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RESUMO

Este trabalho avalia uma experién-
cia da Escola de Enfermagem: da Uni-
versidade Federal da Bahia em capaci-
tacao de recursos humanos em zona
rural.

Analisa alguns aspectos da interio-
rizacao da Universidade na fcrmacgao de
pessoal nos diversos niveis.

INTRODUGCAO

Em 1976, a Escola de Enfermagem
da U. F. da Bahia, por solicitacao do
Magnifico Reitor, participou de um Pro-
grama de Desenvolvimento Integrado
da Cidade Mcnumento de Cachozira —
PRODESCA, cuja coordenacao ficou com
a Universidade Federal da Bahia por
designacao do Ministro de Educacao.

No Projeto de Saude, coube a Escola
de Enfermagem da UFBA o planeja-
mento e execucao do Subprojeto — en-
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sino e assisténcia de enfermagem a ser
realizado de julho de 1976 a julho de
1981.

A implementacao de programas de
saude é dificultada pela escassez de re-
cursos humancs de saude, sobretudo nas
regioes mais afastadas da Capital.

O tema de formacao de recursos
humanos para o setor saide vem des-
pertando grande interesse, constituindo-
se assunto de conferéncia de alto nivel,
principalmente na América Latina, onde
a caréncia de pessoal nas instituicoes
assistenciais € muito grande.

O Plano Decenal de Saude para as
Américas (1970-80) 5, resultante da III
Reuniao de Ministros de Saude do Con-
tinente realizada em Santiago do Chile
em 1972, é um exemplo de documento
que reflete a preocupac¢ao com o proble-
ma e que tem sido amplamente dis-
cutido.

Em 1973, a OPAS-OMS promoveu,
conjuntamente com o governo do Cana-




BASTOS, V.L.S. — Avaliacao de um Programa de Capacitacio de Recursos Humanos em

Enfermagem para a Zona Rural. Rev. Bras. Enf.; DF, 34 :

260-268, 1981.

da, a primeira Conferéncia sobre Plane-
jamento de Recursos Humanos para a
saude. O documento, elaborado nesta
conferéncia, analisa 0 complexo proble-
ma com que se defrontam os paises em
desenvolvimento — corrigir distorcoes
pela falta de um plano global de assis-
téncia a saude ou pelo divorcio entre
a politica educacional de desenvolvi-
mento de recursos humanos e o plano
de saude existente no Pais.

A politica de recursos humanos esta
interagindo com a politica de educacao
e a politica de empregos e salarios.

MACEDO 2, em conferéncia proferi-
da no I Simpodsio sobre Politica Nacio-
nal de Saude — Brasilia — 1980, consi-
dera trés componentes no processo de
desenvolvimento de recursos humanos.

— identificacao das necessidades de
saude da populacao.

— definicao dos tipos de servigos
considerando a necessidade so-
cial concreta.

— identificacao de recursos huma-
nos por tipo, quantidade e jorna-
da de trabalho.

Na realidade, sao as praticas concre-
tas, sa0 os servicos e a maneira como
sao prestados que definem o mercado de
trabalho e conseqiientemente o desen-
volvimento dos recursos humanos.

A politica de recursos humanos nao
pode estar desvinculada da politica de
saide como um todo.

Portanto, a politica de recursos hu-
manos esta interagindo com a politica
de saude, educagao e a politica de em-
pregos e salarios, ja que ela é parte in-
separavel da politica social e de desen-
volvimento do Pais.

O mesmo autor refere que as carac-
teristicas de recursos humanos no Bra-
sil sa0 uma resultante da forma pela
qual se organizaram histoérica e social-
mente as praticas de satude neste Pais.

Assim é que temos uma composicao
da equipe de saide em que predomi-
nam as categorias profissionais de maior
status e da mais alta e complexa for-
magao.

Temcs uma situacao de recursos hu-
manos gue respondendo as solicitacdes
do mercado tende a privilegiar as pra-
ticas mais complexas e especializadas
das profissoes.

