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Este trabalho tem como objetivo analisar os documentos legais que tratam de
temdticas referentes ao modelo assistencial de satide e a formagdo e capacitagdo de
recursos humanos nessa drea. Dessa forma foram analisadas a Constitui¢éo da
Republica Federativa do Brasil, o Relatério da IX Conferéncia Nacional de Saide e o
Projeto de Diretrizes e Bases da Educag¢do Nacional. Nesse referencial estao embutidas
as bases prospectivas para a concretizagdo de estratégias educativas e gerenciais
democrdticas e participativas; de ideologias permeadas pelo respeito a dignidade
humana; de propostas de trabalho condizentes com o bem-estar do homem; de progra-
mas que integrem o ensino e a prdtica profissional e, finalmente, de propostas que,
efetivamente, promovam, recuperem e reabilitem a saude de uma coletividade.
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As perspectivas da capacitagdo do profissional de saide, tanto no que
se refere a formagao profissional basica como a continuidade dessa capacita-
¢80, serao visualizados, no decorrer deste estudo, segundo a realidade atual,
as tendéncias sociais e administrativas e os referenciais de documentos legais
que tém direcionado o ensino e a pratica desses profissionais.

A descri¢do da realidade vivenciada no ensino e na pratica, pelo pessoal
de saiide, tem mostrado que o termo “capacita¢do” é entendido como o preparo
do individuo para o desempenho de suas atividades profissionais.

Para a efetiva compreensao do significado do termo, ha necessidade de
se entender o ambiente onde a capacita¢do ocorre e os fatores que nas
organizacdes hospitalares, tém interferido, no seu desenvolvimento.
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Nessa realidade, os hospitais tém-se caracterizado como ambiente cuja
cultura é impregnada de autoritarismo, burocracia e alienagao de sua for¢a
de trabalho, preocupados em manter os “status quo” ou seja, manutengio das
regras determinadas pelo grupo de poder. Esses ambientes concorrem para
pouca ou nenhuma possibilidade de mudanga.

Do ponto de vista da gestdo dos recursos humanos, nio tem havido
grande preocupac¢do com as pessoas, isto é, com a sua realizagdo intelectual,
criativa e social. O trabalho é organizado segundo métodos e processos
repetitivos e normatizados, o que oferece pouca ou nenhuma possibilidade ao
trabalhador para usar sua energia criadora ou tomar decisdes em que estaria
:apacitado a fazé-lo.

Conseqientemente a esses fatores do contexto cultural dos hospitais, a
:apacitac¢do dos trabalhadores d4-se de forma automadtica, massificada, pouco
yreocupada com a realizagdo das pessoas como individuo, e voltada apenas
bara o atendimento das expectativas do grupo dominante da organizacao.

Em decorréncia dessa politica de gerenciamento de recursos humanos,
'm tais ambientes sdo freqiientemente encontradas pessoas pouco reflexivas
: criticas, com dificuldade em operar mudangas no seu processo de trabalho,
'om pouco interesse no préoprio desenvolvimento profissional e sem o compro-
nisso com os resultados do seu trabalho.

Um fator que tem corroborado para esse quadro é o processo educacional
yrasileiro que, devido a baixa qualidade de ensino de todos os niveis, forma
rrofissionais sem consciéncia critica e reflexiva de sua realidade, e com déficit
m sua capacitagio técnica.

Além disso, outros fatores externos ao ambiente hospitalar, como desen-
‘olvimento tecnoldgico, movimentos sociais e quadro econémico do pais, tém
nostrado a necessidade de mudanc¢as profundas tanto na estrutura como na
ultura e postura ética das organizagées. Tais mudanc¢as visam provocar
rodificagdes nas premissas e politicas gerenciais de recursos humanos.

Ao nivel individual, o rapido desenvolvimento tecnolégico tem gerado a
mpossibilidade do profissional dominar todo o conhecimento de sua drea, o
ue exige dele um esforgo constante do “aprender-desaprender-aprender
ovamente”, devido a rapidez das transformagées ocasionadas por esse avan-
0.

