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RECURSOS HUMANOS DE ENFERMAGEM: FORMACAO E ATUALIZACAO NA AREA DO
ENVELHECIMENTO*

NURSING STAFF: TRAINING AND UPDATING IN THE FIELD OF AGING

RECURSOS HUMANOS DE ENFERMERIA: FORMACION Y ACTUALIZACION EN EL AREA DE
ENVEJECIMIENTO HUMANO

Marinds Tambara Leite?, Lucia Hisako Takase GOQ@&I‘V&‘SZ, Lara Denise Endruweit Battisti®, Leila Martza Hildehrandt®

Este estudo teve por objetivo descrever e analisar os recursos humanos de enfermagem, qgue atuam na rede hospitalar da regido
da 172 Coordenadoria Regional de Sande do Ric Grande do Sul/Brasil, nos aspectos relativos 3 formagio e atualizagio na drea do
envelheciments humano. Investigacio realizada com 74 profisstonais da equipe de enfermager de 14 hospitais. Os dados foram
coletados por meio de entrevista. Os resultados mostram associagdo significativa (p=0,014) entre realizacfio de atualizacio e tempo
de formagio do profissional. Também entre categoria profissional e procura por curse de atualizagdo, {(p=0,003}. Somente 2{2,7%)]
fizeram atualizagio na area de geriatria, gerontologia ou envelhecimento. Entende-se que as instituicbes formadoras de recursos
humanos, em especial de enfermapgem, devem preocupar-se com as questdes do envelhecimento e, de alguma forma, inserir em
suas grades curriculares componentes que versem sobre o assunto e oferecer espagos de discussio aos profissionais interessados
em qualificar-se nesta drea do conhecimento.

Descritores: Idoso; Recursos Humanos de Enfermagem; Envelhecimento.

This study has the objective of describing and analyzing the nursing staff that act in the hospitals of 17th Coordenadoria Regional
de Saidde in the state of Rio Grande do Sul/Brazil, in the aspects that refer to training and updating in the field of human aging. The
research was carried out with 74 professionals of nursing teams, from 14 different hospitals. Data were collected by interview.
Resulis show a significant association {p=0.012} between accomplishment of updating and time of formation. There is also asso-
clation between the occupational group and the search for an updating course (p=0.003). Only 2 {2.7%] of the professionals had
updated themselves in the areas of geriatrics, gerontology or aging. Thus, it is possible to understand that the training institutions
for human resources, in especial the nursing ones, must concern with the questions related to aging and, somehow, insert in their
programs components that refer to the subject matter and offer forums for discussion to the professionals who are interested in
qualification in this area of knowledge.

Descriptors: Aged; Nursing Staff; Aging.

Este estudio planted como obletivo describir v analizay Los recursos humanos de enfermerta, gue actiian en la red hospitalaria refe-
rente a la 172 {oordinacién Regional de Salud de Rio Grande do Sul/Bracil, en los aspectos relativos a la formacidén y actualizacién
en el drea de envejecimiento humano. Investigacidn efectuada con 74 profesionales del eguips de enfermeria de 14 hospitales. La
recolecta de los datos se hizo a través de entrevista, Los resultados muestran asoclacion significativa (p=0,0147 entre la realizacidn
de la actualizacion v el tiempe de formacion del profesional. También entre la categoria profesional y la bisgueda por un curso de
actualizacidn, (p=0,003). Solamente 2 {2.7%) hicieron la actualizacidn en el drea de geriatria, gerontologia o envejecimiento. Se
entiende que las instituciones de formacién de recursos humanos, sobre todo de enfermeria, deben preocuparse conlas cuestiones
del envejecimiento y, de cierta forma, insertar en sus planes de estudio componentes que tengan que ver con el tema y ofrecer foros
de discusion a los profesionales interesados en calificarse en esta drea del conocimiento,

Descripiores: Anciano; Personal de Enfermeria; Envejecimiento.

* Texto elaborado a partir da tese de doutorado, defendida no Programa de Pés-Graduacdo em Gerontologia Biomédica da Pontiffcia Universidade
Catdlica da Rie Grande do Sul — PUCES, 2007, Tiinlo: A equipe de enfermagem e sua interagdo com idesos internados em hospitais gerais,
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INTRODUCAO

Os recursos humanos inseridos no processe de
produciio de servicos de satde constituem-se em ele-
mentos fundamentais, uma vez gue sua forca de tra-
balho condiciona os resultados aufleridos. Além disse,
a constante interagio necessaria ¢ existente entre o
individuo que produz e o sujeito que usuftul o servi-
¢o torna o trabalho um componente embriondrio na
eficiéncia e eficicia da organizacdo prestadera de ser-
vicos de saide. Salienta-se que, em se tratando de re-
cursos humanos da area de satde, esses sio, também,
os detentores do conhecimento necessario para o de-
senvolvimento das agdes e responsaveis por assegurar
assisténcia qualificada, no que diz respeito a aspectos
técnicos e interacionais.