MACEDO : considera ainda que uma
politica de recursos humanos tem que
ser uma proposta de mudanc¢a. Mudan-
ca no modelo de prestacao de scrvicos
e mudanc¢a no sistema formador de re-
cursos humanos, propondo:

— o0 modelo de prestacao de servicos
de saude tem que permitir co-
bertura universal sem discrimi-
nacao de nenhuma espécie com
énfase nos servigos basicos e na
atencao primaria; deve ser inte-
grado quanto as funcdes e quan-
to aos niveis de atendimento
(assisténcia primaria, sscundaria
e terciaria).

O sistema formador tem que mudar
através de trés grandes instrumentos:

— incentivo para os niveis profis-
sionais, médio e elementar.

— incentivo as profissdes que apre-
sentam déficit.

— incentivo para o exercicio profis-
sional em areas carentes.

E indispensavel a articulacao entre
0 aparelho formador e o mercado de
trabalho.

Entre as profissoes da area de saft-
de que apresentam maior escassez de
profissionais encontra-se a enfermagem.

As metas estabelecidas pelo Plano
Decenal para as Américas5 para 1980
sao de 4,5 enfermeiras e 14,5 auxiliares
de enfermagem para 10.000 habitantes.
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Conforme estudos realizados pelo
Departamento de Recursos Humanos do
Instituto Presidente Castelo Branco da
Fundacao Osvaldo Cruz esperava-se para
1980 um contingente de 17.750 enfermei-
ros quando a meta é de 56.2503.

Esta situacdao obriga a utilizacao de
um grande contingente de pessoas sem
formacao regulamentada.

Niao existem dados recentes sobre a
distribuicao percentual das diversas ca-
tegorias de pessoal de enfermagem que
atuam no Servico de Saude, sendo os
dados mais atuais de 1974 publicados
pelo Anuario Estatistico do Brasil 4.

Estes percentuais indicam 64,0% pa-
ra atendentes, 25,9% para auxiliares e
praticos, 64% para enfermeiros, 2,0%
para visitadores sanitarios e 1,6% para
parteiras praticas.

Os percentuais encontrados no le-
vantamento de recursos e necessidades
de enfermiagem realizado pela ABEn em
1957 foram de 69,2% para atendentes,
22,8% para auxiliares de enfermagem e
demais categorias regulamentadas por
lei e 8,0% para enfermeiros.

Observa-se, portanto, que a situacao
se manteve a mesma, destacando-se
apenas uma diminuicao no percentual
de enfermeiros e uma queda no percen-
tual de atendentes.

Quanto a distribuicao de servicos,
verifica-se que uma maior taxa vem
atuando na area hespitalar (79,7%) 4
em decorréncia da politica de presta-
¢Oes de servicos no Brasil.

Em levantamento feito pela Divisao
Nacional de Organizac¢ao Sanitaria do
Ministério de Saude 1, ficou evidenciado
que existem 2,1 pessoal de enfermagem
por enfermeiros nas Secretarias da Re-
giao Nordeste.

Quanto a localizacao dos cursos de
enfermagem, estao concentrados no Su-
deste 36,9%, vindo a seguir o Nordeste
29,8% e o Sul 19,3%. Estao localizados
nas capitais 71,9% das escolas de enfer-
magem e 28,1% nc in'terior 3.
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A Escola de Enfermagem da U. F. da
Bahia, colaborando na tentativa de inte-
gracao Universidade-Comunidade, esta
procurando desenvolver programas de
educacao em enfermagem em comunida-
des mais carentes, além de incorporar-
se aos programas de saude e educacgao
do Estado.

A integracao ensino-assisténcia sig-
nifica sobretudo uma articula¢ao entre
as instituicOes prestadoras de servigos
e as instituicoes responsaveis pela for-
macao de recurscs humanos, quebrando
0 muro que separa a teoria da pratica.
Tendo em vista a regionaliza¢ao e inte-
riorizacao dos servicos de saude, tentou-
se criar modelos de atuacao adaptados
as caracteristicas socio-econdomicas e
culturais do meio rural.

Foi elaborado pela Escola de Enfer-
magem, como participante do Programa
de Desenvolvimento Integrado da Cida-
de Monumento de Cachoeira — PRO-
DESCA, um projeto de melhoria dos ser-
vicos de saude da regiao e formacao de
pescoal nos varios niveis.

