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RESUMO: o propósito do estudo foi identificar o papel do enfermeiro especial ista e 

do mestre nos serviços de saúde, a portir das expectativas dos dirigentes e dos 

enfermeiros nas instituições. Dirigentes de 25 serviços de saúde e 278 enfermeiros 

responderam um instrumento desenhado a identificar o grau de suas expectativas 

para com o enfermeiro com pós-graduação. Os resultados indicam que os 

enfermeiros e os dirigentes esperam que o enfermeiro com pós-graduação no 

serviço seja al tamente capacitado para a assistência . Enquanto os dirigentes 

expressaram uma l igeira d iferenciação em favor do mestre quan to ao 

conhecimento a profu ndado da especialidade, as expectativas dos enfermeiros 

com relação a este são um pouco maior em todos os aspectos. Os dirigentes 

prioriza m cursos de atual ização para os enfermeiros enquanto que os enfermeiros 

a especialização. Conclui-se que o papel é percebido de forma igualitária para 

am bos os profissionais portanto, há necessidade de a profundar as discussões sobre 

as fu nções do enfermeiro com pós-GRADUAÇÃO NOS SERViÇOS E SOBRE OS 

OBJETIVOS DA PÓS-GRADUAÇÃO NA REGIÃO .  

U NITERMOS: Papel do enfermeiro - Pós-graduação em enfermagem - Enfermeiro 

especial ista - Enfermeiro mestre. 
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ABSTRACT: This study oimed ot identifyin g  the role of the nurse with a graduote 
degree ot the service levei bosed on nurses ond service directors expectotions in 
heolth core institutions .  A tota l of 278 n u rses ond 25 service directors responded to 
a q uestionnoire ond on instrument  wos desig ned to meosure their expectotions 
towords the nurse with a postgroduotion degree . The resu l ts indica te thot n u rses 
ond service directors hope nurses with a postgroduotion degree to be hig h ly 
quolified to provide core. Whi le service directors express a slig ht  difference in favor 
of both the moster degree ond the deep knowledge of the speciolty, nurses 
expectotions  in relotion to it, are a litt le greoter in 011 ospects . Service directors 
priorize refresh courses for n u rses while nurses priorize specio lization courses. The 
study hos impl icotions for a deeper discussion of these professionols functions  in 
service ond for the objective of postgraduote educotion progroms in the regio n .  

K EYWORDS:  N u rse role - Postgrod uotion in nursin g  - Speciolist n urse - Nurse with 
moster degree. 

I NTRODUÇÃO 

o termo especial ista na área de saúde sem dúvida suscita a visão de um 
profissional com con hecimentos e habi l idades aprofundadas em uma área 
especifica da prática . Contudo, o papel que esse profissional  deverá assumir  no 
serviço a inda não está bem defin ido. A fa lta de documentação quanto à sua 
função e o processo de trabalho desenvolvido antes e depois de tal capacitação 
levantam dúvidas com relação ao reconhecimento desse profissional e quanto à 
ut i l ização apropriada de suas capacidades nos serviços de saúde . Embora o 
títu lo de especial ista seja valorizado em termos sociais e profissionais ,  a 
descrição de seu papel funcional a inda é desconhecido.  

Se o papel do especial ista no serviço está a inda i ndefi n ido ,  o do enfermeiro 
. com títu lo de mestre ou doutorado coloca-se a inda mais d istante . I sso ta lvez se 

dava ao fato da pós-graduação "stricto sensu" ,  no Brasi l ,  trad icionalmente ter 
sido associada à carre i ra acadêmica , pois ,  segu ndo Durhan & Guiss Apud 
Almeida ( 1 993) ,  a pós-grad uação foi estabe lecida,  no Bras i l ,  através de ação 
governamenta l  para dar d i recionamento ao ensino superior no país .  Acred ita-se , 
porém , que a pós-graduação tem uma contribu ição a dar para o serviço . Essa 
contribu ição se i nsere em um dos motivos para a sua instalação , em 1 968,  
apontados por Durhan & Guiss Apud Almeida ( 1 993) ,  que d izem 
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"assegurar o treinamento eficaz de técnicos e trabalhadores intelectuais do 
mais alto padrão para fazer face às necessidades do desenvolvimento nacional 
em todos os setores " (Almeida, 1 993: 43). 
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A necessidade de defin i r  o papel que o profissional com titu lação em n ível de 
pós-graduação deverá assumir  nos serviços de saúde e as capacidades que tal 
função exige torna-se cada vez mais u rgente tendo em vista que o Sistema 
Ú n ico de Saúde, que ora se implanta ,

· 
d i reciona a uti l ização dos recursos 

humanos em saúde para ser condizente com as necessidades de saúde da 
popu lação brasi le i ra .  O enfoque nas necessidades da popu lação tem ocasionado 
uma perspectiva de mudanças no modelo assistencial dos serviços de saúde e 
nas funções que o enfermeiro no serviço desenvolve. Tais m udanças levantam a 
necessidade de novas capacitações, pois,  observa-se cada vez mais ,  
enfermeiros indo além da responsabi l idade pela assistência d i reta , assumindo a 
l iderança no gerenciamento da assistência nos serviços de saúde,  assim como 
se responsabi l izando por g rupos de profissionais na atenção à saúde de 
popu lações específicas. 

