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Introducao & objetivos: A implementagao do Modelo Dinamico de Avaliagao e Intervencao Familiar
(MDAIF) (Figueiredo, 2012) tem sido percecionada como impulsionadora de mudancas nas praticas
de enfermagem com as familias. (Figueiredo, Charepe, Bras & Oliveira, 201). Sendo essencial que
os subsistemas organizacionais estejam implicados nos processos de transformacao (Carvalho e
Paladini, 2012), pretendeu-se analisar a percecao dos enfermeiros de familia sobre as forcas e as

fraquezas da implementacao deste referencial.

Metodologia: Estudo descritivo e exploratorio, de natureza qualitativa. A populacao alvo integrou
enfermeiros que desenvolvem funcoes em cuidados de saude primarios, que implementaram
este referencial na sua clinica. A amostra corresponde a 203 enfermeiros de 12 Agrupamentos de
Centros de Salde (ACeS). Foram desenvolvidos debates de grupo, de janeiro a fevereiro de 2016,
utilizando-se um guiao tematico com duas questoes abertas: forcas, e fraquezas da implementacao
do MDAIF (Davis-Ajami, Costa e Kulik, 2014). Para tratamento e analise dos dados optou-se pela

analise de contetido, com procedimentos indutivos.

Resultados e discussao: No que se reporta as forgas percecionadas pelos enfermeiros foram iden-
ficadas quatro categorias: “Potenciais do MDAIF”; “Familia como cliente” e “Valor dos cuidados de
enfermagem” salientando-se o potencial desta implementacao na melhoria da qualidade, assim
como na obtencao de indicadores de ganhos em saude. Ainda “Processos de formagao e supervisao
clinica”, sobressaindo a ocorréncia destes processos nos contextos clinicos (Sigurdardottir, Svavar-
sdotti& Juliusdottir, 2015)

Relativamente as fraquezas, as categorias: “carga de trabalho” e “sistemas de informagao” que reme-
tem para a gestao previsional do nimero de enfermeiros face as necessidades das familias e para
as fragilidades dos sistemas de informacao, o que parece coincidir com alguns dos resultados do
Grupo Técnico para o desenvolvimento dos CSP (Ministério da Saide, 2012). Por ultimo a categoria

“competéncia profissional”, associada a necessidade da aquisicao de conhecimentos que permitam
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o desenvolvimento de competéncias especializadas no agir com a familia.

Conclusoes: Sendo o ambiente interno das organiza¢oes uma variavel diferenciadora da governa-
cao clinica, a implementagao de praticas conducentes ao acompanhamento e monitorizagao de
estratégias de melhoria da qualidade do exercicio profissional possibilitarao o refor¢o das forcas

percecionadas com a implementacao do MDAIF, assim como a minimizacao das fraquezas
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