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LA FLEXIBILIZACION Y LA DESREGULACION LABORAL DE LOS TRABAJADORES DEL
AREA DE ENFERMERIA EN BRASIL: EL CASO PROFAE
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Este estudio analizd el proceso de flexibilizacion de las relaciones del trabajo en la implementacién del
Proyecto de Profesionalizacién de los Trabajadores del Area de Enfermeria (PROFAE) en Brasil. Se trata de un
estudio cualitativo, que tiene como marco tedrico y metodolégico el materialismo histérico y dialéctico. Fueron
realizadas entrevistas dirigidas con cuestiones abiertas y sometidas al procedimiento de anélisis del discurso. Los
resultados evidenciaron el proceso de flexibilizacion y de desregulacion de las relaciones del trabajo en el area
de la salud del Brasil, caracterizado por los siguientes elementos: compensacion por produccion; division
fragmentada del trabajo; criterios de remuneracion salarial variable; profesionales calificados y polivalentes;
sensacion de libertad profesional; reducida gobernabilidad y de poder de decision; multiples vinculos; programacion
de actividades substituyendo modelos de planificacion y maciza operacionalizacion sistemdatica de las acciones.
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LABOR FLEXIBILIZATION AND DEREGULATION FOR NURSING WORKERS IN BRAZIL: THE
PROFAE CASE

This study analyzed the flexibilization process of labor relations in the PROFAE Professionalization Project of
Nursing Workers (Projeto de Profissionalizacdo dos Trabalhadores da Area de Enfermagem - PROFAE) in Brazil. This
qualitative study used dialectical and historical materialism as the theoretical-methodological framework. Data were collected
through directed interviews with open-ended questions, and answers were submitted to discourse analysis. The obtained
results evidence the flexibilization and deregulation process of labor relations in the health area in Brazil, characterized by
the following elements: payment by production; fragmented labor division; criteria for variable wage payment; qualified
and versatile professionals; perceived professional freedom; reduced governability and power to make decisions;, multiple
jobs; activity planning as a substitute for planning models, and the massive systematic operationalization of actions.
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FLEXIBILIZACAO E DESREGULAMENTAGAO LABORAL DOS TRABALHADORES DA AREA
DE ENFERMAGEM NO BRASIL: O CASO PROFAE

Este estudo analisou o processo de flexibilizacdo das relacbes de trabalho na implementacdo do Projeto
de Profissionalizacdo dos Trabalhadores da Area de Enfermagem (PROFAE), no Brasil. Trata-se de estudo
qualitativo, tendo como marco tedrico-metodolégico o materialismo histérico e dialético. Foram realizadas
entrevistas dirigidas, com questées abertas e submetidas ao procedimento de analise do discurso. Os resultados
evidenciam o processo de flexibilizacdo e de desregulamentacdo das relacbes de trabalho na area de saude do
Brasil, caracterizado pelos seguintes elementos: pagamento por producdo, divisdo fragmentada do trabalho,
critérios de remuneragdo salarial varidvel, profissionais qualificados e polivalentes, sensacdo de liberdade
profissional, reduzida governabilidade e poder decisério, multiplos vinculos, programacdo de atividades
substituindo modelos de planejamento e macica operacionalizacdo sistemdatica das acoes.
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INTRODUCCION

En el contexto actual, es relevante entender
los mecanismos que originan el trabajo flexible y
precario. Estamos en una etapa del capitalismo en la
cual la desregulacion de los mercados, inclusive el
mercado de trabajo, es tenida como estrategia
fundamental para la superacion de la crisis estructural
del capitalismo™). Ante tal realidad, la formulacidn
de politicas publicas que consideren tales cuestiones,
adquiere gran relevancia.

La legislacidon del trabajo brasilefia viene
sufriendo cambios, algunas veces sutiles, y otras
explicitos, que facilitan la heterogeneidad de las
relaciones contractuales entre empleador vy
trabajador, y que minimizan o extinguen los derechos
del trabajo®.Tales alteraciones ocurren en un contexto
socioeconémico caracterizado por una elevada tasa

de desempleo en Brasil®

y en el mundo; desempleo
que se combina con el escaso acceso a diferentes
recursos, originando diferentes formas de exclusion.

