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INTRODUGAO

HA necessidade continua, por parte de
todos aqueles que atuam no campo da
enfermagem, que desenvolvam didlogo
permanente a fim de contribuir para
o desenvolvimento da profissdao. A acgao
de reexaminar os assuntos em grupo
tem interesse, uma vez que a profissao
€ nova na cultura e a linguagem de que
se reveste 0 pensamento de pessoas va-
riadas, se configura como um processo
social.

E rico em mudancas e inovacdes o
momento presente neste Pais. A enfer-
magem também participa de varias des-
sas mudangas. O presente trabalho dei-
xard de abordar o contexto geral da
cultura em que se passam tais inova-
¢oes. Um documento sucinto que pode
dar ao leitor tal contexto geral serid o
II Plano Nacional de Desenvolvimento,
para o periodo 1975-1979. Outros aspec-
tos da macro-enfermagem, que reconhe-
cemos de grande importancia, tais como
a direcao em que se movimenta o exer-

cicio atualmente, com o Conselho Fe-
deral de Enfermagem — e o ensino, de
um modo geral, nao sao descritos, por
serem amplos demais. Neste ultimo ca-
so, a reforma universitiria e a reforma
do ensino de 1° e 2° graus seguem as
diretrizes da legislacido federal, desde o
advento da Lei 4.020, de 1961 e 5.692,
de 1971.

O presente trabalho tem por objetivo
referir quatro mudancas que ocorrem na
enfermagem — ensino e exercicio — e
as contrapor as relacoes de servico en-
tre os enfermeiros, para uma reflexao
conjunta, sobre a necessidade de aper-
feicoar-se a administracao de enferma-
gem, inclusive planejamento e pesquisa.

Tem-se como certo que as mudancas
aqui referidas beneficiam a enfermagem.
Outras ainda deverao ocorrer. Para o
cumprimento das metas constantes do
Sistema Nacional de Satide e do Plano
Setorial de Educacido, compatibilizados
com o II Plano Nacional de Desenvol-
vimento, prosseguird a evoluciao da en-
fermagem, nao s6 para a consecucao
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daqueles fins propostos, como também
para os ajustamentos que se processam
em toda a teia de vida, em decorréncia
das mudancas sociais continuas.

QUATRO MUDANCAS EFETUADAS
NA ENFERMAGEM

Nos tultimos anos tem havido, entre
outras, as seguintes mudancas:

Na enfermagem obstétrica, ocorreram
modificacoes no que concerne & forma-
¢ao de enfermeiros e obstetrizes. A fina-
lidade principal foi tornar mais sisté-
mica a educagao com tronco comum, e
assim tirar proveito do fato social do
Pais ter conseguido institucionalizar a
enfermagem. Tiveram repercussao na
legislagao federal do ensino de enfer-
magem obstétrica e na criacao dos Con-
selhos Federal e Regionais de Enferma-
gem.

Nos cursos de graduacao de enfermei-
ros, além do descrito no item anterior,
iniciaram-se mudancas, visando atender
a reforma do ensino superior. Foram
efetivas, em decorréncia também de al-
gumas variaveis entre as quais, o cres-
cimento do mercado de trabalho e o
aumento da populag¢ao concluinte dos
cursos do 2.° grau.

Na educac¢ao continuada de enfermei-
ros, tiveram inicio os cursos de pés-
graduac¢ao, cuja influéncia se fara sen-
tir na qualidade da enfermagem do fu-
turo. Também na educagao, com gran-
de vigor, se difundem em todo o Palis,
os cursos de técnicos em enfermagem.

A quarta mudanca é a melhora que
devera advir dos Conselhos Federal e
Regionais de Enfermagem, no desempe-
nho de suas competéncias legais, como
orgaos de discipling e ética das ocupa-
¢oes de enfermagem. Em todos os ser-
vicos, o cumprimento dessas competén-
cias deverda resultar em certa institu-
cionalizagao da assisténcia de enferma-
gem &s populacoes.

Terminamos aqui a enumera¢ao das
mudancas que recentemente ocorrem
com repercussio na enfermagem. A se-
guir, serao referidos certos aspectos
administrativos, de politica educacional
e outros, que dizem respeito & normali-
zacao da enfermagem organizada.

AREA DE ENFERMAGEM E RECURSOS
HUMANOS

Do nosso ponto de vista, sao quatro
as areas da enfermagem organizada:
pratica profissional, administra¢ao, do-
céncia e pesquisa. Aparecem também
combinadas. Assessoramento e plane-
jamento estarao compreendidos em to-
das, principalmente em administragao.

E notério que os Governos passarao
a ter metas de recursos humanos de en-
fermagem, uma vez que o assunto esta
recebendo atencao nestes ultimos meses.
Para as estratégias de sua implementa-
¢a0, as concepgoes que os enfermeiros
tém e suas acOes sao de grande impor-
tancia. Em ultima analise, o pessoal de
enfermagem é que age ou deixa de agir,
em seu campo.