O objetivo deste trabalho é avaliar
uma experiéncia da Escola de Enferma-
gem da UFBA em capacitaciao de recur-
sos humanos, desenvolvido no Municipio
de Cachoeira (1976-1981).

FINALIDADE

O projeto teve como finalidade criar
um centro de formacao de enfermagem
em varios niveis na cidade de Cachoeira
visando & extensao de cobertura de ser-
vicos de satide no Municipio de Cachoei-
ra e municipios circunvizinhos.

Participaram do projeto as seguin-
tes instituicoes e orgaos:

— Universidade Federal da Bahia

— PFundacao Rockfeller

— Secretaria de Saude e Educacao
do Estado da Bahia

— Secretaria do Trabalho e Bem-
Estar Social (SETRABES)



BASTOS, V.L.S. — Avaliacdo de um Programa de Capacitacio de Recursos Humanos em
Enfermagem para a Zona Rural. Rev. Bras. Enf.; DF, 34 : 260-268, 1981.

— Santa Casa de Misericordia de
Cachoeira

— Prefeitura Municipal de Cachoei-
ra

— CRUTAC

— FUNRURAL

— INPS

CARACTERISTICAS DA AREA

A cidade de Cachoeira, situada no
Reconcavo Baiano, ocupa uma area de
403 km?. Considerada pelo Patrimoénio
Histérico como Cidade Monumento des-
de 1971, possuia uma populagao de
27.443 habitantes em 1976. £ servida por
duas rodovias distando de Salvador
118 km. Suas principais atividades sao:
cultura de dendé, do fumo, industriali-
zacao de papel e principalmente o tu-
rismo.

Atualmente, a populacao da cidade
é de 28.488 habitantes com um incre-
mento populacional de 3,8%, justificado
pela imigracao decorrente da constru-
cao da Barragem “Complexo Pedra do
Cavalo”.

A cidade conta com 2 hospitais, 4
postos e uma maternidade.

A populacao que cursa o0 2.° grau
esta distribuida em 71,0% em curso se-
cundario, 15,0% em curso comercial ¢
14,0% em outros cursos profissionalizan-
tes. Estando evidente a demanda e ex-
pectativa dos estudantes do curso se-
cundario para cursos profissionalizantes
nesta regiao.

OBJETIVOS 6

— Integrar a Universidade Federal
da Bahia e Governo do Estado
no referente a Servicos de Saude
e de Educacao;

— Criar um nucleo de formacao de
pessoal no Reconcavo Baiano, pa-
ra atender as necessidades de
saude desta regiao, em: curto,
médio e longo prazo;

— Contribuir para a formacao de
pessoal nas varias categorias:
Enfermeiro, Licenciado em En-
fermagem, Técnico de Enferma-
gem e Atendente Rural, dentro
do plano de Saude do Governo;

— Regionalizar os servicos, ade-
quando-os as necessidades e a
realidade global das comunida-
des;

— Colocar em experiéncia um Cur-
riculo de Técnico de Enferma-
gem que possa atender as neces-
sidades rurais de saude;

— Reestruturar os Servicos de Sau-
de para prestar assisténcia pri-
maria a populacao, visando a ex-
tensao de cobertura;

— Estabelecer modelos de servicos
de saude que permitam melhorar
as condi¢des de enfermagem nos
Postos de Saude e Hospitais, nos
diversos municipios da regiao.

METODOLOGIA

Objetivando integrar a rede de pres-
taciao de servicos a formacdo de recur-
sos humanos, procurou-se criar uma
infra-estrutura nos Servicos de Saude
que permitisse determinar as necessida-
des de pessoal de enfermagem para
atender a demanda dos Servicos de Sau-
de da regiao.

Para desenvolvimento do trabalho
foram contratados trés professores co-
laboradores que atuariam exclusivamen-
te no programa.

