Alcangando as Metas de Enfermagem: na direcdo dos proximos 70 anos

Elaine Larson’

Sinto-me honrada ao escrever este editorial em reconhecimento do 70° aniverséario da Escola de Enfermagem da
Universidade de Sdo Paulo. O Jornal da Escola de Enfermagem da Universidade de S&o Paulo é um dos jornais de
enfermagem mais prestigiados do Brasil e bastante citado em todo o mundo. Claramente, a misséo tanto da Escola
quanto do Jornal é compartilhada — incentivar a produgdo do conhecimento e a disseminagédo da ciéncia de enferma-
gem e avangar a pratica de enfermagem por lideres educadores para a profissdo. Evidéncias do comprometimento
da Escola com o trabalho académico sdo demonstradas nas publicacbes em portugués e inglés que descrevem as
inovagbes e avangos educacionais da Escola e a pesquisa do corpo docente e alunos™. Os tépicos para pesquisa e
colaboragbes da Escola séo indicadores de seu alcance e perspectivas globais.

Devido ao fato de a profissdo de enfermagem compartilhar metas em comum através de culturas e nages, vou
aproveitar esta oportunidade para falar brevemente sobre um relatorio recente publicado pelo The Institute of Medicine
(IOM), The Future of Nursing: Leading Change, Advancing Health®® — O Futuro da Enfermagem: Liderando Mudancgas,
Avangando a Saude, que tem sido usado como um guia nos Estados Unidos para determinar as metas e objetivos
da profiss@o de enfermagem para a préxima década. Com a meta de garantir que a profissdo de enfermagem esteja
preparada para assumir papéis de lideranga para melhorar os cuidados ao paciente e sistemas de saude, este Relatorio
identificou quatro mensagens relevantes e oito recomendagées, como resumido no Quadro 1.

Quadro 1 - Principais mensagens e¢ recomendagdes relacionadas do Relatorio do IOM, The Future of Nursing - O Futuro
da Enfermagem®

Mensagem Principal Recomendacio

Enfermeiros devem praticar o maximo da educagao e
treinamento

1. Retirar escopo das barreiras praticas

2. Expandir as oportunidades para as enfermeiras liderarem e
espalharem os esfor¢os de melhoria colaborativa

3. Implementar programas de residéncia para enfermeiros

Enfermeiros devem alcangar niveis mais altos de
educag@o e treinamento através de melhores sistemas de
educacdo que promovam progressao académica continua

4. Aumentar a propor¢ao de enfermeiros com bacharelado para 80 por
cento até 2020
5. Dobrar o nimero de enfermeiros com doutorado até 2020

Enfermeiros devem ser parceiros completos com médicos
e outros profissionais de saiude na recriagdo da saude.

6. Assegurar que os enfermeiros estejam envolvidos em aprendizado
por toda a vida

7. Preparar e permitir que enfermeiros liderem as mudancas para
melhorar a saude

Planejamento eficaz da forga de trabalho e preparacdo de
politicas, requerendo melhores coletas de dados e uma

8. Construir uma infraestrutura para a coleta e analise de dados da
forca de trabalho interprofissional de satide

melhor infraestrutura de informagdes.

Barreiras ao alcance destas Metas

Conforme mencionado no Relatério, enfermeiros trabalham em muitos ambientes e idealmente adaptam-se melhor
para trabalhar como lideres em cuidados com a saude. Ha, no entanto, barreiras que impedem que sejam téo eficazes
dentro do sistema de saude como deveriam ou poderiam ser. Enquanto estas barreiras irdo variar de pais para pais e
de um ambiente para outro, ha provavelmente alguns temas e desafios em comum encarados pela profissdo em todo
o0 mundo. Abaixo listo algumas destas barreiras e discuto as abordagens em potencial para a profissédo seguir adiante.

Praticando ao maximo a nossa educagao. Duas grandes barreiras para atingir esta meta incluem uma que é externa
e outra que é provavelmente interna para a profissdo. Primeiramente, esta claro que ha variagées e limitagbes nos
varios ambientes da pratica que sdo impostos por motivos de licenciamento e requlamentagdo da pratica. Remover
essas barreiras ira frequentemente precisar de mudancas legislativas e reformas legais para melhorar a padronizagdo
e garantir que enfermeiros em todos os estados, paises e ambientes estejam legalmente habilitados para praticar.
Estas mudangas precisam de experiéncia politica e parceria com pessoas em posi¢ao de influéncia politica, incluindo
instituicbes académicas e lideres de enfermagem posicionados para serem eficazes em tais setores.