E também uma caracteristica nova o
trabalho conjunto do Ministério da Edu-
cacao e Cultura com os Ministérios uti-
lizadores dos recursos de enfermagem.
Essa juncdp de esforcos traz & classe
uma esperan¢a de um futuro melhor
para a assisténcia a saude.

Quanto & formacdo de pessoal, ha as
providéncias que tém que ver com os
candidatos que pela primeira vez in-
gressam para cursos no sistema de en-
fermagem. Aumento de docentes, de
vagas, de candidatos, sao exemplos deste
aspecto.

H4 também, providéncias para aten-
der os que ja estao do lado de dentro
do sistema e devem progredir. Entao a°
educag¢ao continuada e o aspecto sisté-
mico dos cursos sao levados em consi-
deragdao. O candidato com potencial de-
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verd poder progredir planejadamente de
um nivel de ensino para outro. Os cur-
sos devem oferecer a abertura. Este Pais
tem respondido ao desafio de algumas
questoes socials que poem em mira jus-
tica e eqiiidade. Estas ultimas afirma-
coes dizem respeito a auxiliares de en-
fermagem, técnicos em enfermagem e
enfermeiros.

ESTRUTURAS ORGANIZACIONAIS RE-
LACIONADAS COM A ARTICULAGAO
NA AREA DOCENTE — ASSISTENCIA

O atual projeto de lei que dispoe so-
bre o Sistema Nacional de Saude atribui
a0 Ministério da Educagdo (precisamen-
te a seus centros de ensino) a respon-
sabilidade de formar profissionais uni-
versitarios e de habilitar todo o pessoal
de nivel de 2.° grau para o setor saude.
Nos termos do Decreto-lei n.° 200, de
1967, cada Ministério tem sua responsa-
bilidade prépria, devendo-se gradualmen-
te ndo s6 eliminar as duplicacoes de
esforco como cada um implementar seu
plano setorial aprovado. Em decorréncia
desse instrumento legal, os servigcos uti-
lizadores de enfermagem confiarao sem-
pre aos centros de formacao (educac¢ao)
a responsabilidade de providenciar cur-
sos (inclusive supletivos) realizados com
a cooperacao daqueles servicos.

Por outro lado, seguindo as delibera-
¢oes conjuntas dos Ministérios, aos hos-
pitais de ensino é atribuida prestacao
de servico de saude atendendo, na me-
dida do possivel, as necessidades comu-
nitarias assim como aos hospitais da
Previdéncia Social e de outras areas de
servico é atribuido servirem de campo
de ensino.

Desse modo, instituicoes formadoras
e utilizadoras poderao ter ao mesmo
tempo atribuicoes tipicas de servigco e de

ensino, que terao de ser realizadas em
estruturas organizacionais de agbes va-
rias, com inter-relacdo a ser definida,
possivelmente em convénio.

A complexidade de um trabalho con-
junto nas grandes empresas de satude
envolve, além dos aspectos técnico-cien-
tificos de cada profissao participante,
os de administracdo dos varios profis-
sionalis, razdo porque h4 necessidade de
utilizar tipicos processos da administra-
¢ao escolar e hospitalar. Em tal situa-
¢ao, utiliza-se comunicacido do tipo de
relacoes secundérias, juntamente com a
de relagbes primérias*,

As consideracOes sobre curriculo con-
duzem & reflexdo sobre o educando. J4
nos dias de Florence Nightingale, sua
excepcional visdio de organizadora de
servicos de enfermagem levou-a & se-
guinte estrutura: as alunas de enferma-
gem eram formadas em um tronco co-
mum; com base em suas virtualidades
para se desenvolverem como adminis-
tradoras, determinadas alunas faziam
curso de major duracdo e conteido, in-
cluindo administracdo. As solucGes para
os problemas na fase atual nio podem
ser as mesmas do passado. Sem duvida,
a formacgao basica adequada e a adogao
de um programa de educacido continuada
sdo partes de sua solugdo.

Examinando-se o Cbédigo de Etica da
ABEn (contendo representacoes coleti-
vas), em sua forma aprovada em 1975,
véem-se as seguintes premissas para a
enfermagem: é servigo prestado ao ho-
mem (portanto, com perspectiva inte-
gral), é uma das profissoeg interdepen-
dentes da area da satide; os enfermeiros
tém um cerne comum de capacidade
profissional. Adicionalmente faz-se a se-
guinte afirmativa: a sociedade necessita
nao s6 de enfermeiros especializados,
mas também de um numero maior de

¢ Pesquisa da autora. em andamento, aponta ser mais dificil o trabalho em grandes ser-
vigcos de relaches secundirias de que nos menores de relagdes primérias.
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enfermeiros nao especializados, porém,
com o cerne de formacdo profissional,
isto é, cientifica, técnica e com o ethos
dessa profissdo. E ainda, para o bem da
atencdo & saude, convém que os enfer-
meiros desenvolvam maior iniciativa na
equipe, ndo s6 na execucao de servigos
como no planejamento.

Finalmente, para se efetuarem as mu-
dancas administrativas de que trata o
presente trabalho, os grupos interpro-
fissionais envolvidos, com as assessorias
julgadas necessarias, tém sido os pro-
pulsores das alteracoes desejadas, con-
forme se observa noutras situagoes.

