
Rev Esc Enferm USP
2004; 38(3):317-25.

O ensino de custos nas
escolas de graduação
em enfermagem

317

COST TEACHING IN GRADUATE NURSING SCHOOLS

LA ENSEÑANZA DE COSTOS EN LAS ESCUELAS DE PRE GRADO EN ENFERMERÍA

Ivone Maria Fonseca Francisco1, Valéria Castilho2

RESUMO
Trata-se de um estudo que
teve como objetivo principal
analisar a inserção de
conteúdos relativos a Custos
na disciplina Administração
Aplicada à Enfermagem das
Escolas de Graduação em
Enfermagem do Estado de
São Paulo. A amostra foi
composta por 28 docentes.O
estudo foi do tipo descritivo,
exploratório, correlacional
com abordagem quantitativa.
Os resultados permitiram
constatar que 19 (67,86%)
docentes ministram esse tema
na graduação, não havendo
correlação ou associação
estatisticamente significativa
entre o ensino do Tema
Custos, o número de pós-
graduções do docente e o tipo
de instituição em que o
docente trabalha (Pública ou
Privada).
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ABSTRACT
The present study intends to
analyse the implement of
content related to Costs in the
Management Applied to
Nursing subject in Graduate
Nursing Schools in Sao Paulo
State. The descriptive,
exploratory associative study
with a quantitative approach
was put into effect in 28
professionals at the Nursing
Schools. The results
demonstrated that 19
(67,86%) professors teach
that subject in graduation. No
statistically significant
correlation or association has
been found among Cost
Teaching, the Number of Post
Graduation staff and the type
of Institutions they work for
(Public or Private).
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RESUMEN
Este estudio tuvo como
objetivo principal analizar la
inclusión de contenidos
relativos a costos  en la
disciplina Administración
Aplicada a la Enfermería en
las Escuelas de Pre Grado en
Enfermería del Estado de São
Paulo. La muestra estuvo
compuesta por 28 docentes. El
estudio fue de tipo descriptivo,
exploratorio, correlacional
con abordaje cuantitativo. Los
resultados permitieron
constatar que 19 (67,86%)
docentes enseñan este tema en
el pre grado, no habiendo
relación o asociación
estadísticamente significativa
entre la enseñanza del tema
costos, el número de post-
graduados docentes y el tipo
de instituciones en la  que
trabaja el docente (Pública o
Privada).
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INTRODUÇÃO

O estudo de aspectos econômicos em
saúde mostra-se extremamente atual e opor-
tuno, uma vez que as organizações de saúde
vivem momentos de grande competitividade,
de busca pela qualidade do atendimento aos
clientes e de necessidade de incorporação de
tecnologia de ponta.

De acordo com o Conselho Internacional
de Enfermagem(1) (ICN), todos os países com-
partilham de um problema comum, de custos
galopantes na área de saúde frente a recur-
sos ou orçamentos limitados.

Em decorrência do significativo aumento
de competitividade, as organizações têm como
alternativas, maximizar as receitas, pela quan-
tidade e diversificação dos serviços presta-
dos, ou minimizar as despesas, reduzindo
continuamente seus custos através da padro-
nização de procedimentos médico-hospitala-
res e ganhos de qualidade e produtividade(2).

Alguns autores(3) afirmam que custos
crescentes e recursos escassos têm afetado
todos os prestadores de serviços de saúde, e
que não houve outro momento, em que as
organizações de saúde tiveram de operar com
mais eficiência ou ter mais cuidado com as
restrições de custos, como na atualidade. Os
mesmos(3) comentam que a restrição de cus-
tos é responsabilidade de qualquer provedor
de assistência à saúde e a sobrevivência de
muitas organizações depende de sua capaci-
dade de geri-los.

A necessidade de adoção de medidas
racionalizadoras relativas ao funcionamento
das estruturas de saúde, frente aos limitados
recursos econômicos disponíveis para atendê-
las(4), é uma questão também apontada.

Vários autores(5-6) afirmam que o cresci-
mento exponencial dos custos em saúde está
diretamente relacionado a uma série de fato-
res, tais como: o emprego de novas
tecnologias; o aumento da expectativa de vida
da população; o crescimento da demanda por
atendimento, devido a universalização do
acesso à saúde; a escassez de mão de obra
qualificada, acarretando baixa produtividade;
a má gestão das organizações, devido à inca-
pacidade administrativa dos profissionais de
saúde; a não implantação de sistemas de con-
trole de custos; e os desperdícios na cadeia
produtiva, entre outros.