Igualmente importante, na minha opiniao, no entanto, é a mentalidade e o comprometimento da profissdo e os
préprios enfermeiros individuais. Pode haver alguns enfermeiros que na realidade preferem NAO assumir completa-
mente o nivel de responsabilidade, aprendizado e independéncia que o escopo completo da pratica de enfermagem
necessitaria. Em cada profissdo, ha membros que sé6 estdo cumprindo o tempo de trabalho para os quais a profissédo
é s6 um trabalho. Mas precisamos de lideres com voz que abracem totalmente ndo somente os beneficios, mas
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também as responsabilidades da profisséo, e tais lideres vém de programas de alta qualidade tais como os educados
na Escola de Enfermagem da Universidade de S&o Paulo.

Alcangando niveis mais altos de educacgéo. As habilidades essenciais para enfermagem cresceram nas ultimas
décadas para incluir a experiéncia em especialidades clinicas especificas e gestao de cuidados assim como lideranga,
trabalho em equipe interprofissional e colaboragédo, satide da populagéo, pesquisa e métodos de melhoria da qualidade,
concepgao e gestao de sistemas e politica de saude. E as coisas estdo mudando muito rapidamente! Tal variedade de
habilidades dindmicas exige aprendizado e crescimento constantes e continuos. O IOM sugere que isto ira requerer
uma transigcdo mais tranquila de um nivel educacional ou graduagao e o préximo; mais enfermeiros com doutorado;
maiores esforgos para garantir que a forga de trabalho seja representativa das pessoas as quais servimos em termos
de raga, género e etnia; e mais experiéncias educacionais com outros membros da equipe de saude.

Por causa de nosso proprio comprometimento com a educagéo interdisciplinar, estabelecemos um programa de
treinamento pré e pos-doutorado nos quais o0s treinandos de varias disciplinas interagem uns com os outros e com 0s
mentores fora de suas préprias disciplinas®®. Também desenvolvemos um curso de graduagéo, Interdisciplinary Rese-
arch Models — Modelos de Pesquisa Interdisciplinar, que é oferecido para créditos académicos em todas as escolas de
satde e escolas relacionadas em nossa Universidade™. Para garantir que as barreiras administrativas para o trabalho
interdisciplinar sejam minimizadas, determinamos politicas e procedimentos para compartilhar recursos em todos os
departamentos e escolas da universidade®. Estes tipos de atividades sdo essenciais para continuar a movimentar a
enfermagem dentro da investigacao cientifica principal e papéis de lideranca clinica.

Tornando-nos parceiros totais para reprojetar a saude. Para tornar isto possivel, ndo somente os programas de
educagao de enfermagem terao que incluir habilidades basicas em lideranga, gestdo e politica, mas a profissao tera que
abragar maiores responsabilidades pela tutoria e desenvolvimento de seus lideres. Como o relatério do IOM sugere,
a cultura da profissédo deve promover e valorizar a lideranga e crescimento pessoal e profissional.

Garantindo melhor coleta de dados e melhor infraestrutura de informacéo. Mesmo nos ambientes mais avangados
e desenvolvidos de salde, e apesar dos esforgos nacionais e globais de melhorar a tecnologia de informagao, registros
eletrénicos de saude e bancos de dados ainda ndo sdo a norma. Ainda menos comuns séo os bancos de dados com
relag@o a forga de trabalho em satde — ex. nimeros, locais, especialidades, niveis educacionais dos enfermeiros. Com
tantas prioridades competindo por recursos, é dificil justificar a coleta de dados em tempo oportuno e precisa sobre a
forga de trabalho de enfermagem, mas sem tais informagbes néo é possivel projetar as necessidades ou fazer planos e
recomendagbes convincentes para onde as brechas existem. Consequentemente ha a recomendagdo de que sistemas
sejam desenvolvidos e mantidos para que sejam capazes de caracterizar e localizar a forga de trabalho de enfermagem.

Em resumo, as préximas décadas para a profissao de enfermagem irdo provavelmente requisitar a aceitagao de gran-
des desafios com vigor e compromisso renovados. Para a Escola de Enfermagem da Universidade de S&o Paulo e o seu
Jornal, como lideres Brasileiros (e globais) em enfermagem, suas responsabilidades e oportunidades sé&o grandes. Estou
satisfeita de ser uma das muitas parceiras no seu trabalho e mais uma vez cumprimento-os nesta importante ocasiéo.
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