individuais, profissionais e institucionais
(KURCGANT; TRONCHIN; MELLEIRO, 2006).

Morais; Melleiro (2013) ainda afirmam que, a principal ligacdo entre o usuario e
0 servico de saude ocorre por meio da assisténcia de enfermagem, por se constituir no
maior contingente de profissionais da salde e que mantém um contato ininterrupto com
o cliente, gerando a manutencdo, a recuperacao e a reabilitacdo da satde, por meio do
cuidado. Isso pode influenciar na avaliacdo dos usuérios no que tange a imagem do
estabelecimento de saude. O presente estudo objetivou descrever a importancia do
processo de qualidade da gestdo na salde e o papel da enfermagem inserida nesse

contexto.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisdo de literatura, nas bases de dados informatizados
LILACS, MEDLINE, SCIELO. Para guiar a revisdo de literatura, formulou-se a
seguinte questdo: Quais sdo as producgdes relacionadas a Acreditacdo hospitalar que
destacam a importancia do enfermagem na qualidade do servico de satde?

Foram pesquisados artigos entre os anos de 2005 e 2013, que trouxeram a tona o
objetivo do presente estudo. Foram critérios de exclusdo: estudos ndo relacionados aos
conceitos métodos ou finalidades deste estudo. A busca foi realizada tomando por base
0s seguintes descritores: Enfermagem, gestdo de qualidade e Acreditacdo hospitalar.

Depois de selecionados 35 artigos foram realizados leitura exploratoria para
selecdo de textos para analise. A amostra final desta revisdo de literatura foi de 13

artigos citados no estudo.



A busca seguiu a partir da problematizacdo da pesquisa com sucessiva analise e
reflex@o sobre os referenciais publicados, e suas contribuigdes para construcdo do saber

na enfermagem, correlacionado a gestdo de qualidade e Acreditacdo hospitalar.

1. HISTORICO: A GESTAO DE QUALIDADE

De modo geral, as instituicdes que investem em qualidade, sdo competitivas e
tem maior visibilidade e aceitacdo de seus produtos no mercado, Seus Servigos
sobressaem pela qualidade que detém. O cliente cada vez € mais exigente e busca
atender suas necessidades com qualidade e menor preco.

Para Escrivao Junior (2007), a qualidade é um termo ndo palpavel que ganha
distintas definicdes ao longo do tempo, formas estas decorrentes das necessidades e
objetivos das organizagdes.

Determinar o que € qualidade é muito importante, pois a compreensao que dela
se tem influéncia diretamente no estabelecimento da cultura da qualidade na instituicao,
a qual concebe um dos fundamentais esforgos da Gestdo da Qualidade. (ROTHBARTH,
2011).

Na salde, em virtude das caracteristicas dos processos de trabalho, a qualidade
contraiu um significado particular e distinto das demais atividades envolvidas na
producdo de bens. A prestacdo da assisténcia a salde é realizada por grupos
heterogéneos de profissionais, com formacdo educacional com caracteristicas
individuais. Decorrente dessa conjectura, a implementacdo de estratégias que
possibilitem ponderar esses atributos vem despontando no panorama atual, sendo a
construcdo de indicadores referida pelos profissionais de satde, como uma necessidade
na busca da efetividade dos resultados (KURCGANT; TRONCHIN; MELLEIRO,
2006).

Kurcgant; Tronchin; Melleiro (2006) acrescentam que nas décadas entre 1950 a
1970 o modelo de geréncia era pautado na construcdo de estruturas idealizadas e com
foco no produto, na década de 1980 a tbnica passou a ser no cliente, originando a
proposta de qualidade e de produtividade, estabelecendo uma nova proposta para 0s

trabalhos nos processos de trabalho e, consequentemente, na gestao.



As definicbes mais atuais tendem a complementar as mais antigas, podendo o
termo qualidade ser percebido como exceléncia, como valor, como conformidade a
critérios definidos e como satisfagdo dos usuarios dos servicos de satide (ESCRIVAO
JUNIOR, 2007).