Frente a esse quadro complexo descrito,
o profissional de Enfermagem precisa estar
preparado para responder aos novos desafi-
os gerenciais com os quais vai se deparar em
sua atividade profissional, entre os quais o
gerenciamento de Custos dos Serviços de
Saúde, contribuindo para a viabilidade de
atendimentos à saúde, tanto no setor Públi-
co como no Privado.

Anselmi(4) referindo-se aos enfermeiros
afirma que

no momento atual em que o setor saúde
passa por reformas estruturais e
conjunturais significativas percebe-se
fortes exigências à profissão para que
assuma um papel efetivo na gestão eco-
nômica das instituições de saúde.

A Organização Mundial de Saúde aponta
a enfermeira como o profissional da área de
saúde com o maior potencial para assegurar
uma assistência rentável, ou seja, eficaz em
função dos custos(1).

Isso vem ao encontro com o que alguns
estudiosos das tendências mundiais afirma-
ram em 1993, que as enfermeiras podem ser
responsáveis por 40 a 50% do faturamento
dos hospitais(7).

As enfermeiras constituem um nível
decisório importante na alocação de recur-
sos, quando determinam em suas unidades
de trabalho as prioridades de seus serviços,
decidem quem prestará e quanto tempo será
despendido nos cuidados, e quais recursos
serão empregados(1).

Atualmente, as enfermeiras administrado-
ras estão cada vez mais sendo envolvidas em
decisões financeiras e no planejamento orça-
mentário de suas instituições, tendo que ge-
rir recursos (humanos, materiais e financei-
ros) muitas vezes escassos(1).

Em relação à preocupação com o custo
do atendimento à saúde, observa-se que
os  aspectos  econômico-f inanceiros
relativos à assistência de Enfermagem
foram historicamente ignorados, apesar
dos enfermeiros efetivamente geren-
ciarem as unidades assistenciais, atra-
vés do planejamento,  coordenação,
supervisão e  controle  do t rabalho,
viabilizando, favorecendo e criando
condições técnicas e políticas para a re-
alização do mesmo(8).
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Almeida(9) em 1984 apontava para a peque-
na quantidade de trabalhos publicados sobre
custos da assistência de Enfermagem na litera-
tura brasileira, acrescentando que esta matéria
nem sequer era objeto de debate ou estudo nos
currículos dos cursos de administração, mos-
trando não haver nos enfermeiros, ainda uma
consciência de custos hospitalares e da contri-
buição da sua equipe para redução ou adequa-
ção dos mesmos à eficácia do serviço.

Comenta-se que a educação econômica
em saúde deve ser iniciada na escola de En-
fermagem e que os instrutores e empregado-
res devem proporcionar aos enfermeiros os
meio de adquirir responsabilidade fiscal, in-
cluindo o planejamento orçamentário nos
currículos de Enfermagem e em programas de
administração(3).

O profissional enfermeiro, engajado no
processo gerencial das Instituições de Saú-
de, seja como Gerentes ou Diretores de Divi-
são, de Serviço, ou Chefes de Unidades, ne-
cessitam mais do que nunca buscar conheci-
mentos sobre custos, reconhecendo seu pa-
pel como agente de mudanças no alcance de
resultados positivos, bem como buscando o
equilíbrio entre qualidade, quantidade  e re-
cursos limitados.

Entende-se que o Gerenciamento de
Custos na Enfermagem é um processo ad-
ministrativo que visa a tomada de decisão
dos enfermeiros em relação a uma eficiente
racionalização na alocação de recursos dis-
poníveis e limitados, com o objetivo de al-
cançar resultados coerentes às necessida-
des de saúde da clientela e às necessida-
des/finalidades institucionais. Para tanto, se
faz necessário a compreensão de um con-
junto de princípios e conhecimentos de aná-
lise econômica que viabilizem a escolha de
decisões mais convenientes.

A importância do tema em questão levou
à indagação sobre como os graduandos de
Enfermagem do Estado de São Paulo estari-
am sendo preparados (capacitados) em rela-
ção ao tema Custos, preparação esta neces-
sária à convivência com uma nova realidade
de escassez de recursos, restrições financei-
ras e dificuldades econômicas das organiza-
ções de saúde, tanto no setor público como
no privado.

Esta pesquisa tem como objetivos carac-
terizar os docentes que ministram aulas teóri-

cas na disciplina Administração Aplicada
à Enfermagem, dos Cursos de Graduação
em Enfermagem do Estado de São Paulo;
analisar a disciplina supra mencionada
quanto à inserção de conteúdos relativos a
Custos; correlacionar e associar as variá-
veis ligadas aos docentes com as variáveis
ligadas à inserção de Custos na disciplina
supra mencionada.

METODOLOGIA

Tipo de Estudo

O estudo realizado foi do tipo descritivo,
exploratório, transversal, correlacional, com-
parativo com abordagem quantitativa.