Neste estudo,  objetivou-se identificar as expectativas dos enfermei ros e dos 
d i rigentes dos serviços de saúde para com o enfermei ro com títu lo de 
especial ista e mestre , visando identificar as características do papel esperado 
destes profissionais nas institu ições . 

Uti l izou-se o termo de pós-grad uação em referência aos estudos em n ível 
" lato sensu" e "stricto sensu" ,  ou seja ,  em n ível de especial ização, mestrado e 
doutorado , por considerar  que ,  embora inerentemente d iferentes nos seus 
objetivos, esses programas são regu lamentados pelas I nstitu ições de Ensino 
Superior e conferem títu los específicos.  

REVISÃO DE LITERATURA 

Devido, talvez, à pós-graduação ter sido tradicionalmente relacionada à 
capacitação docente , as atividades e/ou funções do enfermeiro com pós­
g raduação no serviços de saúde têm recebido pouca atenção na l iteratura 
científica de enfermagem , no Brasi l .  O� estudos que i nvestigam a pós­
graduação o fazem focal izando a aval iação dos resu ltados, a produção de 
con hecimento e a ap l icação da pesqu isa nos ambientes de trabalho ( Trentini & 
Elsen, 1 986 , Neves, 1 986 , Mendes, 1 99 1 , Trevizan, 1 99 1 , Almeida, 1 993, 
Lopes, 1 993). 

No entanto ,  Trentini & Elsen ( 1 986) ao constatarem a falta ou a inexistência 
de incentivos para o estudo a n ível de pós-graduação nas institu ições de 
trabalho da enfermagem, identificaram também um fator que certamente tem 
influenciado a falta de defi n ição do papel desse profissional no serviço .  
Questiona-se se a falta de aceitação também se apl ica ao enfermeiro mestre e 
doutor, já que a atuação do especial ista no serviço é reconhecido. Michel et a i ,  
( 1 992) ,  por exemplo,  demonstraram que há aceitação do especial ista em estudo 
real izado em 22 hospitais de São Paulo. Objetivando identificar o interesse dos 
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admin istradores em enfermeiros com titu lação de especial ista médico-cirú rg ico , 
encontrou-se q ue a maioria deles expressaram vontade de empregar 
enfermeiros com essa titu lação, sendo que os admin istradores dos hospitais 
púb l icos expressaram maior aceitação que aqueles dos hospitais particulares. 
Referindo-se à pós-grad uação em enfermagem no Brasi l ,  Rocha et ai  ( 1 989, 
p.43) afirmam que os cursos de especial ização têm 

" servido de instrumento de capacitação dos enfermeiros que atuam na 
assistência, para que elevem a qualidade dos cuidados prestados à clientela. " 
(Rocha "et al", 1 989: 43). 

A relação entre as expectativas dos outros e a função do enfermeiro no 
serviço também tem sido pouco i nvestigada na l iteratura de enfermagem . Os 
que o fazem ,  no entanto , demonstram que hà uma tendência para visual izar  uma 
d iferenciação na capacidade técn ica entre ambos. Em estudo real izado por 
ocasião da aval iação do programa de pós-graduação na U niversidade Federa l  
de Santa Catar ina,  por  exemplo,  Trentini & Elsen ( 1 986) identificaram que as 
expectativas da comu n idade (chefias dos serviços) eram semelhantes para o 
mestre e o especial ista . Os chefes esperavam que ambos os profissionais 
tivessem um "profundo" con hecimento ,  d iferenciando entre e les apenas quanto 
ao desenvolvimento de pesqu isa do mestre e habi l idades técn icas para o 
especial ista . Melo et a i  ( 1 996) apontaram expectativas do enfermeiro g raduado 
relacionadas à função admin istrativa do enfermeiro .  

Ao abordar o s ign ificado de expectativas com relação à defin ição de papéis 
profissionais ,  é preciso recorrer às abordagens teóricas sobre o termo papel e 
seu desenvolvimento.  Segu ndo Hinshaw ( 1 978) ,  o uso do termo papel pode ser 
defi n ido em duas d imensões, a pessoal e a estrutural .  A d imensão pessoal 
envolve a dinâmica de desenvolvimento da personal idade, como, por exemplo,  o 
ser homem ou o ser m u lher.  A d imensão estrutural ,  por outro lado, aborda os 
papéis sociais como u n idades funcionais dos sistemas sociais ,  formais ou 
informais.  Ass im,  na dimensão estrutural do termo pape l ,  os conjuntos de 
valores e de com portamentos são defi n idos para uma dada posição funcional 
nas estruturas sociais ,  como,  por exemplo,  enfermeiros nos serviços de saúde , 
secretarias, nos escritórios de empresas, etc. Portanto,  o termo também infere a 
existência de u m  conju nto de expectativas sobre valores,  atitudes e 
comportamentos daquela posição social ,  tidas pelo ind ivíduo que exerce o 
referido papel como também pelos outros que interagem com ele.  No entanto ,  
seg u ndo Conway ( 1 978),  as i nstitu ições decidem sobre os profissionais que 
deverão atuar dentro da organização de acordo com considerações racionais,  
assegurando a eficiência ao menor custo, em vez de fazer as decisões de 
acordo com as necessidades para um serviço qualitativo. Esse processo 
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decisório termina imped indo o desenvolvimento do papel de a lguns profissionais 
de a lto padrão que poderiam contribu i r  para o produto desejado no serviço .  