A equipe de enfermagem constitui a maior parte
dos profissionais que atuam nas instituicbes de satide,
em especial, na rede hospitalar. Estudo™) sobre a distri-
bui¢io dos recursos humanos em hospitais gerais no Es-
tado de Sdo Paulo mostrou que a eguipe de enfermagem
representa, em média, 39% do total dos recursos huma-
nos do hospital, com variacio de 31,4% a 54,5%.

Vale lembrar que os pardmetros utilizados para
dimensionar o quantitativo minimo de profissionais
de enfermagem, para coberturs assistencial nas insti-
tuiches de sadde, seguem o preconizado na Resolugdo
n® 293/04 do Conselho Federal de Enfermagem, € tem
como finalidade garantir a seguranca, a qualidade da
assisténcia e a continuidade da atencio ao pacientel”.
A referida resolucio aponta que o dimensionamento ¢
a adequagfo quantiqualitativa do quadre de profissio-
nais de enfermagem devem basear-se em caracteristi-
cas relativas 4 instituicio, ao servigo de enfermagem,
i clientela, e na realidade socioculmral e econtmical®,
Vale destacar, que a prdpria resolugdo ressalta que es-
ses critérios podem ter variacbes e necessitar de ajus-
tes regionais conforme a realidade epidemiolégica ¢
econdmical?),

Ao enfocar especificamente para o estrato popula-
cional formado por idosos, entende-se que para atender
esta clientela ha a necessidade de novos conhecimentos,
uma vez que existe uma diversidade de situacdes, que séo
proprias dessa populagio. O modo de lidar com elas, com
o trabalho multiprofissional e as intercorréncias sociais
gue interferem no processo de envelhecimento humano

constituem wm noveo aprendizade e wma nova privica,

ik
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MNesse aspecto, as particularidades relativas ao
processo de envelhecimento humano requerem atencio
em suas diversas dimensdes, que contemplam os aspec-
tos sociais, politicos, culturais, econdmicos entre outros.
A multiplicidade de situactes e a capacidade de abarcar
profissionais de diversas dreas favorecem a agdo inter-
disciplinar, integracdo da atuacio direcionada a popula-
tAo idosa e contribuem para superar a fragmentagido do
conhecimentot™).

Para que os profissionais possam prestar assis-
téncia de qualidade e resolutivas necessitam de conhe-
cimentos proprios da gerontologia e da geriatria. Nesse
sentido, na Segunda Assembléia Mundial sobre o Enve-
Ihecimento, houve debates de que o ensine da geriatria
e gerontologia estd pouco presente na formacdo em
nivel de graduacdo, estando com maior frequéncia nos
cursos de extensdo universitaria e de pds-graduagio!®),
Dentre as estratégias do Sistema Unico de Satde, para
qualificar a assisténcia a saide da pessoa idosa, esta
a formagdo de recursos hwmanaos, entre eles os traba-
thadores da equipe de enfermagem. Além disso, preco-
niza que os administradores das instituigdes de saide
proporcionern educacdo permanente aos profissionais
que nelas atuam, permitindo participacdo em cursocs,
semindrios e oficinas que retratem o cuidado & pessca
idosat’

Contude, identifica-se que os aspectos referentes
a0 envelhecimento humano, ainda, se constitui em um
tema com abordagem timida nos curriculos dos cursos,
tanto de graduacdo em enfermagem como do téenico
am enfermagem. A inclusdo de contelidos relativos ao
epvelhecimento humano, de modo especial nos curricu-
los dos cursos de graduagdo da areca da satide podera
colaborar na qualificagio dos profissionais para assis-
tirem com competéncia a populacio de idosos e, tam-
bém, promover maior conscientizaciio dos estudantes
em relagdo ao seu proprio processo de envelhecer'®,
Entende-se que a partir da formacdo especifica, os pro-
fissionais de enfermagem possam contribuir para mo-
dificar o modelo de cuidado, na perspectiva do sujeito
em sua singularidade, o que pode ensinar a lidar com as
praprias fraquezas e dificuldades no adoecer, amadure-
cer e envelhecer.

Desse modo, este estudo teve o objetivo de des-
crever e analisar os recurses humanos de enfermagem,
que atuam nas instituicBes hospltalares localizadas na

regido da 17? Coordenadoria Regional de Saide do Rio
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Grande do Sul/Brasil {172 CRS/SES/RS), nos aspectos
relativos a formacio e atualizacio na drea do envelheci-

mento humano.