No processo evolutivo-historico do Brasil, a partir da década de noventa a gestdo
passa a agregar, a proposta de qualidade, com destaque para as relagdes interpessoais,
como elemento influente nos resultados institucionais. Toda instituicdo, cuja misséo
principal é prestar assisténcia ao ser humano, preocupa-se com a melhoria constante do
atendimento, e tem como objetivo promover uma relacdo harménica entre as areas:
administrativa, tecnoldgica, econb6mica, assistencial, de ensino e de pesquisa
(KURCGANT; TRONCHIN; MELLEIRO, 2006).

2. MOVIMENTOS NO BRASIL PARA QUALIFICACAO DOS SERVICOS
DE SAUDE

O Ministério da Saude, no ano de 1994, lancou o Programa de Qualidade com a
finalidade de promover esta cultura. Instituiu ainda a Comisséo Nacional de Qualidade e
Produtividade em Salde - CNQPS que desempenhou importante funcdo na elaboracao
das diretrizes do programa e na sua propagacao, inclusive em outras esferas do governo.
Ainda no mesmo ano, no més de marco, o Instituto de Medicina Social da Universidade
Estadual do Rio de Janeiro, a Academia Nacional de Medicina e o Colégio Brasileiro de
Cirurgides organizaram o Simpoésio “Acreditagdo de Hospitais e Melhoria de Qualidade
em Saude” do qual fizeram parte, entre outros os representantes da Joint Commission e
do Canadian Council on Health Services Accreditation e entidades nacionais
(FELDMAN; GATTO; CUNHA, 2005).

A caracterizacdo do atendimento médico-hospitalar, desde o inicio teve grande
preocupacdo com a qualidade, uma vez que parece pouco provavel o fato de alguém
atuar sobre a vida de seu semelhante sem manifestar a intencdo de fazé-lo com a mais
perfeita qualidade possivel (D’INNOCENZO; ADAMI; CUNHA, 2006).

No espaco publico, a construgdo do SUS vem sendo marcada pela
implementacdo de ferramentas legais e normativos que procuram alcangar a promocao,

a efetivacdo e avaliacdo das praticas assistenciais, permitindo avangos que ndo se



contrapem aos preocupes politicos; na esfera privada, os principios do SUS sdo
interpretados a luz de uma assisténcia vinculada as demandas de assisténcia a saude,
acoplada as condicGes socioeconémicas de cada individuo e grupos. (KURCGANT;
TRONCHIN; MELLEIRO, 2006).

O Programa Brasileiro de Acreditacdo lancado no Congresso Internacional de
Qualidade na Assisténcia a Saude em Budapeste, no ano de 1998. No periodo entre
1998 e 1999, o Ministério da Saude concretizou o projeto de divulgacdo da
“Acreditagdo no Brasil”. Constituiu-se de um ciclo de palestras envolvendo todos os
Estados brasileiros. O ciclo de palestras teve como finalidade apresentar o projeto
desenvolvido pelo Ministério, para sensibilizar e aperfeicoar a compreensdo sobre o
Sistema Brasileiro de Acreditacdo bem como sua configuracdo de operacionalizacdo o
que culminou com a concepcdo da entidade ONA - Organizacdo Nacional de
Acreditacdo. FELDMAN; GATTO; CUNHA, 2005).

Compete a ONA credenciar as Instituicbes Acreditadoras, que consistem em
organizacbes privadas, com ou sem fins lucrativos, credenciadas por ela, com
responsabilidade de avaliar e certificar a qualidade dos servicos dentro do processo de
Acreditacdo, no territdrio brasileiro. Além de visitas para a Acreditagdo, as Instituicoes
Acreditadoras podem desenvolver acdes educativas e de divulgacdo, além de avaliacdo
dos sistemas de assisténcia, gestdo e qualidade das instituicdes de salde, através da
aplicacdo das técnicas e das ferramentas de avaliacdo das técnicas de Acreditacdo, que
contemplam o diagndstico organizacional (BRASIL, 2010).

O hospital para se tornar uma instituicdo acreditada, de forma, voluntaria e
formal solicita visitas, e, prepara-se para o processo, com a divulgacdo interna e
distribuicdo dos manuais aos funcionarios (FELDMAN; GATTO; CUNHA, 2005).