População Alvo

Foi realizado um levantamento por meio
de dados fornecidos pelo COREN-SP e pela
SOBRAGEN (Sociedade Brasileira de
Gerenciamento em Enfermagem) no mês de
Junho de 2001, onde identificou-se 50 Insti-
tuições de Ensino Superior (IES) de Gradua-
ção em Enfermagem no Estado de São Paulo,
sendo essa a base da amostra de conveniên-
cia da população alvo. Tal amostra obedeceu
ao seguinte critério de elegibilidade:

• Até o início da coleta de dados (outubro de
2001) a Instituição deveria ter pelo menos uma
turma de enfermeiros formados.

Foram excluídas 16 Instituições do total
de 50 IES de Graduação em Enfermagem, por
não estarem dentro do critério estabelecido.

Restaram portanto 34 IES de Graduação
em Enfermagem no Estado de São Paulo, sen-
do 09 (nove) públicas e 25  privadas.

Procedimento de Coleta de Dados

Para cada uma das 34 IES de Graduação
em Enfermagem do Estado de São Paulo, que
constituíram a população alvo, foi enviado
um questionário via SEDEX, contendo uma
carta de apresentação para o representante
da Instituição, juntamente com o questioná-
rio e com um ofício destinado a um dos do-
cente da Disciplina de Administração Apli-
cada à Enfermagem, esclarecendo os objeti-
vos e procedimentos que foram utilizados na
pesquisa, além do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, e de um envelope previa-
mente selado e preenchido com o  endereço
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da pesquisadora para o retorno, bem como to-
dos os esclarecimentos para esta devolução.

Nas IES que possuíam mais de uma disci-
plina relativa à Administração, ou mais de um
docente responsável por ministrar aulas teó-
ricas na referida disciplina, foi solicitada a co-
laboração do Chefe de Departamento ou Co-
ordenador da área, por carta e telefone, para
que se houvesse um docente que ministras-
se conteúdos relativos a Custos, a este fosse
encaminhado o questionário.

 O período da coleta de dados estendeu-
se de outubro de 2001 a março de 2002.

 Retornaram 28 questionários, represen-
tando 82,35% da população alvo. A amostra
foi composta por 9 (nove) docentes de IES
Públicas e 19 docentes de IES Privadas.

Análise dos Dados

A Análise Descritiva foi realizada sobre
as variáveis respostas e as variáveis sócio
demográficas dos docentes da Disciplina de
Administração Aplicada à Enfermagem. Nes-
ta análise foi adotado, quando possível, dis-
tribuições de freqüências e as medidas resu-
mo Média, Desvio Padrão, Mediana, Mínimo
e Máximo, Coeficiente de Curtose, Coeficien-
te de Assimetria e Coeficiente de Variação na
produção de estimativas pontuais e Interva-
los de Confiança de 95% na produção de es-
timativas intervalares. A Análise Inferêncial
foi constituída basicamente das análises de
associação e de correlação.

APRESENTAÇÃO E
DISCUSSÃO DOS RESULTADOS

Caracterização dos Docentes

Em relação à variável Idade verificou-se,
no global, predomínio da faixa etária 44 a 48
anos com 8 (30,77%) docentes, valor médio
de 44,61(DP=7,86) anos e variação de 34 a 63
anos para a idade.

Quanto ao Tipo de IES da Graduação do
Docente, observou-se no global um
percentual de 14 (50%) docentes graduados
por Escolas Públicas e 14 (50%) docentes gra-
duados por Escolas Privadas.

Em relação ao Tempo de Formado a faixa
predominante foi de 20 a 24 anos com 10
(35,71%) docentes, seguida da faixa de 15 a
19 anos com 7 (25%) docentes. Observou-se

ainda, uma variação de 10 a 39 anos e média de
22,00 (DP=7,51) anos no  tempo de formado.

Quanto ao Tempo de Atuação na Gradu-
ação, no global, verificou-se que a faixa pre-
dominante foi de 2 a 8 anos com 11 (40,74%)
docentes, seguida da faixa de 9 a 15 anos
com 8 (29,63%) docentes. A variação obser-
vada no tempo de atuação na graduação foi
de 2 a 36 anos e a média de 12,41(DP=8,54)
anos.

Em relação ao Tempo de Atuação na Pós
- Graduação verificou-se, no global,  que a
faixa predominante foi de 0 a 4 anos com 8
(66,67%) docentes, seguida da faixa de 5 a 9
anos com 2 (16,67%) docentes.  A variação
observada no tempo de atuação na pós - gra-
duação foi de 0,5 a 23 anos, a média de 4,87
(DP=6,51) anos e a mediana de 2,5 anos.