METODOLOGIA

Em face da temdtica e de sen contexto, esse es-
tudo constitui-se em pesguisa descritiva e analitica. Os
participantes do estudo representam g equipe de enfer-
magem formada por enfermeiros, técnicos e auxiliares
de enfermagem que atuam em 14 hospitais de abran-
géncia da 172 CRS/SES/RS, dos quais sete sdo classifica-
dos pelo Ministério da Saide como locais, seis micror-
regionais e um, regional. A drea dessa coordenadoria
abrange 20 municipios com um total de 224.168 habi-
tantes sendo 11,5% com 60 anos ou mais de idade, com
indice de trés pontos percentuais a mais em relagio ao
do Pais0,

A amwostra selecionada incluiu pelo menos um en-
fermeiro de cada hospital Assim, dos hospitals locais que
possulam somente um enfermeiro, este fez parte do estu-
do; nos hospitals microrregionals com mais de um enfer-
meire, fol escolthido wn deles; e na institvicdo hospitalar
classificada como regional, foram inchuides enfermeiros
responsaveis pelas unidades de internagio clinica. A
adogio deste Mltimoe critéric deu-se em fungio de que
essas unidades concentram malor mimero de internagdo
de idosos. }4 o5 teécnicos e auxiliares de enfermagem fo-
ram selecionados considerando a representatividade de
ambas as categorias € atuagdo em diferentes turnos de
trabalho. A selecdo, por conveniéncia, dos participantes
ocorreu conforme sua presenga no local, no momento da
visita da pesquisadora acs hospitais.

A amostra se constituiu de 74 profissionais: 15
enfermeiros, 39 técnicos e 20 auxiliares, que atenderam
os seguintes critérios de inclusdo: estar em exercicio de
suas atividades; pertencer a uma das categorias da equi-
pe de enfermagem e aceitar participar do estudeo. Con-
vém salientar que foram incluides todos os hospitais e
categorias de enfermagem dos diferentes turnos de tra-
balhe {matutine, vespertine e noturno .

A coleta dos dados foi por meio de entrevista, com
auxilio de instrumento préprio, previamente elaborado
e testado. Com a anuéncia dos participantes, as entre-
vistas realizaram-se no priprio hospital e durante o ex-
pediente, pois 0s funciondrios que aceitaram participar

foram autorizados peor suas chefias, sem prejuizo do tra-
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balho, ainterromper momentaneamente suas atividades
laborais.

Os dados foram analisados por meio da estatistica
descritiva, contemplando tabelas de frequéncia univaria-
das e bivariadas, medidas descritivas e grificos. Na ana-
lise bivariada fol utilizado o teste de qui-quadrado, com
carrecdo de continuidade ¢ o feste exato de Fisher nas
tabelas 2x2 e, ainda, o teste de qui-quadrado nas tabelas
%2, considerande nivel de 5% de significincia, A medida
de magnitude utilizada nas tabelas 2x2 foi razdo de pre-
valéncia com intervalo de 95% de conflanca

O projeto de pesguisa fol aprovado pelo Comité de
fitica em Pesquisa da Pontificia Universidade Catélica do
Rio Grande do Sul, sob parecer n® 605/05. 05 entrevis-
tados e pesquisadora assinaram o Termo de Consenti-
menlo Livre e Esclarecido, conforme prevé a Resolucio
n® 196 /96 do Conselho Nacional de Satide.

RESULTADOS

Caracterizacdo socipdemogrifica da amostra
estudada

Ao analisar o guadro funcional das instituigfes
hospitalares existentes nos municipios de abrangéncia
da 172 CRS/SES/RS, verifica-se que o percentual de pro-
fissionais de enfermagem é de 42,1%, eoscllade 40.2% a
56,3% em relacio ao total de funcionarios.

A caracterizacio sociodemografica dos participan-
tes do estudo mostra que, em relacdo ao género 86,5%
sdo do sexo feminino e 13,5% do sexo masculino. (Quanto
ao estado civil, identifica-se a predominincia de casados,
com 68,9%; seguidos dos solteiroes, 21,6%; separados/di-
vorciados, 6,8%; e de vivives, 2,7%. Os profissionais afir-
mam seguir wm credo religioso e a maior parte professaa
religido catdlica (82,4%), acompanhada, em menor pro-
porgdo, daevangélica {15,6%). Ao serem gquestionados se
possufam descendentes diretos, 75,7% deles responde-
ram gue sim, e em média, tem dois filhes, conforme pode
ser cbservade na Tabela 1.

Também pode ser visualizado gue a maior par-
te dos profissionais de enfermagem esti na faixa etaria
compreendida entre 30 e 39 anos de idade (41,9%); na
sequéncia, na de 20 a 29 anos {29,7%); e, com menor
presencd, estdo os gue possuem idade superior a 40 anos
{(28.4%).