El trabajo flexible estd caracterizado por
contratos diversificados en un régimen de prestacion
de servicios de maximo dos afios, conforme consta
en el articulo 445 de la Consolidacion de las Leyes
del Trabajo(“). Este proceso constituye uno de los
grandes desafios para los trabajadores en general y
para los de la salud en particular; lo que se presenta
como la positiva capacidad de adaptaciéon a las
diferentes realidades (flexibilidad), oculta lo que
algunos autores europeos denominan como la
eventualizacion del trabajo (“causualisation/
precarisation”)®®, En la relacién flexible de trabajo,
es posible identificar la existencia de dos modelos

diferentes para el mismo proceso®

- El europeo: flexibilidad interna y gestion
institucionalizada, cuya flexibilidad interna permite
enfrentar el lado imprevisible del mercado
“apoyandose en la construccidén sistematica de
colectivos de trabajos calificados, polivalentes y
capaces de iniciativa y de toma de decisiones”,
buscando “preservar, mejorar los niveles de vida de
los asalariados, manteniendo al mismo tiempo la
competitividad y el empleo”. Entre tanto, requiere la
reduccion de la duracidén de la jornada de trabajo, de
los niveles salariales y la “divisién” de los empleos
bajo varias formas, donde las garantias de proteccion
social no son fundamentalmente suprimidas;

- El norteamericano: desregulacion y flexibilidad

externa; se caracteriza por la “multiplicacion de

formas debilitadas de empleo y trabajo (reduccion
de los costos fijos del trabajo, negacion de conquistas
sociales del trabajo, generalizacion de los contratos
temporarios y ablandamiento de la legislacion del
trabajo y de proteccion social, e implantaciéon del
salario relacionado al desempefio...)”. A pesar de que
este modelo sea vinculado la idea de desarrollo
econdémico y generacion de empleos en larga escala
en los Estados Unidos, algunos autores apuntan que
el crecimiento econdmico vy del empleo
norteamericano no se justifican con la flexibilizacion
del mercado de trabajo, y sin con el flujo del capital
internacional en direcciéon a esta economia, con
capacidad de estimularla”.

Brasil parece incorporar mas el modelo
norteamericano que el europeo, conforme indican
diversas alteraciones en las CLT (Consolidaciéon de
las Leyes del Trabajo), entre ellas:

- Nueva modalidad de trabajo en tiempo parcial y
caracterizada por reduccién de la jornada semanal,
con proporcional reduccién salarial, instituyendo el
“banco de horas”, que prevé la ampliacién de la
compensaciéon de las horas trabajadas. Conforme las
necesidades de la produccion, el empleador puede
exigir del trabajador que permanezca, sin embargo,
hay pérdidas en su remuneracion, pues estas horas
extras son transformadas en horas de igual valor en
el sistema de jornada flexible, o sea, una hora extra
puede ser cambiada por otra hora no trabajada en la
jornada normal;

- Contrato de trabajo por plazo determinado y otras
providencias (Ley 9601/98);

- Libre negociacion entre las partes y prohibicion de
indexacion de los salarios;

- Participacion en las ganancias o resultados de la
empresa (Ley 10.101/00) como un incentivo al
aumento de la productividad.

Combinado al conjunto de las cambios del
reglamento politico juridico brasilefio en lo que se
refiere a la relacion empleador-empleado en la
iniciativa privada, se incluye la limitacion de los gastos
con el funcionalismo publico que actlan en el poder
ejecutivo, en 50% de los ingresos corrientes liquidos
federales para la Unidon; en 60% de los ingresos
corrientes liquidos estatales, en el caso de los estados
y del Distrito Federal; y en 60% de los ingresos
corrientes liquidos municipales, en el caso de los
municipios, lo que en la instancia gubernamental
impuls6 la contratacién mixta (CLT y flexible/
tercerizacion, etc.) para complementar el cuadro
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necesario delante del techo financiero estipulado que,
en general, no atiende a las necesidades totales de
la contratacion funcional.

De este modo el escenario neoliberal impacta
directamente en las formas politico juridicas de las
relaciones del trabajo, sea en el servicio publico o
privado, instituyendo poco a poco un mercado laboral
flexible. Esta opcion trae como consecuencia que se
acepte que los derechos del trabajo son privilegios y
da legitimidad a la exclusién de economias enteras
en el mercado globalizado®.