Em relação à variável Especializações iden-
tificou-se que a Especialização mais freqüen-
te, no global, foi a Administração Hospitalar
com 13 (30,23%) citações, seguida da Enfer-
magem do Trabalho com 5 (11,62%) e Enfer-
magem em Saúde Pública também com 5
(11,62%) citações. Uma vez que, o enfoque
do estudo foram os docentes da disciplina
de Administração, considerando todas as
Especializações relacionadas a essa área men-
cionadas pelos docentes (Administração
Hospitalar, Administração de Serviços Públi-
cos de Saúde, Administração em Recursos
Humanos, Administração em Enfermagem e
Administração e Planejamento em Saúde) ti-
vemos 21 (48,84%) citações no global.

Em relação à variável Número de Especia-
lizações observou-se, no global, que 12
(42,86%) docentes cursaram uma especializa-
ção, seguido de 8 (28,57%) docentes com duas
especializações. Nos limites extremos da tabe-
la obteve-se 3 (10,71%) docentes sem nenhu-
ma especialização, e 5 (17,86%) docentes com
três especializações. A variação observada no
Número de Especializações foi de 0 a 3 e a
média de 1,53 (DP=0,92) especializações.

Em relação à variável Mestrados, obser-
vou-se que 22 docentes, no global, possuí-
am o mestrado, sendo 9 docentes de Escolas
Públicas e 13  docentes de Escolas Privadas.
O mestrado mais freqüente, no global, foi o
Mestrado em Administração com 5 (22,73%)
docentes, seguido do Mestrado em Saúde
Coletiva com 3 (13,64%) e Mestrado em En-
fermagem também com 3 (13,64%) docentes.
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Considerando todos os mestrados relaci-
onados à área de Administração (Administra-
ção em Serviços de Enfermagem, Administra-
ção de Empresas com concentração em Hos-
pitais e Sistemas de Saúde e Administração)
obteve-se 9 (40,91%) citações no global.

Comentando a variável Doutorados, 7
docentes possuíam o Doutorado, sendo 5 de
Escolas Públicas e 2 de Escolas Privadas.

Caracterização da Postura do Docente
Quanto ao  Tema Custos

A Tabela 1 mostra a distribuição da
Percepção da Necessidade do Tema
Custos na Graduação pelos docentes,
segundo o tipo  de IES em  que traba-
lhavam e no global.

Tabela 1 – Distribuição da Percepção da Necessidade do Tema Custos na Graduação, segundo o tipo
de IES e no global (São Paulo, 2002)

 Analisando a Tabela 1 verificou-se que
97,96% das citações foram favoráveis ao en-
sino desse tema na graduação, no global ob-
teve-se 9 (18,40%) citações sugerindo que o
conhecimento do tema Custos “é necessário
para a administração de recursos na área da
saúde”, seguida de 7 (14,30%) citações para
“é importante abordar o tema Custos” e 5
(10,20%) referindo que “é fundamental para
quem trabalha com gerenciamento”. A impor-
tância do tema também foi relacionada às ar-
gumentações e negociações dos enfermeiros,
à tomada de decisão, à sobrevivência
organizacional, à necessidade do mercado de
trabalho, etc. Pode-se verificar nas respostas
a importância que foi dada ao tema Custos
para os enfermeiros que gerenciam Serviços,
Unidades e/ou Recursos (humanos, materi-
ais e financeiros) na área da Saúde, e que a
introdução, ainda na graduação, deste tema,
talvez prepare melhor o aluno para suas futu-
ras responsabilidades.

Em relação à variável Ensino do Tema
Custos, identificou-se que, no global, 19
(67,86%) docentes ministravam o tema Cus-
tos na disciplina de Administração e 9
(32,14%) não ministravam esse tema.

Em relação ao nome da Disciplina que
Aborda o Tema Custos, predominou, no glo-
bal, a “Administração Aplicada à Enferma-
gem” com 10 (55,56%) citações, seguida das
disciplinas “Administração em Enfermagem”
com 2 (11,10%) e “Administração da Assis-
tência de Enfermagem” também com  2
(11,10%) citações.

Em relação à variável Semestre da Disci-
plina que aborda o Tema Custos verificou-se,
no global, 6 (31,58%) citações para o 8º se-
mestre, seguida de 5 (26,32%) citações para o
7º semestre. Considerando-se todas as cita-
ções incluindo apenas 7º e 8º semestres, ob-
teve-se 12 (63,16%) ocorrências. A variação
foi do 3º ao 8º semestres.