Neste estudo trabalhou-se com a proposição derivada da teoria de papéis ,  de 
que as expectativas da institu ição influenciam a função que será designada a 
esse profissional no serviço .  Questionou-se: Quais as expectativas dos 
enfermei ros e dos d i rigentes nos serviços de saúde para com o enfermeiro com 
pós-graduação? Até que ponto as expectativas se d iferenciam com relação ao 
especia l ista e ao mestre? Há aceitação da capacitação do enfermeiro em n ível 
de pós-graduação na institu ição? 

Expectativas foram defin idas para este estudo,  como a opin ião que expressa 
o g rau que o enfermeiro especia l ista ou mestre deverá possu i r  com relação aos 
atributos de:  con hecimento geral e aprofundado da área de atuação , 
competência técn ica , autoconfiança ,  autonomia na prática e habi l idade para o 
ensino e supervisão . 

MATERIAIS E MÉTODOS 

o estudo foi real izado em Nata l ,  Rio Grande do Norte , no período de ju lho 
1 994 a dezembro 1 995.  Uti l izou-se um del ineamento exploratório descritivo para 
estudar as espectativas dos d i rigentes e dos enfermeiros em 25 institu ições de 
saúde do Estado. 

A popu lação foi constituída por todas as institu ições de saúde e educacionais 
que empregam enfermeiros no Rio Grande do Norte . A amostra foi composta de 
25 institu ições , estratificada por tamanho,  e inclu ía i ntencionalmente a Secretaria 
de Saúde do Estado ,  do mun icípio de Nata l ,  a Fundação Nacional  de Saúde e a 
U n iversidade por se tratarem dos maiores empregadores de enfermeiros no 
Estado .  As outras 21 institu ições foram selecionadas de forma aleatória s imples 
dentre as principais institu ições hospitalares de médio porte em Nata l .  Os 
d i rigentes das institu ições e os enfermeiros que se encontravam d ispon íveis nas 
institu ições selecionadas du rante o período do estudo foram convidados a 
participar. 

Para a coleta de informações uti l izou-se um questionário que sol icitava 
opin iões sobre a capacitação do enfermeiro em n ível de pós-graduação no 

' serviço e seis escalas de 1 a 1 0  representando expectativas para com esse 
profissional  nos atributos já mencionados. O instrumento foi elaborado com base 
nas abordagens teóricas sobre os elementos do termo a pape l ,  embora alguns 
itens tivessem como referência o trabalho de Trentini & Elsen ( 1 993) .  Após 
verificar a val idade de seu conteúdo através da anál ise sistemática dos itens ,  o 
questionário foi pretestado com um grupo de 5 enfermeiros e 2 admin istradores 
de saúde.  Quanto à confiabi l idade do instrumento ,  reg istrou-se o coeficiente de 
Cronbach Alpha . 8 1  para as escalas de expectativas sobre o especia l ista e de 
Alpha . 84 para as escalas de expectativas com o enfermei ro mestre .  
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Após esclarecer os objetivos do trabalho e as i nformações quanto ao s ig i lo e 
à anonimidade das informações nas institu ições, os dados foram coletados no 
local de trabalho.  Alguns  enfermeiros que trabalham no i nterior do Estado 
responderam o questionário durante reun ião da categoria em Nata l .  

O pacote estatístico SPSS 6 foi ut i l izado para a aná l ise quantitativa dos dados 
e técn icas de anál ise de conteúdo foram apl icadas aos dados qua l itativos. 

RESULTADOS 

Um tota l de 25 d i rigentes de institu ições de saúde e 278 enfermeiros 
responderam o questionário. Os d i rigentes se d istribu í ram da segu inte forma :  7 
(28 ,0%) pertenciam a uma fundação hospita lar do Estado, 7 (28 ,0%) 
representavam hospita is particu lares,  5 (20 ,0%) d i rig iam escolas de auxi l iares,  3 
( 1 2 , 0%)  eram d iretores de centros de saúde e 3 ( 1 2 , 0%) eram de outras 
institu ições.  A maioria (68 , 0% ,  n = 1 7)  mantinha cargo funcional de Presidente, 
D i retor F inance i ro ,  Médico ou Adm in istrativo e apenas 8 (32 , 0%) t inham cargo 
de Chefe de Setor ou outro t ipo de posto de l iderança. 

Os enfermeiros eram pr incipalmente do sexo femin ino  (89 ,9%,  n=250), 
t inham em média 33 ,5  anos de idade (DP 6 , 06 ,  m í n imo 2 1 , máximo 55 anos) ,  e 
estavam d ivid idos equal itariamente quanto ao estado civi l ,  com 1 26 (45 , 3%) 
soltei ros, 1 37 (49 ,3%) casadas e apenas 1 5  (20 ,0%) d ivorciadas ou viuvas.  