Los profesionales de la salud son afectados
paulatinamente por la desregulacion del mercado de
trabajo. A fines del afo 1980 e inicio del afio 1990, a
través de la tercerizacién de los servicios de salud,
muchas veces realizada a través de cooperativas, la
desregulacion de las relaciones del trabajo en el area
de la salud entraron definitivamente en la agenda del
Sistema Unico de Salud”. Actualmente, en el inicio
del siglo XXI, el proceso de desregulaciéon del mercado
de trabajo afecta a la Constitucién Brasilefia y a las
Consolidaciones de las Leyes del Trabajo.

De este modo, considerando que todavia no
se enfrenta un desempleo macizo en el sector de la
salud, si comparado a los demas sectores de la
economia, ya se percibe la instalacion del proceso de
flexibilizacion que apunta pérdidas salariales y en la
jornada de trabajo, donde el multiple empleo es
caracteristica histérica. Ademas de eso, se ha
intensificado la propia fragmentacion del trabajo, entre
otros factores, lo que trae un impacto a la
descalificacion gradual de la atencién a la poblacidn.
De esta forma, es legitimo que los derechos sociales
de los trabajadores sean mantenidos, entre las
diversas formas de vinculo que puedan desarrollarse
y en todas las posiciones en la ocupacion: celetistas
(conforme las leyes del trabajo de Brasil), estatutarios,
cooperados, ocasionales, tercerizados.

A partir de lo expuesto, este estudio tiene
por objetivo analizar el proceso de flexibilizacion de
las relaciones del trabajo en la implementacién del
Proyecto de Profesionalizacion de los Trabajadores
del Area de Enfermeria (PROFAE), en Brasil.

METODOLOGIA

Se optd por el materialismo historico
dialéctico considerando que permite examinar el
objeto en su contexto social, reconociendo que la

existencia de contradicciones, complejidades y
paradojas son inherentes a las categorias de analisis®®.
Esta concepcion permitié analizar, de modo cualitativo,
el proceso de trabajo en la enfermeria, y los
elementos constituyentes relacionados al proceso de
flexibilizacion de las relaciones de trabajo
provenientes de las estrategias gubernamentales
para implementacion de la politica neoliberal y su
politica micro dindmica. Se eligié el proceso de trabajo
en salud como categoria analitica, la que se describe

a continuacion.

El proceso de trabajo y la flexibilidad como elemento
constitutivo

El trabajo se constituye como principal
instrumento de mediacion de la relacion Hombre-
Naturaleza. El proceso de trabajo, que esta contenido
e instituye el plano de la subjetividad; se objetiva
“(...) en las relaciones con los objetos y los
instrumentos de trabajo, y cuando el proceso termina
debe haber como resultado, al mismo tempo:
productos, reproduccion ampliada de las fuerzas
naturales dominadas, reproduccion de las relaciones
ampliadas de las fuerzas naturales dominadas,
reproduccion de las relaciones sociales referidas a
los objetos y a los instrumentos, y, dentro y a través
de todo eso, reproduccion de los propios individuos
trabajadores™®,

El proceso de desregulacion y flexibilizacion
laboral no ocurrié de forma aleatoria en un contexto
histérico, social y econdémico de la sociedad
capitalista, y su aprehension socio histérica ocurre
entre la interaccion de las necesidades de lo particular
(individuo) y del todo (sociedad). Asi, este estudio
utilizard los aspectos intrinsecos al proceso de trabajo
de la enfermeria en la administraciéon publica,
teniendo como objetivo posibilitar la comprension de
las posibles conexiones en los planos tedrico y practico
del proceso de trabajo organizado en el Profae.

La eleccion del PROFAE como escenario, para
realizar este estudio, ocurrid por el hecho de ser un
Proyecto nacional, poseer objeto de intervencion
dirigido a la Enfermeria y, principalmente, por contar
con financiamiento internacional para su
implementacion, estando, por lo tanto, sujeto a las
mediaciones de organismos internacionales para
construccion del modelo de gestidn.