VARIÁVEL DISTRIBUIÇÃO

Percepção da Necessidade do Tema Custos na Graduação Privada(19) Pública(9) Global(28)

n % n % n %

É essencial para subsidiar as argumentações dos enfermeiros
É importante abordar o tema custos
Para uma alocação eficaz de recursos
É necessário para a administração de recursos na área da saúde
É necessário para o controle de qualidade
É necessário para trabalhar as relações custo benefício
É importante para que os enferm. participem da administração dos custos hospitalares
É fundamental para quem trabalha com gerenciamento
É importante para a tomada de decisão
Atualmente o controle de custos é uma questão de sobrevivência organizacional
É necessário pois o enferm. é um gestor de custos nos div. níveis da org. de saúde
É uma necessidade do mercado de trabalho
É necessário para entender o financiamento do sistema de saúde
É imprescindível para o gerenciamento da assistência
É necessário para negociar com os profissionais ligados à saúde
É necessário pois as Org. Saúde convivem com cust. cresc. e recursos limitados
É necessário para uma avaliação econômica dos programas de saúde
É necessário p/ uma avaliação de honorários de enferm. de acordo com o COFEN
É necessário para entender as características da Adm. Pública atual
Não acha importante na graduação e sim na especialização

0
5
0
6
0
1
0
4
0
2
2
2
2
2
1
1
1
1
1
1

0
15,60

0
18,80

0
   3,12

0
12,60

0
   6,25
   6,25
   6,25
   6,25
   6,25
   3,12
   3,12
   3,12
   3,12
   3,12
   3,12

2
2
1
3
1
2
1
1
1
2
0
0
1
0
0
0
0
0
0
0

11,80
11,80
   5,87
17,60
   5,87
11,80
   5,87
   5,87
   5,87
11,80

0
0

   5,87
0
0
0
0
0
0
0

2
7
1
9
1
3
1
5
1
4
2
2
3
2
1
1
1
1
1
1

   4,08
14,30
   2,04
18,40
  2,04
  6,12
  2,04
10,20
   2,04
   8,16
   4,08
   4,08
   6,12
   4,08
   2,04
   2,04
   2,04
   2,04
   2,04
   2,04

TOTAL 32 100 17 100 49 100
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O fato de predominar o ensino deste tema,
nos últimos semestres dos Cursos de Gradu-
ação, pode vir a indicar um maior preparo dos
alunos para sua compreensão, após terem co-
nhecido e estagiado nos diversos setores
hospitalares e extra hospitalares.

Em relação à variável Carga Horária
Dedicada ao Tema Custos observou-se, no
global, que em 12 (70,59%) citações a carga
horária mencionada foi de 4 a 9 horas/aula,
seguida de 3 (17,65%) citações com 10 a 15
horas/aula. A variação foi de 4 a 30 horas, a
média de 9,12 (DP=7,18) horas/aula e a medi-
ana de 6 horas/aula.

A Tabela 2 mostra a distribuição dos
Temas Abordados pelos docentes relaciona-

dos à Custos,  segundo o tipo  de IES em  que
trabalhavam e no global.

Analisando a Tabela 2, referente aos Te-
mas Abordados na disciplina de Adminis-
tração relacionados a Custos verificou-se,
no global, 17 (21,52%) citações para “defi-
nição e classificação de Custos”, seguida
de 14 (17,72%) para “sistemas de custeio/
metodologias de apuração de Custos”, 13
(16,46%) para “análise de Custo Benefício”,
10 (12,66%) para “orçamento” e 9 (11,39%)
para “Políticas Públicas de Financiamento
do Setor Saúde”. Esses cinco temas
totalizaram 79,75% dos temas relacionados
a Custos abordados pelos 19 docentes que
ministravam Custos na disciplina de Admi-
nistração da amostra deste estudo.

A Tabela 3 mostra a distribuição do Pre-
paro do Docente para ministrar o tema Cus-

Tabela 2 - Distribuição dos Temas Abordados pelos docentes, segundo o tipo
de IES e no global (São Paulo, 2002)

Tabela 3 – Distribuição do Preparo do Docente para ministrar o tema Custos,
segundo o tipo de IES e no global (São Paulo, 2002)

tos, segundo o tipo de IES em que trabalha-
vam e no global.