Tabela 1 — Distribuicdo da amostra do estudo quanto a:
género, idade, estade civil, religio e descendentes. fjul,
RS, Brasil, 2007

Battishi ICE, Hildehrandt L

Tabela Z — Distribuicio da amostra do estudo quanto ao

tempo de formacio e realizacio de cursos de atualizagio.
fjui, RS, Brasil, 2007

Varidvel ni74) %0
Género

Masculino 10 135
Terminino oy 265
Idade

20— 29 anos 22 28,7
30— 3% anos 31 41,9
40 - 49 anos 10 i35
2 R0 anos 11 4.5
Estado Civil

{asado 51 68,9
Solteire 16 21,6
Desquitado/diverciade 05 6,8
Vitvo 02 2.7
Religido

Catolica 61 82,4
Evangélica 13 15,6
Passui fithos

Sim 56 78,7
Nio 18 24,3

Formacio e atualizacio dos profissionais de
enfermagem

Quanio & categoria, os participantes deste estu-
do estio distribuidos da seguinte forma: 15{20,3%) sdo
enfermeiros; 39{52,7%) sio técnicos de enfermagem e
208{27%) sdo auxiliares de enfermagem,

Em relagio ao campo de atuacio, verifica-se que
45{60,8%) deles atuam somente na drea hospitalar, en-
gquanto que 29{39,2%) mencilonaram estar desenvolven-
do ou ja ter atuado em atividades tambéni na rede basica
de satide.

Em relacdo 3 atualizacido, identifica-se na Ta-
bela 2, que entre os profissionais de enfermagem
com atuacdo inferior a um ango, ndo houve procura
por curses, semindrios ou enconiros de atualizagdo
profissional nesse periodo. Ja & medida que o tempo
passa, percebe-se que a busca por gualificacio avmen-
ta gradativamente, em que & malor entre 05 gue pos-
suem mais tempo de formacio 25 {59,5%]. Pelo teste
gui-quadrado, verifica-se que existe associacdo signi-
ficativa {p = 8,014) entre a realizacio de atualizacio e
o tempoe de formacdo do profissional {< que 04 anos e
4 anos ou +), sendo duas (RP=2,12; 1095%: 1,15-3,89)
vezes mais prevalente entre os que estdo formados ha
quatro anos ou mais em relagdo aos que possuem tem-

po de formacio inferior a esse.

) Bealizow atualizacio Total
Tempo de formacio
sim [9%) ndo (%] 1 {9%]
o 0£0,0) 9{i00,0) 9 (i06,0)
12
2 |3 2£33,3) 406671 6(i00,0)
3|---4 2 {37,5) (62,5  8(160,00
4au
4 {44 43 S(556) 9 (100,0)
25{59,5) 1T{408) 42 (1000
Total IA(A59)  40(541)  74(100,0)

Assim, verifica-se que 54,1% dos profissionais,
independente da categoria, ndo buscaram curso, even-
to ou encontro algum, com vistas 3 atualizacio e qua-
lificacfio de suas atividades praticas. Ao analisar por
categoria profissional, identifica-se que 29(72,5%) dos
téonicos em enfermagem, 05{33,3%) dos enfermeiros
G6{31,6%) dos auxiliares de enfermagem nfo o fizeram
{Tabela 3}. No teste qui-~quadrado, averigua-se 4 existén-
cia de associacio altamente significativa {p=0,003]} entre
categoria profissional e procura por curso de atualizacio

ougualificacio.

Tabela 3 ~ Distribuicio da amostra do estude quanto
a categoria profissional e realizacio de atualizacio. Hul,
RS, Brasil, 2007

Realizou atualizacdo Total

Categoria Profissionsl

sim {%] ndo {%] n %
Enfermeiro »

10(66,7) 5{33,3] 15 {160,0)
Técnico de enfermagem
Auxiliar de enfermagen 1LEE75) 50725 401000

1306841 6{3L5) 16 {106,807
Total 34(45,5) 40 (54,1} 74 {1008}

Profissionais de enfermagem ¢ formacio na
area geroniogeridtrica

Ao serem questionados sobre o conhecimento es-
pecifico na drea do envelhecimento humano, 18{24,390)
entrevistados mencionaram gue cursaram disciplinas
do campo da geriatria e/ou gerontologia. Isto é, tinham

come objetive discutir contetidos proprios desta area do
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saber, no curso que realizaram com vistas & sua forma-
¢io, enguanlo que 56{75,7%) informaram ndo ler esle
compenente na grade curricular ne curse realizado.
Destaca-sc, ainda, que 8{10,8%) dos profissionais
entrevistados mencionaram que receberam contefdos
relativos i geriatria, gerontelogia ou envelhecimento em
disciplinas que nfo possuiam o obietivo Gonico de tratar
desses temas, como em satde coletiva, sadde do adulto,
salde da comunidade e enfermagem clinfea-cirirgica.
Ao cruzar os dados entre a varidvel categoria pro-
fissional & a presenca de disciplinas com abordagem da
dreado envelhecimento na grade curricular do curse que
realizou, constata-se que a maior parte dos cursos de ni-
vel médio ndo as apresentava 50{84,7%), enquanto gue
nos cursos de nivel superior 9{60,0%) dos entrevistados
contou com esse companente curricular, conforme pode
ser observado na Tabela 4. Pelo teste exato de Fisher
verifica-se a existéncia de associagio altamente significa-
tiva (p=0,001] entre a categoria profissional e a presenca

de disciplinas na grade curricular do curso de formagao.