Para Oliveira (2010),a Acreditacdo nada mais € do que um método de avaliacao
dos recursos institucionais, voluntario, periodico e reservado, que procura garantir a
qualidade da assisténcia através de padrdes previamente definidos, ndo se trata de uma
fiscalizacdo, mas um programa de educacdo continuada, centrado em processos e
métodos, que passa a monitorar seus resultados, promovendo intera¢fes sistémicas em
meio aos responsaveis pelos processos.

Nessa perspectiva, vista 0 movimento globalizado pela qualidade, a inquietacéo
do setor saude em promover o melhoramento da assisténcia prestada aos usuarios e a
importancia do servico de enfermagem para a efetivacdo desta assisténcia, é necessario

adotar um sistema de avaliacgdo continuado e sistematizado para melhorar



progressivamente a qualidade da assisténcia de enfermagem (D’INNOCENZO;
ADAMI; CUNHA, 2006).

Segundo D’Innocenzo; Adami; Cunha (2006) colabora com Feldman; Gatto;
Cunha (2005) na seguinte afirmativa, que o enfermeiro pode ser avaliado em situacdes
diferenciadas no processo de qualidade assistencial e institucional, ora como agente
avaliador como nos casos da acreditacdo e da avaliagcdo de riscos profissionais-legais,
ora no desenvolvimento de suas atribui¢fes diarias.

Do mesmo modo, o movimento pela qualidade nos servicos de Saude e
Enfermagem é atualmente uma necessidade ligada a gestdo dessas &reas a fim de
assegurar a assisténcia livre de riscos ao usuario. Na Enfermagem onde o cuidar é a
esséncia da profissdo, a concentracdo de esfor¢os em direcdo aos objetivos propostos
devera levar a melhoria continuada deste cuidado. 1sso gera na consciéncia coletiva na
equipe quanto a sua importancia e ao valor de suas atuacdes. Dessa forma,
comprometimento, cooperacdo, dedicacdo e aprimoramento continuos de enfermagem
deverdo levar aos resultados desejados para o0 usuario e para os profissionais.
(D’INNOCENZO; ADAMI; CUNHA, 2006).

3. ENFERMAGEM FRENTE A GESTAO DA QUALIDADE EM
UNIDADES HOSPITALARES

Atualmente, além da autonomia das instituicdes de ensino, outra caracteristica
gue marca a organizacdo curricular dos cursos superiores, € a do modelo da
racionalidade técnica que privilegia o carater instrumental da formacao profissional, o
que obriga as unidades de ensino superior a repensarem ndo s6 a natureza do
conhecimento da préatica, como também os pressupostos pedagdgicos onde baseiam seus
curriculos com vistas & formagéo de profissionais criticos e reflexivos (KURCGANT;
TRONCHIN; MELLEIRO, 2006).

O enfermeiro é um profissional habilitado para atuar na Gestdo da Qualidade e,
deste modo nos processos de Acreditacdo. Sua formacgdo generalista lhe confere
condigdes de analisar o todo, ademais tem familiaridade com os temas relacionados aos

processos de qualidade, avaliacdo e seguranca do usuario e ocupacional, temas estes que



podem ser aprimorados em cursos durante seu exercicio profissional e praticados no
desenvolver de suas atividades laborais (ROTHBARTH, 2011).

A constituicdo de indicadores de qualidade para a avaliacdo de servicos de
enfermagem nas instituicdes hospitalares implica na explicitacdo de referenciais de
apoio, sob o ponto de vista dos quais os diferentes meios constitutivos das estruturas
organizacionais, dos processos de trabalho e dos resultados da assisténcia prestada
devem ser exercidos e analisados (KURCGANT; TRONCHIN; MELLEIRO, 2006).

Existe uma complexidade que envolve a Gestdo da Qualidade. Adicionalmente,
em definidas areas de atuacdo agrega outras especificidades, tal como se constata no
setor de prestacédo de servicos. Neste contexto, a Gestdo da Qualidade precisa atender as
seguintes caracteristicas inerentes a este tipo de atividade: intangibilidade;
inseparabilidade; heterogeneidade e simultaneidade (ROTHBARTH, 2011).