VARIÁVEL DISTRIBUIÇÃO

Temas Abordados Privada(12) Pública(7) Global(19)

n % n % n %

Políticas Públicas de Financiamento do Setor Saúde
Definição e Classificação de Custos
Sistemas de Custeio/ Metodologias de Apuração de Custos
Orçamento
Análise de Custo Benefício
Custos Hospitalares
Papel do Enfermeiro no Gerenciamento de Custos em Saúde
A importância dos Custos para os Serviços de Enfermagem
Composição da Conta Hospitalar
Princípios Básicos da Contabilidade
Gestão de Custos
Gerenciamento de Custos de Recursos Materiais
Gerenciamento de Custos de Recursos Humanos
Qualidade da Assistência x Custos
Elaboração de Protocolos x Resultados x Custos

  5
10
  7
  5
  7
  2
  2
  0
  2
  1
  1
  4
  1
  1
  1

10,20
20,40
14,30
10,20
14,30
  4,08
  4,08

0
  4,08
  2,04
  2,04
  8,16
  2,04
  2,04
  2,04

4
7
7
5
6
0
0
1
0
0
0
0
0
0
0

13,33
23,33
23,33
16,68
20,00

0
0

  3,33
0
0
0
0
0
0
0

 9
17
14
10
13
  2
  2
  1
  2
  1
  1
  4
  1
  1
  1

11,39
21,52
17,72
12,66
16,46
  2,54
  2,54
  1,27
  2,54
  1,27
  1,27
  5,08
  1,27
  1,27
  1,27

TOTAL 49 100 30 100 79 100

VARIÁVEL DISTRIBUIÇÃO

Preparo do Docente Privada(12 Pública(7) Global(19)

n % n % n %

Literatura impressa sobre custos
Seminários, palestras, cursos de extensão sobre custos
Vivência profissional
Disciplinas de Pós-Graduação
Pesquisa à Internet
Formação anterior ou atual em área correlata
Discussão com colegas sobre o tema custos

8
8
5
4
2
1
0

28,57
28,57
17,86
14,29
  7,14
  3,57

0

5
6
2
4
1
2
1

23,82
28,57
  9,52
19,05
  4,76
  9,52
  4,76

13
14
7
8
3
3
1

26,53
28,57
14,29
16,33
  6,12
  6,12
  2,04

TOTAL 28 100 21 100 49 100
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Analisando a Tabela 3, relacionada ao
Preparo do Docente para ministrar o tema
Custos verificou-se, no global, 14 (28,57%)
citações para “seminários, palestras e cursos
de extensão sobre Custos”, seguida de 13
(26,53%) para “literatura impressa sobre Cus-
tos”, 8 (16,33%) para “disciplinas de pós -
graduação” e 7 (14,29%) para “vivência pro-
fissional”. Essas citações totalizaram 85,72%
das formas de preparo dos docentes. Encon-
trou-se ainda 3 (6,12%) citações para “pes-
quisa à Internet” como uma fonte alternativa
de acesso à informação.

Pode-se evidenciar a importância da reali-
zação de cursos, palestras e seminários so-
bre o tema, além da divulgação de literaturas
específicas sobre Custos para a Enfermagem
para auxiliar a capacitação dos docentes.

Sobre a Presença de Dificuldade para mi-
nistrar o tema Custos verificou-se, no global,
que 14 (73,68%) sentiam dificuldade para mi-
nistrar esse tema e 5 (26,32%) não sentiam.

Em relação ao Tipo de Dificuldade para
ministrar o tema Custos verificou-se, no glo-
bal, que 5 (35,73%) docentes citaram a “falta
de capacitação específica em relação a Cus-
tos” e 4 (28,57%) docentes citaram sentir difi-
culdades apenas “em temas avançados so-
bre Custos”, somando 9 (64,30%) citações.
A seguir obteve-se o mesmo número de 1
(7,14%) citação para: “falta de literatura es-
pecífica de Custos em Enfermagem”,

“Inexistência de modelos de custeio em En-
fermagem”, “falta de familiaridade com as ne-
cessidades empresariais”, dificuldade para
“mostrar a parte prática/operacional de Cus-
tos em campo” e “falta de familiaridade do
aluno com o tema”.

Em relação à variável Bibliografias uti-
lizadas no ensino de Custos, encontrou-
se um total de 46 referências indicadas
pelos 19 docentes que ministravam esse
tema. Verificou-se a maior freqüência, no
global, das seguintes Bibliografias: 4
(5,63%) citações para “apostilas, artigos e
materiais de cursos e palestras”, 4 (5,63%)
para o livro “Contabilidade de Custos, in-
clui ABC” do autor Eliseu Martins, 3
(4,22%) para o livro “Gestão de Custos e
resultados na Saúde” dos autores Beulke
R e Bertó DJ, 3 (4,22%) para o “Manual de
Apuração de Custos Hospitalares” do
Ministério da Saúde, 3 (4,22%) para o livro
“Gestão de Custos para Hospitais: concei-
tos, metodologias e aplicações” do autor
Falk JA, 3 (4,22%) para o livro “Manual de
Gerenciamento em Enfermagem” da autora
Marx LC, 3 (4,22%)  para a apostila “Siste-
ma de Custos como instrumento de efici-
ência e qualidade dos Serviços de Saúde”
dos autores Medici AC ,Marques RM.