Tabela 4 — Distribuicho da amostra do estudo guanto
& categoria profissional e presenca de discipling
com abordagem gerontoldgica, geridtrica ou sobre
envelhecimento na grade curricular do curso que realizou.
ul, RS, Brasil, 2007

_ Presenca de disciplina nocurss  Total
Categoria Profissional w P

shin {96] nde (%] 1 {%)
Enfermeire G (60,0} 6 (40,07 15 (1060,0)
Técnice/Auxiliar 9 (15,3] 50 (34,7) 59 (100,0)
Total 18(24,32) 56(75.7] 74 [100,0)

(Quando guestionados sobre a realizagio de curso
de atualizacio, 40{54,1%) expressaram ndo ter particl-
pado de nenhuma atividade. Enquanto que 32{43,2%)
participaram de qualificacio ou stualizacdo em ouira
drea da satide e, dos profissionais que participaram de
algum aperfeicoamento, somente 2{2,7%) o fizeram na

drea de geriatria, gerontologia ou envelhecimento.
DISCUSSAQD
Neste estude evidencia-se expressive percentual

de trabalhadores de enfermagem no quadro de profissio-

nais das instituiches hospitalares. Quanto a este cendrio,
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os resultados de uma pesquisa realizada sobre recursos
humanos de enfermagem mostram gue esta calegoria
profissional representa parcela significativa do pessoal
alocado nos servicos de satde, em gue a area hospitalar
constitui-se em importante mercado de trabalho para es-
ses profissionaist o

Ouira dado diz respeito 4 predominiocia de profis-
signais na faixa etdria compreendida entre 30 e 39 anos
de idade. Dados estes que estio em conformidade com re-
sultados encontrados em outro estudo que, entre cutros
temas, buscou caracterizar o perfil sociodemopgrifico da
populacio integrante da equipe de enfermagem Y,

Ainda em relacdo aos aspectos sociodemografi-
cos, chama atencio a acentuada prevaléocia de mulhe-
res {86,5%) na equipe de enfermagem, o que s¢ Cons-
Litui em uma caracleristica desta profissdo. A principal
particularidade na forga de trabalho em enfermagem ¢ a
feminizagdo. Mesmao antes da década de 1970, guando a
participacio feminina no mercado de trabalho brasileiro
era reduzida, a enfermagem estava entre as profissdes
gue detinham o malor nimero de mulheres emprega-
das nas instituigles de salde, exercendo especialmente
agdes de culdart? O culdar do ser humano, como wm
dos condicionantes da manutengio da vida, sempre foi
atribuicio feminina, desde as eras pré-patriarcais até o
presentet*?),

Em estudot ) realizade no final da década de 1980
acerca da feminizacdo persistente na qualificacio profis-
sional da enfermagem brasileira, constatou-se a predo-
minincia femining em todas as cateporias da equipe de
enfermagem, em que enire o5 enfermeiros, os indices
chegam a 94,1%; entre os téenicos de enfermagem, esse
indicador cal para 89%, ¢, entre os auxiliares de enfer-
magem, os percentuais registram 91,5% de feminizacio,
Atualmente, o aumento de homens na profissio é gradual
e estavel, o que se deve, sobretudo, 3 seguranga, estabili-
dade e garantias de postos de trabalho que a drea oferece,
Esse argumento encontra sua maior expressio entre au-
xiliares e técnicos de enfermagem, parcela da populacio
de profissionais que ¢ advinda de extratos socioecondmi-
cos mais baixos,

(Quanto a formagio e atualizacio dos profissionais
de enfermagem, verifica-se que a proporcionalidade da
distribuicio entre enfermeiros, técnicos e auxiliares é si-
milar d existente entre oz profissionais atualmente regis-
trados e em atividade no Conselho Regional de Enferma-
gem do Rio Grande do Sul, no qual ha um total de 130.005



profissionais inscritos. Destes, 19.953{15,35%) sdo en-
fermeiros, 69.876(53,75%) sio écnicos de enfermagem
e 39.996(30,76%) sdo auxiliares de enfermagem, evi-
denciando uma progressiva substituicio do auxiliar pelo
téonico de enfermagem, como prevé z atual legislagio
profissionall!®). Ressalva-se que ha, ainda, 180{0,14%)
atendentes de enfermagem.

MNo que tange 2 atuacio dos profissionais de en-
fermagem, estudo sobre o mercado de trabalho e regula-
cio das profissdes de satide, para o qual foram utilizadas
informacfes contidas na Relagio Anual de InformacBes
Sociais (RAISY dos anos de 1995 e de 2000, verificou que,
respectivamente, 35,4% ¢ 35% dos enfermeiros € 54,1%
e 52,29 dos auxiliares de enfermagem encontravam-se
empregados em instituicdes hospitalares(t®),

Essas informacbes evidenciam que ha um equili-
brio na oferta de vagas de trabalho para o pessoal de en-
fermagem de nivel médio nos servigos hospitalares e na
rede basica de satide. Contudo, para os profissionais de
enfermagem de nivel superior nfic ha a mesma equidade,
wia ver que somente wm tereo dos enfermeivos dese-
penha suas atividades em instituicdes hospitalares.