Rothbarth (2011) em um estudo sobre a acreditacdo hospitalar destaca que
existem diferentes profissionais que compdem a Comissdo de Acreditacdo Hospitalar —
CAH, entre eles o enfermeiro que tem importante evidéncia a frente da presidéncia, o
cargo € ocupado por uma enfermeira que tem assim coordenado o processo de

acreditacdo desde a sua oficializagdo na instituicdo pesquisada.

O gerenciamento das acdes e a difusdo de informacdo para a implantagcéo da
qualidade da gestdo envolvem claros tragos de educagdo e motivacdo por parte dos
colaboradores. Segundo Rodrigues (2004) o aspecto educativo da acreditagdo esta
presente desde a formacdo da equipe interna que aprende sobre a metodologia da
acreditacdo, dirige o processo de auto-avaliacdo, implementa uma cultura da qualidade,
fundamentada em padrdes, sendo 0s responsaveis pelas recomendacbes e
direcionamento do processo de acreditacdo, planejamento para a qualidade e
acompanhamento e informacao dos indicadores.

Morais; Melleiro (2013) apontam o modelo avaliativo Donabediano
desenvolvido por Donabedian, um grande estudioso da qualidade em servicos de saude
que defende a triade composta de estrutura, processo e resultado, cuja proposta é avaliar
0s servicos de saude mediante as seguintes dimensdes:

e Estrutura: relativas as caracteristicas estaveis da instituicdo, tais como estrutura

organizacional, recursos humanos, fisicos, materiais e financeiros;



e Processo: refere—se aos métodos aplicados e no desenvolvimento das atividades dos
profissionais envolvidos na prestacdo de servigos ao usuario, assim como a relagdo

profissional — usuério;

¢ Resultado: caracteriza-se pelo efeito das atividades realizadas, sendo a manifestacédo

da combinagéo de fatores do meio ambiente, da estrutura e do processo.

Contudo, incluindo a qualidade como foco, a assisténcia de enfermagem deve
buscar a melhoria continua da prestacéo dos servicos, além da definicdo de meios para
obté-la, continuamente levando em consideracdo a relagdo custo-beneficio
(ROTHBARTH, 2011).

O profissional de enfermagem, como participante da equipe multiprofissional
que auxilia o individuo, tem como objetivo principal manter, promover e recuperar sua
salde, como também sua acdo € imprescindivel no tratamento desta patologia e ao
conhecer o paciente e sua enfermidade é possivel perceber melhor suas relacdes e

atitudes.

Conforme afirmam Ribeiro e Frias (2004) o enfermeiro € um educador por
exceléncia e como tal deve estar atento aos problemas que indiquem risco para a saude e

atue na prevengdo dos mesmos.

Investir em qualidade permite medida, monitoramento e a identificacdo de
oportunidades de melhoria de servicos e de mudancas positivas em relacdo ao alcance

da qualidade a um custo aceitavel.

CONSIDERACOES FINAIS

No designio de finalizar este artigo, alcancando seu objetivo de descrever a
importancia do processo de qualidade da gestdo na saude e o papel da enfermagem
inserida nesse contexto, o profissional de enfermagem esta intimamente ligado a
qualidade, e carrega em sua esséncia 0 cuidar do outro. O estudo apresentou a
importancia da qualidade da salde e meios utilizados para o preparo das
unidades/servicos para a avaliagdo em instituicdes de saude que desejam de forma

voluntaria estabelecer a qualidade em seu gerenciamento e acles, percebendo



dificuldades e facilidades vivenciadas neste processo e consequentemente a ampliacéo

da gestdo da qualidade.

A enfermagem trabalha de forma ininterrupta com o usuério, percebendo seus
anseios e suas necessidades, agindo de forma imediata e de forma cada vez mais
satisfatoria para o cliente e familiares. Por outro lado, na éarea de cuidados de
enfermagem existem particularidades que torna a qualidade mais dificil de ser efetivada,
pois tratar-se da prestacdo de servicos, gera bens intangiveis, ja que ao mesmo tempo

em que o servico/cuidado é realizado, este é consumido e ao mesmo tempo avaliado.

As contribuigdes deste estudo podem vir a servir de orientagcdo para 0S Servigos
de saude e a atuacdo de enfermagem, propiciando novas referéncias sobre a atuagdo da

enfermagem no contexto da avaliacdo da gestdo da qualidade em servicos de saude.
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