Com relação ao n ível educacional , a maioria dos enfermeiros (50 ,7%;  n = 1 38) 
t inham se formado antes de 1 985 e apenas 2 1 ,2%,  de 1 990 a 1 995.  Um tota l de 
82 enfermeiros t inham cursado pós-graduação em enfermagem , sendo que 
23 , 0% destes t inham cu rsado uma especial ização, 6 , 5% t inham real izado dois 
cu rsos de especial ização e 3 (5 , 5%) t inham títu lo de especia l ização e mestrado. 

As áreas de especial ização mais citadas foram saúde púb l ica , admin istração 
hospitalar ,  enfermagem médico-ci rú rg ica e enfermagem materno- infant i l  ou 
obstétrica . 

LOCAIS DE TRABALHO 

A maioria dos enfermeiros (68 ,3% ;  n = 1 90) tin ham apenas um emprego, 73 
(26 , 3%)  manti nham dois empregos e 5 ( 1 ,8%) ,  três. Embora em atividade na 
institu ição, um dos enfermeiros não estava empregado pela institu ição e 9 
enfermeiros não responderam esta q uestão. O n úmero total de enfermei ros que 
trabalhavam em mais  de uma institu ição, embora ta lvez cons iderado baixo ,  pode 
ser atribu ído aos baixos salários na reg ião? O enfermeiro sacrifica sua vida 
fam i l iar  e sua cond ição física trabalhando em dois empregos igualmente 

6 SPSS _ Statistical Packages for the Social Sciences for Windows, Release 5 . 0. 1 , 1 992. 
7 O enfermeiro em in ício da carrei ra na Secretaria Estadual de Saúde ganha um salário de R$ 

96, 00 (noventa seis reais) mais R$ 265 ,41  de gratificação de desempenho e R$ 32,60 de abono, 
total izando R$ 394 , 0 1  reais, segundo informações obtidas no Setor de Finanças da SSAP em 
29/07/96. 
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taxativos e estressantes para poder sobreviver na enfermagem . Porém,  essa 
s ituação não é part icu lar  à reg ião nordeste . Nakao et a i  ( 1 986) ,  em Ribeirão 
Preto , investigaram 23 atendentes e auxi l iares de enfermagem que mantinham 
do is  empregos e encontraram que os mesmos consegu iam com pensar o salário 
dessa maneira ,  embora ressaltassem problemas fís icos e fam i l iares ao fazê- lo .  

As pr inc ipais institu ições empregadoras dos enfermeiros foram as 
Secretarias de Saúde Estadua l  e Mun icipal (54 ,4%;  n = 1 5 1 ) ,  a U n iversidade 
( 1 9 ,4%;  n=54) ,  uma fundação de serviços hospita lares no Estado ( 1 2 ,2%; n=34) ,  
cl í n icas e hospita is part icu lares (7 ,9% ;  n=22) ,  escolas de auxi l iares (0 ,6%;  n=2) e 
outros (5 ,4% ; n = 1 5) .  Observa-se que ta l d istr ibu ição é compatível com a 
d istr ibu ição geral do RN trabalhando no R N .  As Secretarias Mun icipais e do 
Estado são as principais empregadoras de recursos h umanos em enfermagem,  
seg u idas 'da U n iversidade que mantém três hospita is u n iversitários no Estado, 
u ma matern idade e um hospita l ped iátrico . Poucos enfermeiros se encontram 
trabalhando nas institu ições particu lares . 

Quanto ao local de trabalho ,  a maioria trabalha na capital (75 ,2%;  n=209) e 
apenas 68 (24 , 5% )  local izaram seu trabalho  no interior do Estado .  A pouca 
representação de enfermeiros exercendo atividades na área ru ra l  pode estar 
relacionado à d ificu ldade de acesso a esses profissionais no transcurso do 
estudo devido a problemas operacionais e de transporte d u rante esta 
investigação . O hospita l gera l ,  matern idade e o centro de saúde foram as 
u n idades onde a maioria dos participantes trabalha (81 ,6%;  n=226) .  

Quanto ao trabalho desenvolvido nos loca is  em que atuam , a maioria dos 
enfermeiros ind icaram providenciar assistência d i reta (66 ,0% ;  n = 1 85) .  Destes, 
1 1 9 (56 ,6%)  desenvolvem também funções admin istrativas como chefe de setor 
ou d i retor de u n idade . U m  pequeno n úmero do total de enfermeiros (2 1 , 3%;  
n=59)  trabalha só em cargo admin istrativo como chefe de setor, d i retor de 
u n idade ou supervisor. Nove , ou 3 ,2% do tota l de enfermeiros ,  trabalham como 
professores em ambientes acadêmicos e v inte (7 ,2%)  desenvolvem outras 
fu nções.  É importante ressaltar que as fu nções desenvolvidas pelos enfermeiros 
no segu ndo ou tercei ro emprego em gera l  eram m u ito d iferentes daquelas 
desenvolvidas no pr incipal loca l de trabalho .  