Ao cruzar as informacbes entre ¢ tempo de con-
clusio do curso com o tempo de trabalho, identificam-se
algumas discordancias. Em relagdo ao tempo que os pro-
fissionais estio formados, a maior parte 42{56,8%) con-
cluin sew curso hd mais de quatro anoes e este representa
também o maior contingente de pessoas 48{64,9%) que
estd no mercado de trabalho ha mais tempo. Neste mes-
mo grupo, observa-se que cerca de 9% dos profissionais
exerciam suas atividades mesmo antes de ter concluldo
sua formacfio, ndo necessariamente na enfermagem. Ao
tratar-se desse campo, isso se deve, em parte, ao nimero
de vagas de trabalho existente nas instituighes de satde
& a caréncia desses profissionais. Essa situagio provavel
mente contribuiu para que esses sujeitos buscassem a
gualificardo necessdria para ingressar na equipe de en-
fermagem.

Emboera, entre os formados de dois a guatro anes,
houve demora de alguns em inserir-se no mercado de
trabalho, o que pode ser inferpretado como Wm excesso
de profissionais em relagio ao niimero de vagas existen-
tes nos servicos de satuile, percebe-se que no Gltimoe ano
hi um equilibrio entre a disponibilidade de profissionais
e o nimere de vagas. 1510 pcorre, possivelmente, devido
i elevaciio na oferta de cursos da drea de enfermagem,

nesta regido, tanto de nivel médio como superion.
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0s dados mostram que hd uma associacdo signifi-
caliva entre categoria profissional e busca por curso de
atualizacio. Isto aponta para a necessidade de aumen-
tar ¢ foco de atengdo nos profissionais de nivel médio,
estimuld-los para que frequentem curses, seminarios,
enconiros de qualificacdo, uma vez que o5 avangos tec-
nolégicos na drea de salde ocorrem comtinuamente e
de forma muito rapida. Afinal ao ndo acompanhar esses
avancos por parte dos profissionais, a qualidade do cui-
dado a ser ofertado pode ficar comprometida.

Ainda em relacio a essa questio, parece haver um
pacto Hcito entre profissionals da equipe de enferma-
gem e as diregdes dos hospitais. Os profissionais néo as-
piram e newm se sentem motivados a participar de tarefas
que lhes possibilitem ampliar e atualizar seus conheci-
menlos; por sua ver as diregbes execulivas dos hospitais
nioc cobram e nem estimulam seus funcionarios a parti-
ciparem de atividades de atualizacfio e/ou capacitacio,
visando & qualificacdo de seu quadro de pessoal.

Nesse sentido, identifica-se que diversas institui-
ghes de satde ndo possuem wma politica de investimen-
tos formalizada, com previsdo orgamentaria, para a qua-
ificacio continuada de seu gquadro luncional. Salienta-se
que o retorno do investimento fica explicito na methora
do rendimente pessoal, pois o profissional bem prepa-
rado tem condicbes de lidar com os rapidos avancos da
tecnologia, com a alta complexidade dos diagndsticos
e, consequentemente, pode garantir uma assisténcia de
enfermagem de qualidade e atender as necessidades do
paciente e das organizacies de sandet7,

A ideia de qualificagio ¢ a de oferecer ao profis-
sional uma atualizaciio, seja relativa as inovacBes tecno-
l6gicas em sua drea de atuagdo, seja pela necessidade de
incorporar uma nova atividade entre aquelas desenvolvi-
das na organizacio ouw, ainda, pela constatacdo de gue ha
wm desempenho nsatisfatdrio do trabalhador téonicot?),
Entendida desta forma, a qualificacdo visa o desenvolvi-
mentc dos recursos humanos e considera o que ocorre na
instituicdo, isto &, a avaliagio do desempenho dos funcio-
narios e as ingvagbes introduzidas nesse espaco.

Vale enfatizar gue, além do conhecimento e habili-
dades técnicas, os profissionais da satide devemn ter uma
visdo geral do confexto em gue eles estio inseridos e um
forte compromisso social. lgualmente, hd necessidade
de as organizacles de satde Ttanto piblicas como priva-
das]) adaptar-se a um mercado gque vem se tornando mais

competitivo ¢ as necessidades de um pais em transforma-
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¢io, em que a nocio de cidadania se amplia dia a dia®™,
Destaca-se que as transformacbes que acerrem no pais
sio, também, de cunho demaografico em que ha um pro-
gressivo aumento da populacio idosa, 0 que modifica o
perfil da clientela que acessa os servigos de sande,
Mesmo que o trabalho de enfermapem tenha

como aiclen central de agdo o conjunto de téonicas gue
possibilita ¢ cuidar e o cuidado, entende-se que esses
profissionais se utilizam, também, da comunicagdo e
da interacio para executar 0s procedimentos técnicos.
lpualmente, considera-se que o cuidade qualificado é
resultante do entrelagamento entre o saber téenico e a
relagio interpessoal do profissional de enfermagem com
o paciente e seus familiares.