PERSPECTIVA SISTEMICA E COMU-
NICACAO NA ENFERMAGEM

Segundo o relatério de 1966 denomi-
nado Senior Nursing Staff Structure
(Salmon Report), do Departamento da
Habitacdo e Satide da Escécia, do Minis-
tério da Saude da Gra-Bretanha, as
areas de assisténcia de enfermagem e
as escolas de enfermagem continuam
interligadas. Os Cargos em Comissao
que existem em quatro niveis, sao aque-
les proprios de dire¢ao (ou coordenacao)
e de ensino de enfermagem.

Pode-se comentar o seguinte sobre o
Salmon Report: as enfermeiras dos ser-
vicos e do ensino — ambos os grupos
nos centros integrados previstos em suas
estruturas organizacionais — dispoem
de canais competentes para que os alu-
nos de enfermagem se valham da pes-
quisa e dos resultados para o paciente,
da atencao de enfermagem naquele de-
terminado servico, uma vez que suas
professoras sao responsiveis pelos pa-
cientes. Dessa forma, o feed-back para
o ensino estara continuamente assegu-
rado.

Neste Pais, nos meios educionais esta
mais complexa a inser¢do, nos servicos
hospitalares, das atividades de ensino
de enfermagem. Por um lado, pode-se
listar as quatro mudancas na enferma-

gem, de inicio mencionadas neste tra-
balho, todas elas trazendo novas respon-
sabilidades aos docentes das escolas.
Pode acontecer que nao tenha ocorrido
0 aumento do nimero de docentes em
correspondéncia a essa demanda, ou que
alguns desses docentes talvez nao se te-
nham valido, em grau adequado, das
oportunidades de educag¢dao continuada.
Pesquisa especifica poderia constatar
as relacoes de causa e efeito neste par-
ticular. Deve-se passar portanto, a cui-
dadosa reformulacido das estruturas e
normas de servicos de enfermagem, onde
ficar evidente que é necessario.

O marco conceitual mais destacado
quanto a atengdao & saide, em paises de-
senvolvidos, é o preventivo e social. Em-
penham-se os educadores das profissGes
de satude na procura de integragcao des-
ses componentes curriculares, — princi-
palmente sua aplicacdo & pratica pro-
fissional. Para atingir tal premissa, a
abordagem sistémica é o meio mais eco-
némico e mais integralizador que esta
sendo divisado para esse fim referido.

¥ de Interesse continuar a perspecti-
va do processo de enfermagem, aqui vi-
sualizado em seu modo sistémico e em
vista de favorecer a comunicacdo intra
e interprofissional. Em nosso Pais, ten-
do-se em vista que as condicoes de de-
senvolvimento nao ensejam poder-se as-
sumir em nivel satisfatério a assisténcia
de enfermagem plenamente e desde j4,
teremos que revigorar esse marco con-
ceitual nas idéias e diretrizes que infor-
mam os planos, com convic¢cao, sem o
perder de vista, pondo-o em pratica em
todas as ocasioes em que se possa fazer.
Vale ressaltar que a proépria criag¢ao da
primeira escola de enfermagem, de ni-
vel do 3° grau, teve a finalidade de
completar as equipes para o fim de po-
derem trabalhar nos programas entao
inovadores, de assisténcia preventiva e
social.
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CONSIDERACOES FINAIS

Empenham-se os educadores das pro-
fissoes de satide na utilizacdao dos proces-
sos escolhidos para que o produto final
do aparelho formador seja o profissio-
nal voltado para a saude das popula-
¢oes. Dentre esses processos, estd a inte-
gracao dos componentes curriculares, —
principalmente sua aplicacio & pratica
profissional. A abordagem sistémica é
um dos meios mais econdmicos e inte-
gralizadores divisado para esse fim refe-
rido.

Dentro das abordagens novas, a area
de administracao na enfermagem é des-
tacada para receber atencao especial, —
particularmente as estruturas organiza-
cionais que propiciem a integracao do-
céncia-assisténcia.

A atencao a saude nos paises desen-

volvidos tem o marco conceitual preven-
tivo e social. No Brasil, os recursos fi-
nanceiros que foram destacados para sa-
neamento basico, bem como a preocupa-
¢ao com a distribuicio de rendimentos,
visto no ITI PND — 1975-1979, sugerem
tomada de posicao no mesmo sentido
conceitual, embora o estagio de desen-
volvimento do Pais nao permita seja esse
marco efetivamente posto em pratica,
em todas as Aareas, principalmente nas
rurais. Entramos, portanto, num tempo
em que a criatividade e o planejamento
multiprofissional est4 surtindo efeito, ao
procurar integrar saude, educacao (ha-
bilitacdo para o trabalho) e elevacao
geral do nivel de vida das populagoes
(por saneamento, programas de habita-
¢ao, entre outros). Nota-se que o enfo-
que preventivo, quanto & satide, torna-se
progressivamente aplicavel.
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