A predominância do trabalho adm in istrativo como parte da prática do 
enfermeiro assistencial  no ambiente hospita lar e nas u n idades básicas de saúde 
tem sido identificada em outros estudos ( Gonçalves, 1 994 ; Enders, 1 995).  É uma 
função que emerge em todas as ocasiões que se olha mais detalhadamente a 
especificidade do processo de trabalho do enfermeiro .  Portanto , há necessidade 
de assum i r  essas atividades como inerentes à prática e tomá-Ias como u m  
desafio para organ izar o trabalho em saúde de tal forma que permita uma 
assistência de qua l idade,  como a afi rma Castellanos et ai ( 1 989) .  I sso 
representa uma oportun idade para a enfermagem tomar a l iderança na 
organ ização tecnológ ica nos ambientes de trabalho,  exig indo uma preparação 
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especial para saber articular as atividades assistenciais que poderão até ser 
m in istradas por outros profissionais auxi l iares. 

ACEITAÇÃO DO ENFERMEIRO COM PÓS-GRADUAÇÃO NOS SERVIÇOS 

A maioria dos d i retores de serviço (64 ,0%;  n = 1 6)  afi rmaram n unca ter 
trabal hado com um enfermeiro mestre no serviço e s im com o enfermeiro com 
títu lo de especial ista (72 ,0% ; n = 1 8) .  A maioria (60 , 0  % ,  n = 1 5)  também referiu que 
havia enfermeiros especial istas trabalhando na institu ição que representava . 
I nfere-se , portanto , que ,  em gera l ,  os d i retores não conhecem o t ipo de trabalho 
que o enfermei ro mestre real iza no serviço embora tenham convivência com o 
enfermeiro com títu lo de especial ista . 

Com relação ao tipo de curso q ue os d i rigentes achariam necessário para os 

enfermeiros em sua institu ição , os mesmos apontaram os cursos de atua l ização 
e/ou especial ização (64 ,0%;  n = 1 6) .  Apenas 9 (36 , 0%)  afi rmaram que o curso de 
mestrado seria necessário para os enfermeiros,  demonstrando, ass im , que o 
principal interesse da institu ição recai nos cursos de aperfeiçoamento e 
especial ização , talvez pelo técn ico geralmente encontrado nessas capacitações .  
Um d irigente afi rmou que o enfermei ro com mestrado deveria trabalhar na  
academia e não  nos  serviços de saúde. 

Os enfermeiros também expressaram que não t inham convivência com o 
enfermeiro mestre no local de trabalho (75 ,5%;  n=2 1 0) ;  porém , a maioria já havia 
trabal hado j unto ao enfermei ro especia l ista (67 ,6%;  n = 1 88) .  Contudo, a maioria 
(56 ,6%) se candidataria a um curso de mestrado , outros (n=1 22) estavam 
i nsegu ros e 1 5 ,8% não expressaram interesse para ta l cu rso referindo a falta de 
"vocação" e a falta de tempo. Além d isso, um total de 63 ,7% (n=1 77) ind icou que 
encorajaria colegas a se candidatar .  O curso de pós- g raduação em n ível de 
pós-graduação foi o mais  desejado pe la maiOria dos enfermeiros, 
especificamente ou em combinação com outros tipos de cursos (76 ,6%;  n=2 1 3) ,  
demonstrando a necessidade de capacitação técn ica dos enfermeiros. As áreas 
de estudo variam em relação aos locais de trabalho do enfermeiros,  
predominando as áreas Médico-Cirúrg ica , Materno- I nfanti l  e Enfermagem em 
Saúde Púb l ica . 

I NCENTIVOS PARA A PÓS-GRADUAÇÃO 

Embora ,  seg undo os d i rigentes,  não existam incentivos para a pós­
graduação nas institu ições (68 ,0%;  n = 1 7) ,  e les d isseram que encorajariam os 
enfermeiros se candidatar ao curso de mestrado se tal p rograma estivesse 
d ispon !vel na u n iversidade (64 ,0% ;  n = 1 6) ;  outros (20 ,0%;  n=5) o fariam 
dependendo da área de estudo focal izado no curso, etc. Os incentivos existentes 
na institu ição, segu ndo a lguns  dos participantes , consistem em: promoção na 
carre i ra ,  designação para um cargo com maior responsabi l idade entre outros . 
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Os comentários dos enfermeiros a respeito da pós-graduação refletem 
preocupações com relação ao apoio da institu ição para ta l atividade. 
Comentaram sobre a falta de motivação pessoal devido à falta de incentivo da 
institu ição para a educação contin uada. Um n úmero s ign ificante ( 1 24)  informou 
que o incentivo recebido é oriundo de outras fontes fora da institu ição, como 
parentes e colegas.  

No que tange ao compromisso institucional  com a qua l ificação de seu 
pessoal ,  16 (64 ,0%)  d i rigentes afirmaram que a institu ição não possuía setor 
para esse fim ;  da mesma forma,  i nformaram que não havia plano de capacitação 
de recursos humanos (60 ,0%;  n= 1 5) .  Nove dos 1 0  d i rigentes que informaram 
haver um plano de capacitação d isseram que existia apenas para cursos de 
atual ização ou especia l ização. O d i rigente que informou que a institu ição 
possuía plano em n ível de mestrado e doutorado se referia à u n iversidade. 
Corroborando as informações dos d i rigentes , os enfermeiros citaram a fa lta de 
plano de capacitação docente nas institu ições (52 ,9% ; n = 1 47) .  