Ha, também, de se considerar os aspectos relativos
a profissiio em si e 0 ambiente laboral como determinan-
tes no bom desempenho em campo de trabalho e na inte-
raciio com os usudrios dos servicos. O desempenho dos
recursos humanos nos serviges de satde ¢ influenciado
pela competéncia, gerenciamento e forma comao estio dis-
tribuidos os profissionais. Salienta-se gue esses aspectos
sio determinados conforme a politica, sistema de regula-
cin, disponibilidade de recursos e relactes hierdrquicas
entre os atores envelvides™ . Portante, a atuagdc profis-
stonal nie depende somente de cada trabalbador, mas da
forma como ocorrem as relacdes mituas entre usudrio,
recursos humanos e as politicas do estabelecimento de
satde. Desse modo, a atividade profissional contempla a
execugio de técnicas e procedimentos e a interagdo dos
atores inseridos em um dado contexto de trabalho.

Talvez o baixo percentual de cursos que possuem
disciplinas relacionadas 3 geriatria, gerontologia ou en-
velhecimento, seja por ¢sta scr uma 4rca emergente no
campo da satide e, também, na enfermagem. Ou seja, wma
drea de preocupacio pontual de algumas instituicdes de
ensino na formacdo de profissionais de enfermagem, fao-
to de nivel médio como de superion

No entanio, ¢ contexito social sefre continuas
transformacfes e, dessa forma, o sisterma de satide tam-
bém se modifica ininterruptamente, para dar conta das
demandas que emergem. Nesta direcdo, a enfermagem
como uma profissdo inserida neste cendrio, vivencia con-
tinuamente tal processo de mudancas e sua formagio
constitui instrumento fundamental para fazer frente as
transformacdes decorrentes da propria sociedade,

Contudo, tradicionalmente, a formacio dos profis-

sionais de enfermagem tem se guiado pelo modelo bio-
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médico, que ja demonstrou ndo se adaptar a situagio dos
idoses, na medida em que se corre o risco de compreen-
der as manifestacdes do envelhecimento, como condicio
patolagica®®, Por outro lado, o direcionamento central
da cura preconizado por esse modelo provoca insatis-
facdo nos profissionais, nas instituicbes prestadoras de
cuidados e nos proprios usudrios.

Em relacio bs disciplinas existentes nos cursos re-
alizados pelos sujeitos da pesquisa, identifica-se wna va-
riahilidade em suza denominacio. Todavia, observa-se uma
tendéncia com enfoque nos aspectos da geriatria e geron-
twlogia vinculados ao campo de atusagio da enfermagem.
Nesse caso, os contetidos abordados nas disciplinas, inde-
pendente da nomenclatura adotada, versam sobre o pro-
cesso de envelhecimento, legislagdo e cuidados de enfer-
magem. A releviincia do estudo acerca do envelhecimento
humano na formacdo dos profissionais da enfermagem
esta centrada, pari’.}'{?uh}rmenﬁea na ;ﬂ:eng:ﬁu ao idoso, em
que poders favorecer a aptiddo dos mesmaos para realizar
medidas de promogio da satide e prevencio de doencas,
assim como prestar a assisténoa a este contingente po-
pulacional. Os contelidos que abordem aspectos da en-
fermagem gerontogeridtrica nos curriculos dos cursos de
graduacio, permitem o entendimento do processo de en-
velheciments, suas particularidades e contribuem para a
qualificagfio da assisténcia de enfermagem @,

Constata-se que, no contexto da evolugdo das po-
liticas de protecio social a velhice, estas visam dar conta
do continuum da existéncia dos individues. A formagdo
de recursos humanos em enfermagem constitui um fator
estratégico das politicas de atengdo a populagdo idosa ao
cantribuir para a construgfo do conhechmento ne campo
do envelhecimento e orientar-se para uma intervengdo
compreensiva, centrada na pessoa que envelhece, no seu
contexio e, em especial, guando necessita de cuidado.
Assuntos como eavelhechmento e sociedade, politicas de
atengdo, intervencles e culdados gerontoldgicos, aspec-
tos relativos & prevengio de morbidades e de promocio
da sande devem estar entre 0s contedos a serem desen-
volvides no decorrer do curso.