Com a transformagao tecnolégica o trabalho rotineiro e repetitivo tem
ido modificado pelos computadores, e o trabalho intelectual tem crescido
celeradamente, pois, além de saber manipular a tecnologia, o trabalhador
recisa reintegrar no seu processo de trabalho o saber, resolvendo problemas

aplicando solug¢des para manter as maquinas funcionando (LUCENA)*.

No campo social hd a procura da satisfagdo humana, onde hd um desejo
e auto-realizacdo pessoal e profissional no trabalho, e uma busca pela

lelhoria da qualidade de vida. Isso tem se refletido nos movimentos sociais
que tem gerado leis que enfatizam o processo participativo e o respeito a
gnidade humana no 4mbito da educagéo e do trabalho.

Além disso, pelo processo de democratizag¢do, no qual as pessoas tém
aior liberdade de se expressar, e pelas tendéncias de mercado, devido as
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inimeras op¢des de escolha, o consumidor tem-se tornado mais exigente e
seletivo, buscando a qualidade dos produtos e servigos. Em consequéncia, as
organizag¢des terdo de se estruturar para atenderem a um novo perfil de
consumidor, correndo o risco de ndo sobreviverem a um mercado cada vez
mais competitivo e exigente.

A pressao desses fatores tem demonstrado a necessidade das organiza-
¢oes baseadas em esquemas rigidos, racionais e burocraticos de criarem um
clima que propicie o pleno desenvolvimento das pessoas, traduzido por alto
nivel de competéncia profissional, auto-realizacdo pessoal e compromisso com
os resultados organizacionais e sociais.

Para tanto, a capacita¢do desenvolvida dentro das organizagées hospi-
talares ndo pode ser vista como algo que objetiva dnica e exclusivamente o
desenvolvimento de um conjunto de aulas, cursos e palestras voltadas apenas
para o treinamento técnico, para a satisfagao de alguns requisitos da organi-
zagao.

Devem ser adotadas politicas e priticas de gestdo de recursos humanos
que contemplem a complexidade e a natureza mutativa dos ambientes exter-
nos e internos da organiza¢ao, os avangos da tecnologia; e que ainda enfrente
o processo de aliena¢ao do trabalhador e que nele acredite valorizando a sua
contribuigdo para o sucesso da organizag¢dao (LUCENA)*.

Para tanto, faz-se necessario uma transformagio no processo decisério
das organiza¢des em rela¢do a administragdo dos recursos humanos, ou seja,
que ela esteja mais voltada para resolver problemas através de agdes pré-ati-
vas, e que todas as pessoas, em todos os niveis da estrutura organizacional,
considerem que essas agdes sao resultantes da sinergia existente entre as
forgas geradas por fatores tanto externos como internos da organizac¢io. As
forgas internas resultam da intera¢éo e interdependéncia dos fatores pessoais
e organizacionais.

Porém, a percepcdo dos fatores externos a organizacgio é o que possibilita
a real inserc¢do das propostas internas, que se referem a capacitagao dos
recursos humanos no contexto global da assisténcia a saude.

Assim, quanto aos dispositivos legais, sem diivida é na Nova Constitui-
¢do da Republica do Brasil, promulgada em 1988, que se encontra explicada
a razdo maior do ser e do atuar dos profissionais de saude. Nela estdo
assegurados o Estado Democrédtico de Direito de todo cidaddo brasileiro,
tendo, como Ancora, o respeito a dignidade humana.

O artigo 62, incluso no titulo que trata dos Direitos e Garantias Funda-
mentais de todo Cidadéo Brasileiro, preconiza como direitos sociais: a educa-
¢éo, a saude, o trabalho, o lazer, a seguranca, a previdéncia social, a protegdo
a maternidade e a infincia e a assisténcia aos desamparados.