Surpreendentemente , encontrou-se que as institu ições são favoráveis à 
l iberação para os enfermeiros se capacitarem , seg undo os d i rigentes . A g rande 
maioria (80 ,O%; n=20) referiu que havia possib i l idade de l iberação do serviço 
para real izar cursos de atual ização, 68,0% (n= 1 7) d isseram que havia l iberação 
para especial ização, 36,0% (n=9) para mestrado e 24 ,0% (n=6)  para doutorado. 
Embora não especificado, infere-se que tal l iberação impl ica que o enfermeiro 
manteria seu salário e seu cargo funcional du rante o afastamento .  

Recursos para real izar os estudos em forma de bolsa da institu ição são mais 
d ifíceis .  Apenas 8 d i rigentes ind icaram essa possib i l idade. Os enfermeiros 
também apontaram a falta de bolsas· de estudo (36 , 3%)  e o interesse da 
institu ição apenas nos cursos de atua l ização e especial ização. Contudo, os 
enfermeiros ind icaram que o incentivo para o enfermeiro que faz pós-graduação 
é ascensão no cargo e designação de posto de trabalho com mais 
responsabi l idade . 

Trentini & Elsen ( 1 986) tiveram resu ltados s imi lares no estudo de aval iação 
da pós-graduação na U FSC. Enquanto as autoras constataram que nesse 
contexto o enfermeiro recebia incremento de salário quando do seu retorno ao 
seu trabalho,  esse incentivo não foi citado no presente estudo.  

EXPECTATIVAS DOS DIRIGENTES PARA COM O ENFERMEIRO COM TíTULO DE PÓS­
GRADUAÇÃO 

A Tabela 1 mostra que as médias dos escores dos d ir igentes nas 6 Escalas 
de Expectativas para o enfermeiro especial ista e o mestre em gera l  são maiores 
para o mestre, embora as d iferenças entre eles em todas as escalas ten ham 
sido m í n imas. 
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TABELA 1 - ESCORES MÉDIOS E DESVIOS PADRÃO (DP) DOS DIRIGENTES NAS 
ESCALAS DE EXPECTATIVAS PARA ENFERMEIRO ESPECIALISTA E 
MESTRE (n=25). 

Escala de Expectativa Para ESPECIALIS TA Para MESTRE 

Média DP Média DP 

1 .  Extensão de Conhecimento Geral Teórico 8 , 4  1 , 23 8 , 7  1 , 27 

2 .  G rau de Con hecimento Aprofundado da Área 8 , 2  1 , 80 8 , 7  1 ,45 

3. Extensão do Conhecimento das Técnicas e I ns- 9 ,4 0 , 97 9 ,4 0 , 7 1  
trumentos da Área. 

4 .  G rau de Autoconfiança nas Técn icas e Manipu- 9,4 0 , 97 9 , 5  0 , 77 
lação de Instrumentos 

5 .  G rau de Assessoria N ecessária para Realizar 8 , 2  1 , 92 9 , 0  1 , 3 1  
Técnicas 

6 .  G rau de Competência para Ensinar e S upervisi- 9 , 3  1 , 05 9 , 5  0 ,65 
onar  

Embora m í n ima ,  d iferença estatist icamente s ign ificativa foi observada apenas 
em uma esca la de expectativas ,  o g ra u  de con hecimento aprofundado da área 
(Wi lcoxon teste de pares comb inados , Z = - 1 . 99 P < . 05 , N = 24) .  Acred ita-se que  
a escala 5 tenha  s ido  mal  entend ida ,  pois se  esperava que houvesse u m  escore 
médio m u ito menor que os outros ,  pois trata do g ra u  de autonomia técn ica 
esperado para o pós-g raduado.  A idéia do especia l ista e o mestre serem 
dependentes de outros profissionais para desenvolver  técn icas é contrad itório às 
suas a ltas expectativas na autoconfiança prática (escala 4). Quanto às 
expectativas atitud ina is ,  os d i retores esperam que o especia l ista e o mestre 
mantenham atitudes e com portamentos d iferenciados no ambiente de trabalho 
(X2 = 93 .84 ;  g 1 1 ;  P < .001 e X2 = 1 46 .46;  g 1 1 ,  P = < . 00 1 , respectivamente) .  

EXPECTATIVAS DOS ENFERMEIROS PARA ENFERMEIRO COM TíTULO DE PÓS­

G RADUAÇÃO 

Os escores dos enferme i ros apresentados na Tabela 2 demonstram que as 
expectativas dos enfermeiros para especia l ista e mestre são bastante a ltas em 
todos os aspectos . 
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TABELA 2 - ESCORES MÉDIOS E DESVIOS PADRÃO (DP) DOS ENFERMEIROS 
NAS ESCALAS DE EXPECTATIVAS PARA ESPECIALISTA E MESTRE 
(n=278). 

