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Transferéncia de tarefas de um tipo de profissional de
saude para outro: consideragoes para a implementacao

Durante pandemias, a necessidade por profissionais de salde aumenta a
medida que mais pessoas adoecem e precisam de cuidados. Ao mesmo
tempo, os profissionais de saide podem adoecer ou ser colocados em
quarentena. Além disso, o sistema de salde ainda precisa continuar a
prestar servigos de rotina. Governos de todo o mundo estao testando
diferentes solugdes para abordar esses problemas. Uma possivel solugdo
é transferir o atendimento de alguns grupos de pacientes dos cuidados

de profissionais de salide com niveis mais altos de treinamento para
profissionais de salde com niveis mais baixos de treinamento, geralmente
denominada como ‘transferéncia de tarefas’.

Perguntas para implementadores ao implementar
estratégias de transferéncia de tarefas

Distribuicdo de fungées

Os limites para a atuacdo pratica dos profissionais de satde, em todos
os niveis do sistema de saude, foram claramente definidos?

Ficou claro, por exemplo, através de regulamentos e descri¢des de
cargos, qual é a distribuicdo de fungdes e responsabilidades entre
aqueles assumindo novas tarefas e outros profissionais de satde?

Questoes regulatorias

Mudangas nos regulamentos serao necessarias para apoiar mudancas
nos escopos de atuacao pratica dos trabalhadores da saude?

Envolvimento de atores sociais (legitimamente) interessados

Os representantes de profissionais de salde e érgdos profissionais
relevantes foram envolvidos no planejamento e implementacao da
intervencdo para garantir a aceitabilidade entre os profissionais de
saude afetados?

Para quem é esse resumo?

Agéncias de implementagao,
ministérios de saude, gestores de
programas e outros atores sociais
(legitimamente) interessados
que estejam planejando,
implementando ou gerenciando
estratégias nas quais as tarefas
sao transferidas de um grupo

de profissionais de saude, como
médicos, para outro grupo, como
enfermeiros, para melhorar o
acesso aos servicos de saude.

Sobre arevisao

Uma Revisao Cochrane sobre
pesquisa qualitativa explorou
como pacientes, enfermeiros,
médicos e outros atores sociais
(legitimamente) interessados
compreendem e experimentam

a transferéncia de tarefas de
médicos para enfermeiros na
atencao primaria a saude (Karimi-
Shahanjarini 2019). A revisao
analisou 66 estudos qualitativos
de todo o mundo, e mostra que
pacientes e profissionais de saude
observam uma série de beneficios
bem como desafios quando tarefas
sao transferidas.

As perguntas apresentadas
neste resumo foram baseadas
nos achados de uma série

de revisdes da Cochrane e

de outras revisoes e estudos.
Usamos os achados da
revisao para desenvolver um
conjunto de perguntas para

implementadores.
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Os destinatarios da intervencao foram envolvidos no planejamento e
implementacgao?

Foram abordadas as percepgoes e valores locais, bem como condigoes
locais relacionadas aos problemas de saide em questao?

Treinamento e supervis@o

Os profissionais de salide e seus supervisores receberam

treinamento inicial e continuo adequados? Esse treinamento

reflete as necessidades de atuacao pratica? Os supervisores estao
suficientemente qualificados? Os cronogramas de treinamento durante
o servico sao suficientemente flexiveis? E os requisitos de treinamento
sao realistas e alcancaveis?

Supervisao regular, suficiente e de apoio esta sendo fornecida? Além

da supervisao clinica, existem outras formas de apoio, incluindo apoio
emocional e conselhos relacionados a questdes sobre responsabilizacao
sendo fornecidas? A supervisdo esta intimamente relacionada as
condicdes e atuagdes praticas diarias de trabalho? Vocé deixou

clara aresponsabilidade pela supervisao? Os supervisores estao
suficientemente qualificados? E as questdes logisticas foram resolvidas
(por exemplo, os supervisores tém recursos financeiros para viajar para
servicos de salde periféricos)?

Sistemas de encaminhamento

Sistemas de encaminhamento foram implementados e funcionam
bem? Especificamente, vocé implementou planos para lidar com
barreiras financeiras, logisticas e relacionais? Vocé considerou medida
para fortalecer os sistemas de saude locais e melhorar a qualidade do
atendimento no servico de saude do primeiro encaminhamento?

Insumos

Suprimentos de medicamentos e outros produtos para aqueles
assumindo novas tarefas foram garantidos?

Incentivos

Em outro resumo, apresentamos consideracoes de implementacao

Os salarios e incentivos refletem as mudancas nos escopos de
atuacdo pratica dos profissionais de satde? A provisao de incentivos
a determinadas tarefas e ndo a outras pode afetar negativamente o
trabalho realizado.

ao implementar programas de agentes comunitarios de saude.
Titulos dos resumos:

“Lay or community health worker programmes: implementation considerations”
“Nurses as substitutes for doctors in primary care:What are the effects?”

“Nurses as substitutes for doctors in primary care: implementation considerations”

Encontre os resumos e as revisoes EPOC aqui.

O Satélite Noruegués do Grupo Prdticas Efetivas e Organizagdo do Cuidado (EPOC - Effective Practice and Organisation
of Care) recebe financiamento da Agéncia Norueguesa de Cooperagdo para o Desenvolvimento (Norad - Norwegian
Agency for Development Cooperation), por meio do Instituto Noruegués de Satide Publica (Norwegian Institute of Public
Health), para apoiar os autores de revisdo na produgao de suas revisoes.
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