Foi feito um levantamento dos re-
cursos humanos e materiais dos servicos
de saude da area. Procurou-se melhorar
a rede de prestacao de servicos através
de:

— Implantacdo das normas € roti-
nas de servico;

— Implanta¢cao do posto de enfer-
magem em cada pavimento;
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— Organizacao do Centro Cirurgico
e Obstétrico;

— Estabelecimento de um centro de
esterilizacao de material;

— Organizaciao do Ambulatério;

— Organizaciao das enfermarias;

— Organizacao da rouparia;

— Organizagdo do servico de con-
trole de material;

— Criacao do arquivo médico e do
servico de registro;

— Organizacao do Servico de Nu-
tricao;

— Organizacdo de prontuarios mé-
dicos;

— Estabelecimento de horario de vi-
sitas;

— Estabelecimento de impressos e
confecao dos mesmos;

— Instituicao da sala de diretoria,
do posto de enfermagem e dos
médicos;

— Confeccao de roupas para o hos-
pital (Centro Cirurgico, pacien-
tes etc.);

— Recrutamento, selecao e treina-
mento de pessoal de enfermagem;

— Modifica¢cdo da planta fisica do
Posto de Saude que funciona
anexo ao hospital.

Foram implantadas 4 unidades ele-
mentares de saude visando a estender a
cobertura de saude a zona rural.

Apés o0 preparo da infra-estrutura
para melhorar a prestacao de servigos
foram elaborados os programas do Cur-
so de Graduacao em Enfermagem com
Habilitacdo em Licenciatura. Técnico de
Enfermagem, Auxiliar de Enfermagem
¢ Atendente.

CURSO DE GRADUACAO EM ENFER-
MAGEM COM HABILITACAO EM LI-
CENCIATURA

Alicercando-se na Lei n.° 5.692, de --
de agosto de 1971, que diz no seu art. 30
“exigir-se-a0 como formacao minima
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para exercicio do Magistério” letra C —
de todo o ensino de 1.° ¢ 2° grau a ha-
bilitacao especifica, obtido em Curso Su-
perior de graduacao correspondente a Li-
cenciatura e o Parecer n.° 163/72 da Co-
missao de Curriculo, para a formacao de
licenciados, foi elaborado o plano do
Curso de Graduacao em Enfermagem
com Habilitacado em Licenciatura, o qual
foi aprcvado pelo Colegiado de Cursos
de Graduacao da Escola de Enfermagem
e Camara de Graduacao de UFBA.

Os concluintes deste curso deveriam
desenvolver suas atividades nos diversos
servicos, formando pessoal técnico e au-
xiliar de enfermagem, suprindo uma
necessidade muito grande de pesscal
desse nivel, essencialmente no interior,
0 que sem duvida influenciariam no de-
senvolvimento de cobertura de saude,
como prediz a politica nacional no que
se refere a formacao de agentes multi-
plicadores.

Este Curso de carater intensivo (5
semestres) visava a formar mais rapida-
mente o profissional, embora, se tratan-
do de Curso Pleno, no que diz respeito
a “Carga Horaria” e rol de disciplinas.

CURSO TECNICO DE ENFERMAGEM

Enquanto estava sendo tramitado
para as providéncias legais, o Curso de
Enfermagem com Habilitacdo em Licen-
ciatura, foi planejado e realizado um
Curso de Técnico de Enfermagem: em
convénio com o Colégio Estadual de Ca-
choeira, sendo utilizados os campos de
estagio: Hospital Sao Joao de Deus, Pos -
to de Saude e Mini-Postos.

A carga horaria foi de 1.710 horas;
contou-se com a colaboracao de dois mé-
dicos que ministraram as disciplinas
basicas: Anatomia, Fisiologia, Microbio-
logia e Parasitologia. Além das profes-
soras contratadas pelo Programa e duas
professoras da Escola de Enfermagem
que ministraram aulas das disciplinas:
Psicologia, Etica I e II.
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CURSO DE AUXILIAR DE ENFERMA-
GEM

A producao do Curso de Auxiliar de
Enfermagem deve refletir as necessida-
des do mercado de 'trabalho em quali-
dade e quantidade, devendo, outrossim,
contribuir para elevar o padrao de as-
sisténcia de enfermagem prestada a co-
munidade 6,

Tendo a Bahia mais de 60% do pes-
soal de enfermagem sem qualquer qua-
lificacdo, e elevados percentuais de
atendentes na maioria dos quadros das
instituicoes de Satude, mais evidenciado
ainda na zona rural, sentiu-se a neces-
sidade de formacao de Auxiliiares de En-
fermagem.