No que se refere, especificamente, a continuidade da capacitagao do
pessoal, as institui¢des e as pessoas que assumem a missao de prepara-los, é
encontrado no artigo 200 da Constituigdo, a explicita¢do de suas responsabi-
lidades nos dizeres:"Compete ao Sistema Unico de Saude (SUS), ordenar a
formagao de recursos humanos na drea de saude”.
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Outras informagées preciosas a serem analisadas, quando pretendemos
conhecer os pontos focais que obrigatoriamente terdo de ser considerados nas
propostas sobre desenvolvimento de recursos humanos, referem-se as consi-
deragdes e conclusdes da IX Conferéncia Nacional de Saude realizada em
Brasilia em agosto de 1992.

A importdncia da realizagio desse evento ndo reside apenas nos subsi-
dios que proporcionam a efetivagdo das agdes de satide, mas também ao fato
de ter tido no decorrer de todo o processo a efetiva participa¢do da populagédo
brasileira, de profissionais de saide e de representantes do governo.

E nesse documento, baseado na nova Constitui¢do Brasileira, que ficam
assegurados os direitos & saude e a criagdo de um sistema de satide democra-
tico e comprometido com as necessidades da sociedade. Assim, a IX Conferén-
cia acima citada, faz incursdes nas tematicas referentes ao modelo assisten-
cial e a capacitagdo e aprimoramento de recursos humanos para a sauide.

Esta ai clarificada a dire¢do a ser seguida para o ensino e a pratica
desses profissionais: as propostas assistenciais deverdo ser priorizadas de
acordo com as necessidades identificadas junto a populagdo; o novo modelo
assistencial deve ter base epidemiolégica, garantindo a populagéo: acesso
universal em todos os niveis da assisténcia, eqiiidade, resolutividade, inte-
gralidade da atengdo em um sistema de complexidade crescente. Nesse
documento, o hospital é caracterizado como um servigo de referéncia para o
desenvolvimento de ag¢des de saiide complexas, que exigem recursos humanos
e materiais adequados e préticas diferenciadas.

Em tais institui¢ées, os modelos assistenciais ndo devem ser limitados
a assisténcia individual e curativa, mas devem contemplar também agdes
programaticas que visualizem grupos, bem como agdes de educagéo em saude.
Devem ser estabelecidos critérios de avaliagdo com base na eficiéncia das
agdes e na qualidade dos resultados. Outro ponto importante enfocado no
documento, é o que considera a necessidade de serem destinados recursos
para a pesquisa cientifica e para a utilizacdo de novas tecnologias nas
instituigdes hospitalares.

E ainda na nova proposta, quando trata de recursos humanos, onde estd
explicita a necessidade de ser adotada uma politica nacional de recursos
humanos, que contemple a criagdo de quadros de profissionais como a implan-
tagdo de um plano de carreira; que contemple ainda a qualificagdo e/ou
formagdo permanente de pessoal, de forma a permitir a evolugdo do trabalha-
dor na carreira; a revisdo dos curriculos profissionais, que devem ser adequa-
dos as realidades sécio-epidemiolégicas, bem como a garantia de condigdes de
trabalho favordveis a todos os profissionais de saide. O relatério da Confe-
réncia citada considera necessdrio que seja assegurada, em nivel nacional,
uma politica de formagio/capacitagdo de recursos humanos, que se articule
com os 6rgaos formadores, e que, no nivel local, garanta uma politica de
desenvolvimento da formacdo e capacitagdo de pessoal, a fim de possibilitar
uma atuagéo ética de elevado nivel técnico. Considera, ainda, a necessidade
de recursos financeiros para capacitagdo do pessoal, bem como a garantia de
uma assisténcia a populagao dada por equipe multidisciplinar.
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Quanto ao aspecto legal, as consideragdes da nova Constituicdo e da IX
Conferéncia Nacional de Saude sdo dois importantes caminhos que orientam
a capacitac¢do dos recursos humanos em saude quando esses recursos consti-
tuem investimento. As institui¢des de saide, em suas propostas de aprimo-
ramento de pessoal, ndo poderao desconhecer ou omitir o conteido normativo
desses documentos. A negagao desses aspectos nos programas de desenvolvi-
mento de pessoal pode revelar a intencionalidade, nessas instituigdes, de se
adotar o processo educativo como instrumento de poder e de interesses
particulares, contrdrios, muitas vezes, aos interesses do coletivo.