La arquitectura organizacional del PROFAE
contemplaba la existencia de dos estructuras,
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denominadas Componente I (Profesionalizacion vy
Escolarizacion) y Componente II (Modernizacion de
las Escuelas, Certificacion de Competencias, Sefiales
del Mercado de Trabajo en la Salud y Capacitacién
Pedagdgica). El Componente I tenia como principal
objetivo ofrecer escolarizacién y calificacion
profesional a los alumnos con déficit de escolaridad
basica, identificados como el trabajador que ejercia
acciones en el area de enfermeria en servicios de la
salud publicos o privados. En otro espectro del mismo
objeto, el Componente II objetivaba el fortalecimiento
de las escuelas técnicas del Sistema Unico de Salud
(SUS); la elaboracion e implementacion de un Sistema
de Certificacion de Competencias para los egresados
de los cursos y de un Sistema de Informacion sobre
el Mercado de Trabajo en la Salud; vy, la oferta de
Capacitacién Pedagdgica a los docentes de los cursos
Profae (1%,

La ejecucion, de las acciones realizadas por
el Componente I, era objeto de evaluaciéon por una
estructura organizacional denominada Agencia
Regional (AR); como en los demdas proyectos,
gubernamentales tenia crédito internacional,
frecuentemente denominadas por instancias de
acompafamiento del Proyecto. La AR, en cuanto
organizacion de derecho publico o privado contratada
por el Ministerio de la Salud después de proceso
licitatorio, o sea no relacionada directamente a las
instancias del proyecto y reconocidas como “aliadas”,
les cabia un papel social de acompafiamiento vy
monitoreo, materializadas por la supervision a los
grupos de calificacion. Estos aspectos justifican la
eleccién de las AR’s en cuanto realidad concreta para
realizacidon de la investigacion.

El objeto especifico tomado para el analisis
fue el proceso de supervisidon realizado en los grupos
de calificacion profesional, bajo responsabilidad del
Componente I, pues la supervisién, en cuanto
instrumento de trabajo del enfermero, estd presente
en los distintos procesos de trabajo de la Enfermeria
(cuidar, administrar y educar)®V,

La propuesta tedrica de supervision de los
cursos del Profae proponia acompafar y evaluar el
proceso pedagogico de los grupos ofrecidos por las
escuelas, distanciandose de la concepcidén de
supervisiéon como practica exclusiva de control, de
modo a garantizar la calidad del proceso de
profesionalizacion de los inscritos en los proyectos
de Calificacién Profesional del Auxiliar de Enfermeria,
Complementacion de la Calificacion Profesional y

Complementacion de la Enseflanza Fundamental. Se
esperaba que “ademas de detectar problemas/
dificultades y buscar soluciones en el campo gerencial
y educacional, el Supervisor deberia actuar como
agente de un proceso dialdégico articulando la
formacion profesional del auxiliar/técnico de

enfermeria a los principios del Profae”®.

Escenario, Sujetos del Estudio y Procedimientos de
Recoleccién de Datos

Fueron visitadas ARs publicas y privadas de
las regiones Sur y Sureste, y realizadas entrevistas
con enfermeros que tenia la funcidon de coordinadores
y supervisores; asi como se efectué un analisis
documental que subsidiaba el proceso de supervision
(informes, instrumentos, manuales, etc.) en estas
instancias y en la gerencia del Profae.

Para la realizacidon de las entrevistas fueron
utilizados dos instrumentos distintos. El formulario
Caracterizacion de la Insercion Social de los Sujetos,
constituido por cuestiones cerradas y comunes para
todos; constituye una de las principales variables para
la identificacion socio econdmica de los mismos,
diferente del programa de entrevistas que considerd
los papeles diferenciados entre coordinador y
supervisor, a saber:

- Coordinadores y supervisores: 1. Identificacion; 2.
Escolaridad; 3. Ocupacion.

- Coordinadores: 1. Describa, con el maximo de
detalles que pueda, como hace la programacién de
la supervision de los enfermeros en los grupos de
calificacion profesional.

- Supervisores: 1. Cuénteme, con el maximo de
detalles posibles, lo que hace en un dia de su trabajo
de supervision. 2. éQue piensa y siente en relacidn a
este trabajo?

El consentimiento libre e informado fue firmado
después de explicar los objetivos de la investigacion y
de los procedimientos a ser realizados en el transcurso
de la entrevista, atendiendo plenamente a los requisitos
del Comité de Etica en Investigacién (Conep) de la
Escuela de Enfermeria de la Universidad de San Pablo
(Proceso n° 253/2002/CEP-EEUSP).

ANALISIS DE LOS DATOS

Los datos fueron obtenidos en las entrevistas
dirigidas por cuestionarios, por medio de cuestiones
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abiertas, grabadas, transcritas totalmente y sometidas
al procedimiento de anélisis del discurso‘'?. El
procedimiento de analisis de los discursos incluyé las
siguientes etapas: a) lectura repetida de los discursos;
b) identificacion de los sub temas abordados en los
discursos; c) redacciéon de los sub temas en la forma
de frases tematicas; d) agrupacién de las frases
tematicas por congruencias y semejanzas para
identificar las categorias empiricas.