CURSO DE ATENDENTE DE ENFER-
MAGM RURAL

Atualmente, o Ministério da Saude
vem recomendando para maior cobertu-
ra de saide a formacao de atendentes
rurais, objetivando a realizacao de tares-
fas de enfermagem de nivel elementar
em programas de protecao e recupera-
c¢ao de saude.

Tendo em vista a extensao de co-
bertura dos servigos de Satude a popu-
lacao rural, considerando o déficit de
pessoal de enfermagem com formacao
regulamentada por lei surgiu a neces-
sidade de preparo de elementos da
propria comunidade para prestar acoes
simples de saide o que teria como van-
tagens a diminuicao do custo e apro-
veitamento da mao-de-obra local.

A Secretaria do Trabalho e Bem-
Estar Social — SETRABES contribuiu
com recursos para o preparo deste pés-
soal através de convénio com a Univer-
sidade.

Foram utilizados como campos de
estagios o Hospital, a Maternidade da
Santa Casa de Misericordia, os Postos
de Saude e as unidades elementares de
saude (Mini-postos).

RESULTADOS

Os programas de formacao de pes-
soal foram desenvolvidos pelas trés pro-
fessoras da Escola de Enfermagem da
UFBA, que participaram de um curso
ministrado pelo Centro de Educacao
Técnica da Bahia (CETEBA) visando
a uma melhor qualificacao na area pe-
dagobgica, além de terem feito um Cur-
so de Saude Publica Basica e estagios
em Centros de Saude de Salvador (ca-
pital) a fim de obterem um melhor
preparo na area de saude publica.

O primeiro curso a ser realizado foi
0 de técnico de enfermagem devido a
atrasos na tramitacao das providéncias
legais para implantacao do Curso de
Graduacao em Enfermagem com Habi-
litacao em Licenciatura.

Os alunos do curso técnico foram
recrutados no Colégio Estadual de Ca-
choeira e outros colégios das cidades
circunvizinhas. A selecao constou de
prova de conhecimentos gerais (nocoes
de OSPB, Geografia, Fisica, Quimica,
Biologia e Portugués) e uma entrevista.

Foram inscritos 82 candidatos, sen-
do 25 aprovados.

A carga horaria foi de 1.710 horas
para disciplinas especificas de enfer-
magem e as disciplinas de cultura geral
foram ministradas nos colégios esta-
duais das cidades de onde procediam
os alunos.

Os alunos para o Curso de Habili-
tacao em Enfermagem com Habilitacao
em Licenciatura foram selecionados
através do concurso vestibular unifica-
do da Universidade Federal da Bahia,
tendo sido inscritos para fazerem o
curso de enfermagem na cidade de Ca-
choeira.

Nesta oportunidade, os alunos fo-
ram esclarecidos quanto a impossibili-
dade de repeticao das disciplinas por se
tratar de um curso em carater experi-
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mental, nao sendo oferecida a discipli-
na no semestre seguinte.

Dos 30 alunos aprovados no vesti-
bular, 26 foram matriculados.

O curso basico foi realizado em Sal-
vador objetivando aproveitar os labo-
ratorios da TUniversidade Federal da
Bahia, sendo que nesta oportunidade
os alunos foram contemplados com bol-
sas de estudo e refeicoes no Restauran-
te Universitario.

" Varios fatores contribuiram para o
insucesso deste curso, entre estes pode-
mos citar:

— despreparo dos alunos a nivel do
2° grau;

— carater intensivo do curso;

— escassez de recursos econdémicos;

— desgaste fisico em decorréncia
da locomocao diaria para a capi-
tal;

— inseguranca quanto ao mercado
de trabalho;

— resisténcia de professores a in-
teriorizacao da Universidade;

— descrédito de alguns professores
pela efetividade do Curso.

— desestimulo dos alunos pelo cur-
so visando & sua absorcao no
curso regular.

O indice de reprova¢ao nas disci-
plinas do Curso Basico foi bastante ele-
vado, chegando a atingir o percentual
de 90% em Bioquimica Bésica.

Varias tentativas foram feitas a
fim de solucionar o impasse, dentre es-
tas a matricula dos alunos no curso
normal dando-se continuidade as de-
mais disciplinas de modo intensivo.