Quanto a educagio, visualizada como processo ativo da formagao profis-
sional, a IX Conferéncia considera necessario o estabelecimento de critérios
para a formagéao de profissionais de nivel técnico e de nivel superior na area
da saude. Tais critérios, definidos pelo SUS, devem ser considerados pelo
Conselho Federal de Educagao - MEC, para a abertura de novos cursos, e para
a aprovagao do curriculo dos cursos ja em funcionamento. E ainda neste
documento preconizado que a educac¢do para a formagdo profissional deve
“garantir a formacéao de profissionais” com visdo integral, comprometimento
social e formagéo geral; ainda considerando a necessidade de ser efetivada a
avaliagao do ensino em saude.

Sem diivida esses referenciais embasam e direcionam os novos cami-
nhos para a formagao e a atuac¢io dos profissionais de sauide.

Outro referencial teérico-metodolégico que deve ser considerado na
formacao desse pessoal é o atual projeto da “Lei de Diretrizes e Bases da
Educagdo Nacional”. Neste documento, o capitulo que trata dos fins da
educagdo a indica como um instrumento da sociedade para o exercicio da
cidadania e visualiza o trabalho como parte de riqueza, dignidade e bem estar
universal. Assim, a missido da educagio é o pleno desenvolvimento do ser
humano, por meio da formagiao de cidaddos capazes de compreenderem
criticamente a realidade social pelo desenvolvimento de valores éticos e do
aprendizado participativo. Considera, ainda, como missiao da educagao, o
preparo do cidaddo para a compreensdo e o exercicio do trabalho mediante
acesso a cultura e ao conhecimento cientifico e tecnolégico. Especificamente
na formagao de nivel superior, orienta para a integra¢ao do ensino com a
pesquisa e as atividades de extensdo de servigos a comunidade. Orienta,
também, a obtenc¢do da capacitagdo profissional pelo exercicio da reflexao
critica e a participagdo na producdo, sistematizac¢do e superagao do saber.

Com o objetivo de propiciar uma formagdo profissional de qualidade,
esse documento promove a valorizagdo da competéncia e a garantia das
condi¢ées de trabalho. Propée a integragao entre a educac¢ido escolarizada
formal e as educativas produzidas fora dos sistemas de ensino; a flexibilidade
para o reconhecimento de experiéncias extra-escolares e o processo de valori-
zagdo institucional.

E nesse referencial tedrico que estido embutidas as bases prospectivas
para a concretizagdo de estratégias educativas e gerenciais democraticas e
participativas; de ideologias permeadas pelo respeito a dignidade humana;
de condic¢des de trabalho condizentes com o estar do homem; de propostas que
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integrem o ensino e a pratica profissional e, finalmente, de propostas que,
efetivamente, promovam, recuperem e reabilitem a saide de uma coletividade.
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This paper has as objective the analysis of legal documents that cover the subject
of assistance health models and the formal and continuous education human resources
in this area. This way, an analysis has been made of the Brazilian Federative Republic
Constitution, the Report of the 9'* National Health Conference and the Project for
Directions and Basis of the National Education. On these references are embedded the
prospective basis for the materialization of education and managerial strategies, both
democratic as participative, of ideologies oriented to the respect for the humam being;
of working propositions compatible whit makind welfare; of programs that integrate
the teaching process and the professional practice and last, the proposals that effecti-
vely promote, recover and enable the health of a collectivity.
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