La técnica utilizada en la decodificacidon de
las entrevistas propicié la formacién de un corpus
compuesto por 19 entrevistas (7 de los coordinadores
y 12 de los supervisores), donde existe una tematica
repetida en los discursos con pocas peculiaridades.
El didlogo establecido entre los corpus (conjunto de
frases tematicas), el proceso de trabajo en cuanto
categoria analitica, bajo la optica de las categorias

dialécticas™® *

necesidad y casualidad”, “posibilidad y
realidad” y “esencia y fendémeno”, permitio la
validacién de la categoria empirica elementos del

proceso flexible del trabajo.

RESULTADOS Y DISCUSION

Fueron entrevistados 39 enfermeros, 9 eran
coordinadores y 30 supervisores provenientes de las
7 ARs. La
postgraduacion: 2 doctores, 14 maestrias y 18

mayoria poseia algun tipo de
especialistas. En términos salariales, los que poseian

el titulo de doctor recibian las mayores

remuneraciones. Comparados con los demas
profesionales entrevistados, los doctores recibian
salarios promedio mayores que los demas, siendo
las distancias entre estos valores, en relaciéon a las
maestrias, especialistas y graduados de la orden de
34%, 63% Yy 84% respectivamente. En relacion a la
carga horaria semanal promedio trabajada, los
doctores dedicaban mas tiempo a sus tareas,
trabajando 4% a mas que los con maestria, 36% a
mas que los especialistas, y mas que el triple que los
graduados.

La mayoria poseia multiples vinculos de
trabajo - en general, una mezcla de vinculo formal
con informal, de modo a asegurar algunos beneficios
del trabajo. En lo que se refiere al contrato efectuado
por las ARs, la mayoria absoluta (37) no poseia
vinculo formal de trabajo, o sea, ambas instituciones
- a pesar de la naturaleza juridica diferenciada
funcionan de forma similar en la contratacion de sus

trabajadores. El Proyecto fue visto como una
alternativa interesante para aumentar sus ingresos.

A veces da pena (...). Trabaja y después va a realizar la
supervision en determinado horario.

Los enfermeros recién graduados y/o en el
intervalo de edad entre 22 y 30 afios, en su mayoria,
poseian apenas un vinculo de empleo, encontrandose,
por lo tanto, en un régimen flexible de trabajo y no
disfrutaban de proteccidn social. Esto sugiere que la
desregulacion profesional ya afecta a los profesionales
mas jovenes, que inician sus carreras en una relacion
de trabajo legalmente flexible.

Situacion esta bastante diferenciada en el
caso de los enfermeros entre 30 o mas afos, que
relataron disfrutar de un cierto grado de proteccion
social, incluyendo la jubilacién, por estar sub judice
las legislaciones de trabajo anteriores o por la historia
de vinculos estables y, diriamos, “mas permanentes”.

En este tipo de prestacién de servicio al
Profae, los discursos demuestran un trabajo realizado
en los moldes de la retribucién por produccion, o sea,
por el numero de grupos supervisadas, consolidadas
en un informe que autorizaba la remuneracién de
estos supervisores/coordinadores. De acuerdo con

e |a supervision

las normas y directrices del Profa
busca calificar el proceso de profesionalizacidon
ofrecido por las escuelas y dar validez a la
remuneracion de los establecimientos contratados por
medio del comprobante de las facturas, de acuerdo
con los distintos niveles jerarquicos de ejecucion y
de comprobantes, ya que la remuneracién de un
procedimiento implica en la remuneracion de otros,
y asi por delante. Este elemento muestra, para las
investigadoras, los mecanismos implicitos y explicitos
en el proceso flexible de trabajo, que a pesar de ser
una situacion particularizada explicita valores de
intercambio de la sociedad capitalista, instituyendo
la “moneda de intercambio” para la clase que vive
del trabajo.