Escala de Expectativa Para ESPECIALISTA Para MESTRE 

Média DP Média DP 

1 .  Extensão de Conhecimento Geral Teórico 8 , 3  1 , 36 8 , 9  1 , 1 6  

2 .  Grau d e  Conhecimento Aprofu ndado d a  Área 8 , 5  1 , 39 9 , 1 1 , 07 

3 . Extensão do Conhecimento das Técnicas e 9 , 4  0 , 9 7  9 , 2  1 , 02 
I n stru mentos da Área 

4 . G rau de Autoconfia nça nas Técn icas e Mani- 9 , 3  1 , 1 1  9 ,4  0 , 90 
pulação de instrumentos 

5 . G rau de Assessoria Necessária para Real izar 8 , 6  1 , 72 9 , 0  1 , 6 1  
Técnicas 

6 .  G rau de Competência para Ensinar e S upervi- 9 , 3  1 , 05 9 , 5  0 , 94 
sionar 

7 .  Contri buição para Mudanças na I n stituição 8, 9 1 , 1 4  9 , 1  1 , 1 6  

o teste Wi lcoxon d e  pares combinados demonstrou que as d iferenças entre 
os escores das expectativas para o especia l ista e para o mestre eram 
sign ificantes a um n ível maior de s ign ificância de . 0 1  (Ver Tabela 3 ) . 

TABELA 3 - íNDICES DO TESTE WILCOXON DE PARES COMBINADOS PARA 
EXPECTATIVAS DOS ENFERMEIROS PARA ESPECIALISTA E 
MESTRE. 

Expectativa 

1 Extensão de Conhecimento Geral Teórico 

2. G ra u  de Conhecimento Aprofundado da Área 

3. Extensão do Conhecimento das Técn icas e I n strumentos da 
Área 

4 .  G rau de Autoconfiança nas Técnicas e Manipulação de 
I n strumentos . 

5 . G rau de Assessoria N ecessária para Real izar Técnicas 

6 .  G rau de Com petência para Ensinar e S u pervisionar 

7 .  Contribuição para Mudanças na I n stitu ição 

* p = < . 0001 

N°. de Pares Wilcoxon 

Combinados 

274 -7 . 98* 

27.5 -4. 55* 

273 -4 .23* 

275 -2 . 79* 

270 -4, 00* 

274 -5, 73* 

274 -4 . 94* 

Com relação às expectativas atitud ina is ,  a maioria dos enfermeiros esperam 
que o especial ista e o mestre tenha atitudes e .com portamento d iferenciado do 
enfermei ro g raduado (X2 = 95,95;  1 ;  P < . 000 1 ) .  Esperam que o enfermeiro com 
pós-graduação se d iferencie através de seu con hecimento melhor assistência e 
a sua autoconfiança no ambiente de trabalho .  
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DISCUSSÃO DOS RESULTADOS 

EXPECTATIVAS PARA ENFERMEIRO ESPECIALISTA E MESTRE NO SERViÇO 

Os enfermeiros e os d i rigentes neste estudo esperam que o enfermeiro com 
títu lo de especia l ista elou mestre tenha profundo con hecimento de sua área de 
atuação, que seja competente e autoconfiante nas suas habi l idades, que saiba 
ensinar e supervisionar e que faça a d iferença no serviço .  Embora haja alguma 
d iferenças entre as expectativas para com um ou outro ,  em gera l  ambos os 
profissionais são percebidos equal itariamente. 

Um fator que teria i nfluenciado a pouca d iferenciação é a fa lta de 
conhecimento sobre o tipo de preparação que esses profissionais têm e o tipo de 
trabalho que está preparado a desenvolver .  Ou seja ,  a fa lta de modelo no 
ambiente de trabalho talvez não permita a visual ização do papel que ta l 
profissional deverá desenvolver .  Como sugere Hinshaw ( 1 978) ,  as atitudes em 
relação a um papel específico são aprend idas através da convivência cu ltu ral  e 
socia l .  Na ausência dessa experiência, os d i rigentes e os enfermeiros não 
t inham um modelo para comparação que pudesse estabelecer padrões de 
comportamento ou atitudes do enfermeiro com mestrado no serviço . 

Dessa forma , a defin ição do papel desse profissional o serviço encontra-se 
indefi n ido. Porém,  a visão de que o enfermeiro com estudos em n ível de pós­
graduação deverá ter tão a lta qua l ificação especificada ,  sugere que o papel 
percebido para este profissional no serviço é de gerente da assistência, de 
educador e supervisor de subord inados. Ainda deverá se destacar pelo seu 
conhecimento e competência assistencial .  Tal descrição é compatível com o 
papel do enfermeiro cl í n ico especial ista descrito na l iteratu ra i nternacional (Page 

& Arena, 1 994 , Nay/or & Brooten, 1 993) .  

ACEITAÇÃO DO ENFERMEIRO COM PÓS-GRADUAÇÃO NO SERViÇO 

Em gera l ,  os d i rigentes das institu ições neste estudo demonstraram uma 
tendência a apoiar os enfermei ros que desejam fazer cursos de pós-graduação , 
pr incipalmente no que se refere aos cursos de atual ização e especial ização. 
Ainda, mostraram-se favoráveis à idéia do enfermei ro na institu ição real izar 
estudos em n ível de mestrado, apesar de não conhecer o trabalho desse 
profissional  no serviço .  