A Tabela 4 mostra a distribuição das Su-
gestões dos docentes para o ensino do tema
Custos,  segundo o tipo  de IES em  que tra-
balhavam e no global.

Tabela 4 - Distribuição das Sugestões dos docentes para o ensino do tema Custos,
segundo o tipo de IES e no global (São Paulo, 2002)

Analisando a Tabela 4, em relação às
Sugestões dos docentes para o ensino do
tema Custos, obteve-se, no global, 9 (39,10%)
citações para a sugestão “adequar o conteú-

do de Custos para a graduação”, seguida de
mesma freqüência de 2 (8,70%) citações para:
“estágios em setores do hospital ligados ao
tema”, “estágios em convênios e Home Care

VARIÁVEL DISTRIBUIÇÃO

Sugestões Privada(1 Pública(7) Global(19)

n % n % n %

Adequar o conteúdo de Custos para graduação
Capacitação do docente para o tema
Formação de grupos de estudo sobre o tema
Estágios em setores do hospital ligados ao tema
Estágios em convênios e Home Care em áreas ligadas ao tema
Destacar o papel do enfermeiro no Gerenciamento de Custos
Apresentar a Unid. de Internação como uma unidade de negócios
Criar estratégias de ens. que sensibilizem o aluno quanto ao tema
Criar uma disciplina específica sobre Custos
Divulgar trabalhos relacionados com o tema

2
0
0
1
0
1
2
1
2
1

20
0
0
10
0
10
20
10
20
10

7
1
1
1
2
1
0
0
0
0

53,86
  7,69
  7,69
  7,69
15,38
  7,69

0
0
0
0

9
1
1
2
2
2
2
1
2
1

39,10
  4,35
  4,35
  8,70
  8,70
  8,70
  8,70
  4,35
  8,70
  4,35

TOTAL 10 100 13 100 23 100
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em áreas ligadas ao tema”,  “destacar o papel
do enfermeiro no Gerenciamento de Custos”,
“apresentar a Unidade de Internação como
uma unidade de negócios” e “criar uma disci-
plina específica sobre Custos”, somando
82,60% das sugestões.

Em relação à adequação do conteúdo
de Custos para a graduação, os docentes
sugeriram: adequar a carga horária, instru-
mentalizar o aluno para utilização de
metodologias de apuração de Custos de
Procedimentos de Enfermagem e instru-
mentalizar o aluno para gerenciar os Cus-
tos de Recursos Humanos e Materiais na
Enfermagem.

Quanto aos estágios, em setores do Hos-
pital, ligados ao tema Custos, Convênios
Médicos e Home Care, os docentes sugeri-
ram os seguintes departamentos: Fatura-
mento, Contabilidade, Setor de Compras e
Auditoria de Contas Hospitalares.

Em relação à variável Motivos para não
inclusão do tema Custos na disciplina de
Administração, verificou-se, no global, 3
(30%) citações para a ”falta de preparo do
docente”,  3 (30%) para “sem motivo especí-
fico”, seguida de 2 (20%) citações para “pe-
quena carga horária da disciplina”.

CORRELAÇÕES E ASSOCIAÇÕES
ENTRE VARIÁVEIS DE INTERESSE

Quanto às correlações e associações en-
tre variáveis de interesse, verificou-se que
existe uma correlação estatisticamente sig-
nificativa entre o Tempo de Formado e Tem-
po de Atuação na Graduação, Tempo de
Atuação na Pós-Graduação e Número de
Pós-Graduações indicando que docentes
com maior tempo de formado tendem a apre-
sentar maior tempo de atuação na gradua-
ção, na pós-graduação e maior número de
pós-graduações. Sugere, ainda, que docen-
tes com maior tempo de atuação na gradua-
ção tendem a apresentar maior tempo de atu-
ação na pós- graduação. Nota-se, também,
uma correlação estatisticamente significati-
va entre o Número de Pós-Graduações e o
tipo de IES em que o docente trabalha, mos-
trando que docentes com maior número de
pós-graduações tendem a trabalhar em Es-
colas Públicas. Não encontrou-se correlação
estatisticamente significativa entre o Núme-
ro de Pós-Graduações do docente e o ensi-
no do tema Custos.

Verificou-se não haver associação esta-
tisticamente significativa entre o Tipo de IES
da Graduação do Docente, o Tipo de IES em
que Trabalhava e o Ensino do Tema Custos.
Não foi observado, também, associação es-
tatisticamente significativa entre o Tipo de
IES em que o Docente Trabalhava, o Ensino
do Tema Custos  e a presença de Dificuldade
para ministrar esse tema.