De acuerdo con el contenido de la licitacion**
para concurso publico de contratacion de las ARs, el
criterio del titulo (nivel de postgraduacion) no era un
requisito imprescindible. Entre tanto por ser un de
los criterios de elegibilidad de las ARs con
puntuaciones diferenciadas (pesos 1, 2 y 3), de hecho
el Profae seleccion6 los profesionales con titulos
(maestrias y doctorados) como diferencial entre las
organizaciones que disputaban las licitaciones. Esa
busqueda por

profesionales calificados,

“multifuncionales” y “polivalentes” es una de las
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caracteristicas del actual proceso de produccién del
capital*?, ejemplificando la relacion dialéctica entre
el fendmeno (trabajo calificado, multiplos vinculos
para tratar de elevar una renta individual declinante,
etc.) y la esencia (producir mas, mejor, en menor
tiempo y apropiacién de la plus valia).

En cuanto a la ejecucidon del trabajo de
supervision, los relatos quedaron mas delimitados al
plano de la casualidad de los hechos con énfasis en
la operacionalizacién, sin contenido pedagdgico, al
menos en su forma de materializacion instrumental:
informes, visitas, cronogramas, demandas, facturas,
etc. Relativamente al tiempo dedicado al trabajo, los
supervisores informaron gastar 3 o 4 dias, sea por
acompafiar grupos distantes del local de residencia,
sea por asumir un gran numero de grupos.

El raciocinio de la coordinacion en la distribucion del
numero de grupos es: quien estd mas proximo de su residencia
toma mas grupos para facilitar a quien esta afuera.

Considerando la realidad de los multiples
vinculos, hubo el reconocimiento de que este tipo de
trabajo facilitaba (posibilidad) la vida del profesional
en el sentido de permitir su programacién de modo
mas auténomo, a pesar de asociado a la queja de la
imposibilidad (realidad) de dedicarse mejor, en
especial en la construccién de vinculos con los
alumnos, ya que este era un de los eslabones de
estos profesionales.

La supervisora utiliza en promedio 2/3 dias para realizar
la visita en 17 grupos (3 de mafiana, 6 de tarde y 8 de noche) y
cuando tiene oportunidad discute algun tema con los alumnos en
2 a 3 grupos por mes, hasta para "“volverse un poquito mas proxima”,

En relacidén al sentido que el proceso de
trabajo del Profae propiciaba, habia la expectativa
de que el supervisor fose un extraordinario supervisor,
conforme se puede desprender de la lectura del
manual de supervisién del Profae, en general la toma
de decision estaba parcialmente en su gobernabilidad.
El trabajo posibilitaba la interlocucién o un
reconocimiento de la relacion entre los actores
participantes, sin embargo tropezd en el limite de su
actuacion (realidad), una vez que se le exigia un
componente pedagdgico y politico denso, que no
dominaba, aliado al hecho de que las decisiones
estaban condicionadas a una red compleja de actores
y con tiempo de ejecucién delimitado. Fueron
presentados como ejemplos las siguientes situaciones,
que demandan formulaciones y resoluciones
especificas de los diversos actores (nivel local,
regional o nacional): atraso o ausencia de pago de la

beca del alumno; atraso en la entrega de los libros
de los alumnos; Sistema Gerencial de Informacion
no actualizado; no autorizacion de despidos de
alumnos por parte del empleador; la garantia de que
el alumno continuaria realizando el itinerario para
formacién en técnico de enfermeria. Era esperado
un supervisor “transformador” de la realidad®, sin
embargo, este estaba mas en la funcidon de subsidiar
la toma de decisiones (esencia) de que propiamente
decidir y “transformar” (fendmeno). La expectativa
(posibilidad) de los coordinadores con el perfil de los
supervisores es que tengan vivencia suficiente para
tomar decisiones y responder a las demandas,
evitando llevar mayores problemas a la coordinacion.
Evaluaron (realidad) negativamente que los “buenos
enfermeros”, comprometidos con su trabajo, ignoran
algunos instrumentos bdasicos de ensefianza,
demandando tiempo de este para procesos
simplificados de capacitacion. La coordinacion parecio
eximirse de una de sus funciones basicas: la mejoria
continla de los profesionales. Asi, en cuanto revelacion
de la esencia del proceso de trabajo, la demostracion
del fenémeno real a partir de los discursos nos lleva
a cuestionar la calidad del desempefio de trabajadores
flexibles, que parecen cumplir aparentemente
entregando un producto contratado efectivo(informe),
evidenciando grave contradiccion a partir del
fendmeno representado en la politica de calificacion
profesional, que comprende interfaces entre el mundo
de la educacion y del trabajo, corroborando la
literatura investigada™®.