Aspectos préprios do envelhectmento humano
contemplam o conhecimento acerca das morbidades pre-
valentes, abandono, maus-tratos, transtornoes do humor e
as questfes da sexualidade. Também a utilizacio de mé-
todos de avaliagdo da capacidade funcional e cognitiva, a
avaliagdo geriatrica ampla, a qualificacio da equipe e a

rede de servicos e de apoio social devem estar contem-



plados no curriculo. A transigdo epidemiologica e demo-
grafica gera wma demanda diferenciada no mercado de
trabalho em que a prestaciio de servigos a populacio ido-
sa, tanto no setor publico como no privado. Além disso,
provocs discussio acerca da formacdo e distribuicio de
recursos humanos na satdel??,

Os dados déo a entender que a drea do envelheri-
mento & pouco procurada e parece, ainda, nio ter desper-
tado o interesse dos profissionais de enfermagerm ou se
constitul em um campo que ndo possid oferta suficiente
de cursos, semindrios, encontros, entre outres, nesta re-
gido do Estado do Rie Grande do Sul, para que os profissio-
nais possam ter acesso, quando da busca por qualificacdo.
Salienta-se que a maior parte dos hospitais esta localizada
em peguenos municipios, os quais geralmente ndo ofere-
cem cursos ou eventos. Quando alguém deseja frequentar
um curso, ha necessidade de deslocamento para centros
maiores, o que pode dificultar sua participagio.

Em relacdo a essa situacdo, considera-se que a
educacido permanente em satide € necesséria. Problemas
como a reduzida disponibilidade de profissionais, a dis-
tribuicdo irregular, com concentragfio em centros urba-
nos e regites mais desenvolvidas, aliados ao avangoe tec-
nolégico e ao reforgo a formacio especializada requerem
iniciativas das instituicfies de satde e de ensino no sen-
tide de atender a demanda do mercado de trabalho e da
sociedadet®®, No sentido de reforcar a equipe de saide
deve direcionar suas praticas para a preservacido da sat-
de e gualidade de vida da populacio em geral, orientando
para a adocio de habitos saudaveis o que pode contribuir
para que os individuos tenham um viver saudavel(**),

0O conhecimento dos aspectos biopsicologico,
socioecondmice ¢ ambiental do processc de envelheci-
mento humano permite a formacdo de profissionais com
dominic dos limites e das particularidades da velhice %%,
Nessa mesma diregdo, é relevante o trabatho do enfermei-
ro na atencdo basica de sadde, na tarefa de promogio da
salide € na prevencio de agravos, com vistas a retardar as

enfermidades crénicas, comuns entre a populacdo idosa,
CONCLUSOES

(s resultados mostram associagio significativa
{p=0,014) entre a realizacfo de atualizacio e o tempo de
formacdo do profissional {menos que 04 anos e 4 anos
ou mais}, sendo doas vezes mais prevalente entre os que

estdo formados ha quatro anos ou mais. Tambem, verifi-
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cou-se associagio significativa {p=0.003) entre categoria
profissional {enfermeiro e téenico/auxiliar) e procura por
cursa de atualizacio ou qualificacio. Somente 18{24,3%)
entrevistados mencionaram que cursaram disciplinas do
campo da geriatria e/ou gerontologia na grade curricular
ng curso realizado e 8{10,8%) dos profissionais entrevis-
tados mencionaram que receberam contetdos relativos A
geriatria, gerontologia ou envelhecimento em disciplinas
gue ndo possulam o obletivo tnico de tratar desses emas.
Ainda, verificou-se assoclagio significativa {p=0,001} en-
tre a categoria profissional {enfermeiro e téenico/auxiliar)
e a presenca de disciplinas na grade curricular do curse
de formacio, sendo quase quatro vezes mais prevalente na
formacio de enfermeiro. Somente 2{2,7%) fizeram atuali-
zagiona drea de geriatria, gerontologia cuenvelhecimento.

A maior parte dos profissionais de enfermagem
¢ do género feminino, com proporcionalidade maior de
téenicos e auxiliares de enfermapem em relacdo aos en-
fermeiros. Como a maioria exerce suas atividades em ins-
tituiches hospitalares de peguenc porte, em municipios
pequenos, provavelmente esta situacdo favorece para
que estes profissionais participem pouco em cursos de
gualificacio e aperfeicoamento. Assim, hd uma lacuna e
existe a2 necessidade de intervir no sentido de motivar
esses profissionais para gue busquem manter-se atuali-
zados, uma vez que, no campo da salde, ha avancos tec-
noldgicos significatives em um curto perfodo de tempo
g, igualmente, ocorrem alteracdes demograficas e epide-
miolégicas com muita fregiiéncia.

Em relacio a drea da perontogerialria, um nimero
restrito de profissionais realizou cursos de aperfeicoa-
mento, talvez pela pequena oferta dos mesmos e fou por
ser uma drea cmergente que desperta pouco interessc.
Isso ratifica que as instituiches formadoras de recursos
humanos devem preocupar-se com as questdes do en-
velhecimento e, de alpuma forma, oferecer espacos para
discuti-las, até porque hi profissionats interessados em

qualificar-se nesta drea do conhecimento.
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