Os enfermeiros também se mostram favoráveis a estudos de pós-graduação. 
Porém,  enquanto os d i rigentes, como grupo, p riorizaram cursos de atual ização, 
os enfermeiros visaram a especial ização como mais desejado. O interesse pela 
preparação em n ível de mestrado esteve presente nesses profissionais ,  embora 
não de forma prioritária. 
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No entanto, ambos apontam as d ificu ldades de real izar a capacitação de 
recu rsos h umanos no serviço em n ível de pós-graduação embora aceitem 
ind i retamente que esse passo poderá levar á melhoria dos serviços. 

Tais resu ltados mostram que há aceitação e justificativa para a atuação do 
profissional enfermeiro com títu lo de especial ista no serviço . Deve-se considerar 
que a problemática do contexto saúde no Brasi l  nos ú lt imos anos tem gerado 
necessidades específicas de educação cont inuada nas institu ições, a l inhadas à 
pol ítica de melhoria da qua l idade dos serviços de saúde.  Segu ndo Paranaguá & 
San tos ( 1 993) ,  fatores tais como recursos financeiros inadequados, tecnolog ia 
inadequada e a falta de qua l ificação de recu rsos h u mano têm imped ido que as 
u n idades de saúde atinjam seus objetivos de cobertu ra ,  impacto e de satisfação 
da popu lação. Tais d ificu ldades levantam a necessidade de qual ificação de 
recursos h u manos já empregados , em cursos de especial ização , em áreas de 
ped iatria ,  g inecolog ia e obstetrícia ,  med icina geral e cirú rg ia como também na 
área de gerenciamento ( Parnaguá & Girardi, 1 993;  Paranaguá & San tos, 
1 993) .  Outros estudos têm demonstrado que os enfermeiros de serviço sentem 
necessidade de qua l ificação em n ível técn ico para suprir as deficiências sentidas 
no ensino de graduação ( Enders, et ai, 1 995 ,  Kurcgant, 1 980) .  

Quanto à aceitação do mestre ,  essa aceitação não foi bem esclarecida neste 
estudo. A falta de incentivos nos serviços para real izar cu rsos em n ível de 
mestrado e a ba ixa rem u neração do enfermei ro nos serviços não têm permitido 
que esse profissional exerça seu potencial nas institu ições de saúde. Contudo, 
acred ita-se que há necessidade dessa capacitação no serviço uma vez que ,  
como afi rma Paranag ua & Gerardi ( 1 993) ,  o novo sistema de saúde requer 
uma ampl iação de profissionais para desenvolver seus objetivos . 

CONCLUSÃO 

Com base nos resu ltados apresentados conclu i-se que :  

1 - Os d i retores e os enfermeiros percebem o papel do enfermeiro com pós­
graduação como um profissional  a ltamente capacitado teórica e técn icamente , 
que se destaca pelas suas habi l idades e atitudes de autoconfiança e 
competência . D iferenciam entre ambos apenas em relação ao g rau de 
competência , alocando ao mestre maiores expectativas. 

2 - Há aceitação do enfermeiro com pós-graduação no serviço, especial­
mente do especial ista que já tem seu lugar assegu rado nos serviços de saúde, 
pois mu itas vezes já se estabeleceu a necessidade técn ica daquele profissional 
no serviço .  O mesmo não ocorre com o mestre . O espaço do mestre enfermeiro 
no serviço a inda está para ser conqu istado,  especia lmente tendo em vista que 
existe uma certa aceitação por  esse profissiona l  embora não se conheça seu 
papel .  
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Ao t irar  essas conclusões , a lgumas l imitações do estudo são mencionadas. A 
falta de representação de enfermeiros e d i rigentes da área ru ra l  imped iu  uma 
visão mais g lobal dos objetivos . O instrumento de expectativas ,  sendo elaborado 
para este estudo,  carece de confiab i l idade de teste e reteste , o qua l  deverá ser 
rea l izado em outra etapa . Por ú lt imo,  d ificu ldades operacionais impediram uma 
amostra probabi l ística , o que imped iu  o uso das estatísticas mais poderosas .  Os 
resu ltados , portanto ,  deverão ser genera l izados com precaução . 

Contudo , o estudo levanta a lgumas impl icações para o ensino da pós­
g raduação na reg ião. A pr imeira d iz respeito à necessidade dos programas de 
ensino de pós-g raduação se art icu larem com as institu ições de saúde para que 
os papéis fu ncionais do especia l ista e o mestre possam ser com patíveis com as 
necessidades expressas nas demandas da popu lação e do s istema de saúde. 
Áreas de estudo em n ível de atual ização e de especia l ização que foram 
sugeridos certamente servirão de orientação para o p lanejamento da pós­
graduação ' lato sensu '  na reg ião . E por ú lt imo, o estudo subsid ia o estudo dos 
profissionais mestres nos serviços e dos papéis que desenvolvem . Será que 
esses profissionais desenvolvem o mesmo papel na rea l idade? 
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