Los buenos enfermeros y buenos profesionales de campo,
comprometidos con el proceso de asistencia, con la salud, con la
formacion de recursos humanos desconocen lo que es un proyecto
pedagdgico, un cronograma, un plano de clase y las estrategias de
evaluacién, entonces se gasta mucho tiempo en capacitar.

Hubo una situacion que, a pesar de especifica,
vale la pena citar: fue el relato de una coordinadora
sobre la renovacion del contrato de la AR y la
contencién de gastos del Proyecto; esta renovacion
sugeria una visita bimestral, en lugar de mensual, lo
que reduciria el pago de los supervisores. El trabajador
contemporaneo tiene como uno de sus desafios
comprender que la realidad implicita en el régimen
flexible le trae necesariamente la posibilidad de un
trabajo con poca estabilidad.

La coordinadora informa que fue establecido un acuerdo
entre el Profae y AR que tiene por objetivo disminuir los gastos,
en el cual el informe presentado seria bimensual en lugar de

mensual, desagradando a los supervisores que “reciben por visita”.
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CONCLUSIONES

Los resultados de la investigacion sugieren
que el proceso de desregulacion de las relaciones de
trabajo afecta a los profesionales de la salud, que
son contratados para proyectos y/o programas de
orden gubernamental, con financiamiento
internacional. Las relaciones flexibles de trabajo
pueden ser caracterizadas por los siguientes
elementos:

- La

implementada, en este periodo, cred condiciones para

concepcién politica y administrativa
la implementacion y/o manutencion de estas
relaciones de trabajo dentro del propio Estado -
especialmente - la ausencia de concursos publicos
puede haber justificado, en gran parte de los casos,
la contratacién flexible de profesionales;

- Los profesionales con titulos de maestria y doctorado,
no escaparon de los multiples vinculos para
complementar la renta en el régimen flexible de
trabajo;

- El proceso de desregulacion, de las relaciones de
trabajo, ha favorecido la insercion de los profesionales
jovenes en consonancia con la dindmica del trabajo
flexible y/o informal, en general el Unico vinculo de
este trabajador como base de su sustento. A su vez,
los profesionales que iniciaron su trabajo bajo el
régimen de CLT, antes del proceso de desregulacion,
tienen en el empleo flexible la base complementar
de su presupuesto, pues el vinculo formal Unico no
atiende mas completamente a sus necesidades;

- El proceso de supervision realizado por las
supervisores/ARs se demostré fragmentado vy
mayoritariamente vinculado a control, sea por la
descripcidon repetitiva de las actividades relacionadas
a conferir las “unidades” (escuelas, alumnos,

docentes, instrumentos y informes, etc.), sea por la

excesiva valorizacién del informe vy bajo
establecimiento de articulaciones con los actores
politicos necesarios en un proceso de supervision que
garantice la efectiva obtencidén de sus finalidades vy
objetivos;

- El proceso de concurso publico, con puntuaciones
diferenciadas en el quesito titulacién, favorecid la
busqueda (y permanencia) de profesionales con titulos
de maestrias y doctorado en la composicion de sus
equipos, entre tanto estos profesionales poseian una
reducida toma de decisién y una gobernabilidad
comprometida, en la medida en que la complejidad
de los problemas provenian de las propias directrices
del Proyecto (beca del alumno, criterios variables en
la insercién de los alumnos en los cursos, control
‘precario’ del nimero de alumnos en el sistema de
informaciones, dindmica de las escuelas,
reglamentacion de la ensefianza, etc.) y del escenario
de actores inherentes a la implementacién de las
politicas publicas, en general no harménicos,
ocasionando tensiones provenientes de los diversos
intereses entre los actores participantes (nivel federal,
municipal, estatal, organizaciones internacionales,
ministerios, asociaciones de clase, escuelas y las
propias ARs).

A titulo de reflexidn es relevante el debate
sobre la pérdida de derechos sociales histéricamente
conquistados por los trabajadores, teniendo como
objetivo la construccién de politicas publicas que
favorezcan la humanizacion de las relaciones de
trabajo, una vez que el papel del Estado fue
evidenciado como activo e inductor en la creacion de
formas flexibles de trabajo en el area de Salud en
Brasil, o sea en la materializacion de la ideologia y

de las estrategias de las politicas neoliberales.
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