CONCLUSÕES NO ASPECTO
GLOBAL (IES Privadas e Públicas)

Em relação à caracterização da postura do
Docente em relação ao tema Custos, obser-
vou-se que 19 (67,86%) docentes, ministravam
o tema Custos na graduação; 10 (55,56%) abor-
davam esse tema na disciplina de “Adminis-
tração Aplicada à Enfermagem”; 12 (63,16%)
ministravam esse tema nos 7º e 8º semestres
do curso; 12 (70,59%) dedicavam de 4 a 9 ho-
ras/aula para o ensino de Custos. Quanto ao
preparo do docente para ministrar esses te-
mas obteve-se 14 (28,57%) citações para “se-
minários, palestras e cursos de extensão so-
bre Custos” e 13 (26,53%) citações para “lite-
ratura impressa sobre Custos”. Identificou-se
que 14 (73,68%) docentes sentiam dificuldade
para ministrar o tema Custos; 5 (35,73%) do-
centes afirmaram que essa dificuldade estava
relacionada à “falta de capacitação específica
em relação à Custos” e 4 (28,57%) alegaram
dificuldade em “temas avançados sobre Cus-
tos”. Abordando as sugestões dos docentes
para o ensino desse tema encontrou-se 9
(39,10%) citações para “adequar o conteúdo
de Custos para a Graduação”.  Em relação aos
motivos para não inclusão do tema Custos na
disciplina de Administração Aplicada à Enfer-
magem, obteve-se 3 (30%) citações para “falta
de preparo do docente” e 3 (30%) citações
para “falta de motivo específico”.

Quanto às correlações e associações en-
tre variáveis de interesse verificou-se não
haver nenhuma correlação ou associação
estatisticamente significativa entre o Ensino
do Tema Custos e o Número de Pós-Gradua-
ções, o Tipo de IES da Graduação do Docen-
te, e o Tipo de IES em que trabalhava.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A partir da apresentação e discussão dos
resultados, do referencial teórico apresenta-
do, abordando a situação econômica do Se-
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tor Saúde e de diversos autores(1,3-4,7-9) res-
saltando a importância do conhecimento de
Custos para a Enfermagem, considera-se im-
portante aproximar o aluno de graduação em
relação a aspectos econômicos e ao geren-
ciamento de Custos nos Serviços de Enfer-
magem, para que esse futuro profissional
possa responder aos novos desafios
gerenciais com os quais vai se deparar.

O enfermeiro deverá estar apto à atender
as demandas das Organizações de Saúde,
preocupadas com a elevação crescente de
custos, a racionalização de recursos, o con-
trole de desperdícios e a otimização de resul-
tados, assumindo, assim, um papel efetivo
na gestão econômica dos Serviços de Enfer-
magem, tanto no setor Público, como no se-
tor Privado.

Como todo tema relativamente novo, é de
se esperar dificuldades, tanto para quem se
dispõe a pesquisá-lo, bem como para quem
se propõe a lecioná-lo. Para que ocorra a ne-
cessária difusão de conhecimentos sobre
Custos faz-se necessário, em primeiro lugar
capacitar os docentes em relação ao tema,
estimulando sua participação em seminários,
cursos, especializações ou disciplinas de
pós-graduação que permitam o aprofun-
damento dos seus conhecimentos. Dessa
forma, estará o docente preparado para sele-

cionar os aspectos mais relevantes sobre
Custos, para o aprendizado e formação pro-
fissional dos alunos. Fundamental, também,
é a intensificação da produção de novos es-
tudos e publicações específicas sobre Cus-
tos em Enfermagem. Como sugestão para
ampliação da discussão do tema, pode-se
apontar a formação de grupos de estudos,
incentivo à iniciação científica, estimulo à re-
alização de dissertações e teses sobre esta
temática e a promoção de cursos e treinamen-
tos nas Instituições de Saúde.

Igualmente importante é o acesso dos
docentes e dos alunos à bibliografia específi-
ca nas bibliotecas das Instituições de Ensino
Superior, por meio da aquisição de títulos re-
lacionados ao tema, que envolvem as áreas
de Enfermagem, Administração Geral, Admi-
nistração Hospitalar, Contabilidade, Econo-
mia e Economia da Saúde.

Considera-se que este trabalho possa
contribuir para a Enfermagem, na medida
que permitiu conhecer, discutir e divulgar
a importância do tema Custos, bem como
oferecer aos docentes da disciplina
de Administração Aplicada à Enfermagem,
ou disciplina equivalente, subsídios que
poderão, eventualmente, facilitar a inclu-
são do tema ou proporcionar o aprofun-
damento do mesmo.
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