Apesar das diversas alternativas pa-
ra continuidade do curso, isto se tornou
impossivel devido ao rendimento insa-
tisfatorio dos alunos.

Os alunos para o Curso de Auxiliar
de Enfermagem foram recrutados nos
Municipios de Cachoeira, Muritiba, San-
to Amaro, Sapeacu, Sao Félix, além de
outras cidades do Recdncavo Baiano,
através de visitas as Escolas de 2.° grau,
hospitais e demais servicos de Saude.

Foram selecionados 25 alunos atra-
vés de teste de conhecimentos gerais e
entrevistas.

Obedecendo a determinacao do Con-
selho Federal de Educacao o curso foi
realizado em 9 meses com uma carga
horaria de 1.200 horas, distribuidas em

TABELA 1 — Capacitagao de recursos humanos para categoria Municipio de
Cachoeira — Bahia, 1976 a 1981.

ALUNOS [ APROVADOS EVADIDOS | REPROVADOS TOTAL
CURSOS Ne z Ne % Ne % Ne z
Licenciatura em Enf. = 2 7,7 24 92,3 26 100,0
Tecnicos de Enf. 11 50,0 5 22,7 6 27,3 22 100,0
Auxiliar de Enf. 16 66,7 8 33,3 = - 24 100,0
Atendentes 47 75,8 13 21,0 2 3,2 62 100,0
TOTAL 74 28 32 134
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teoria (1/3), aulas praticas e estagio
(2/3).

O primeiro curso de atendentes ru-
rais foi realizado para o pessoal que ja
atuava no hospital, maternidade e pos-
tos de saude da area.

Os cursos de atendentes tiveram
uma carga horaria de 300 horas, sendo
1/3 para a parte teodrico-pratica e 3/3
para estagio.

O recrutamento foi feito entre os
jovens residentes no Municipio de Ca-
choeira e municipios circunvizinhos.

A selecao constou de entrevistas,
prova de conhecimentos e exame de
saude.

A distribuicio dos alunos matri-
culados e que concluiram 0s cursos rea-
lizados pelo programa pode ser vista na
Tabela 1, pag. 266.

Observando-se que houve um con-
tingente de 47 atendentes preparadas e
absorvidas pelo mercado de trabalho da
area para prestar servicos de saude a
comunidade.

Concluiram o curso 11 técnicos e 16
auxiliares de enfermagem que também
se engajaram as equipes de saude do
Municipio de Cachoeira e municipios
vizinhos.

Os estudantes do curso de graduacao
em enfermagem, com habilitacao em li-
cenciatura, foram absorvidos em cursos
universitarios.

No Curso de Graduacao da Escola de
Enfermagem da UFBA, ficaram 19 des-
tes estudantes na Escola de Sao Paulo,
1 e 2 em outros cursos da area de Saude
da UFBA.

O programa serviu de campo de es-
tagio para 89 estudantes do curso de

graduacdao e de pds-graduacao em En-
fermagem, oferecendo aos alunos a opor-
tunidade de conhecer a realidade de
saude do interior da Bahia, integrando-
se na rede de prestacdo de servicos. Es-
tudantes de Enfermagem do Programa
Bolsa de Trabalho do MEC estagiaram
no programa, bem como estudantes bol-
sistas do préprio programa.

Além da capacitagdo de recursos
humanos especificos para enfermagem,
0 programa preparou outros recursos
humanos para o setor saude treinando
auxiliares de nutricdo e técnico de la-
boratoério.

CONCLUSOES

A interiorizacao de capacitacao de
recursos humanos para o setor saude vi-
sando a extensao de cobertura de servi-
cos de saude as populacdes rurais foi
uma experiéncia pioneira na Bahia da
Escola de Enfermagem da Universidade
Federal da Bahia.

Apesar do insucesso na formacao de
pessoal de nivel superior, o programa
apresentou resultados positivos, desta-
cando-se:

— Interiorizacdo da Universidade;

— Integracao docente-assistencial
fora da capital;

— Estruturacao organizacional nos
servicos de enfermagem;

— Melhoria na qualificacao da mao-
de-obra prestadora de servicos de
de saude;

— Melhoria na infra-estrutura das
instituicoes de Saude locais.
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