Formacao em enfermagem
e mundo do trabalho:
percepcoes de egressos
de enfermagem

RESUMO

Objetivos: descrever e analisar a percepcdo de egressos do curso de graduacdo em enfermagem sobre 0 processo de formacao e o
mundo do trabalho em salide e enfermagem. Materiais e método: pesquisa qualitativa, descritiva e exploratéria, desenvolvida na Facul-
dade de Enfermagem da Universidade do Estado do Rio de Janeiro (Brasil). Trinta egressos participaram da pesquisa. A coleta de dados
foi realizada por meio de entrevista semiestruturada. Os dados foram tratados com fundamento na analise tematica de contetdo. Resul-
tados: a partir da andlise, emergiu a seguinte categoria empirica: dinamicidade e complexidade do mundo do trabalho e formacao: a 6tica
do egresso de enfermagem. Tal categoria reuniu duas subcategorias denominadas: caracteristicas do mundo do trabalho contemporaneo
e fatores relacionados a profissdo de enfermagem que interferem no trabalho do enfermeiro. Conclusdes: os participantes apresentam
um ponto de vista critico e uma visdo macroestrutural sobre 0 mundo do trabalho contemporaneo aproximada da discussao de sociélogos
e estudioso do trabalho. No que tange a profissao, os participantes ressaltam o pouco reconhecimento profissional e a desvalorizacao
social da enfermagem, e entendem que essa situagado estd atrelada a questdes histérica, cultural, religiosa, econdmica e politica.

PALAVRAS-CHAVE

Bacharelado em enfermagem; curriculo; educacao; enfermagem; satide do trabalhador (Fonte: DeCS, BIREME).
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Formacion en enfermeria
y mundo laboral: percepciones
de egresados de enfermeria

RESUMEN

Objetivos: describir y analizar la percepcién de egresados de pregrado en enfermeria acerca del proceso de formacién y el mundo
laboral en salud y enfermeria. Materiales y método: investigacién cualitativa, descriptiva y exploratoria, desarrollada en la Facultad de
Enfermeria de la Universidade do Estado do Rio de Janeiro (Brasil). Treinta egresados participaron en la investigacién. La recoleccién de datos
se realiz6 por medio de entrevista semiestructurada. Los datos se estudiaron con base en el anélisis tematico de contenido. Resultados:
a partir del anélisis surgi6 la siguiente categoria empirica: dinamicidad y complejidad del mundo laboral y formacién: la 6ptica del egre-
sado de enfermeria. Tal categoria arrojé dos subcategorias denominadas: caracteristicas del mundo laboral contemporaneo y factores
relacionados con la profesién de enfermeria que interfieren en el trabajo del enfermero. Conclusiones: los participantes presentan un
punto de vista critico y una visién macroestructural acerca del mundo laboral contemporaneo aproximada a la discusién de sociélogos y
estudiosos del trabajo. En cuanto a la profesion, los participantes resaltan el poco reconocimiento profesional y el desprestigio social de la
enfermeria; asimismo, entienden que esta situacién esté asociada con cuestiones histéricas, culturales, religiosas, econémicas y politicas.

PALABRAS CLAVE

Curriculo; educacién; enfermeria; pregrado en enfermeria; salud del trabajador (Fuente: DeCS, BIREME).
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Nursing Education and
the Workplace: Perceptions
of Nursing Graduates

ABSTRACT

Objectives: describe and analyze how graduate students in nursing perceive the training process and the work world in health and
nursing. Materials and methods: This is a qualitative, descriptive study of an exploratory nature developed at Universidade do Estado
do Rio de Janeiro School of Nursing in Brazil. Thirty graduate students took part. The data were collected through semi-structured inter-
views and examined via thematic content analysis. Results: The following empirical category emerged from the analysis: dynamicity and
complexity of the work world and training: the nursing graduate’s perception. This category yielded two subcategories: characteristics of
the contemporary work world and factors associated with the nursing profession that can interfere with the nurse’s work. Conclusions:
Those who took part in the study offered a critical point of view and a macrostructural vision of the contemporary work world, one that
is similar to the discussion of work among sociologists and scholars on the subject. As for the profession, the participants emphasized
the lack of professional recognition and the social stigma that surrounds nursing. They also understand this situation is associated with
historical, cultural, religious, economic and political issues.

KEYWORDS

Curriculum; education; nursing; undergraduate nursing; worker health (Source: DeCS, BIREME).
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Introducao

Em 1994, o Ministério da Educacdo, por meio da portaria
n® 1.721/1994, propds um novo curriculo para o curso de enfer-
magem, privilegiando o perfil do enfermeiro generalista, com uma
visdo ndo fragmentada de sistemas e especialidades, isto &, com
um olhar holistico e capacitado para desempenhar quatro areas
fundamentais: assisténcia, geréncia, ensino e pesquisa (1).

A Lei de Diretrizes e Bases (LDB) n°® 9.394/1996, também
gerou mudancas inovadoras na educacdo brasileira, além de ter
possibilitado a reorganizagdo dos cursos de graduacdo e a ado-
cdo de diretrizes curriculares especificas para cada curso. Por
outro lado, favoreceu a extingao dos curriculos minimos. A nova
LDB assegura as instituigdes de ensino superior autonomia dida-
tico-cientifica, bem como autonomia em fixar os curriculos dos
Seus cursos e programas (2).

Para atender as exigéncias da nova LDB, surgiram as Di-
retrizes Curriculares dos Cursos de Graduagdo em Sadde, que
objetiva: “levar os alunos dos cursos de graduacdo em salde a
aprender a aprender, que engloba aprender a ser, aprender
a fazer, aprender a viver juntos e aprender a conhecer, garan-
tindo a capacitagdo de profissionais com autonomia e discerni-
mento para assegurar a integralidade da atencéo e a qualidade
e humanizacdo do atendimento prestado aos individuos, familia e
comunidade” (3: 37).

A partir de todos esses eventos, a Faculdade de Enfermagem
da Universidade do Estado do Rio de Janeiro (ENF/UERJ) foi in-
fluenciada e motivada a criar coletivamente um Projeto Politico
Pedagdgico (PPP) que estivesse em consonancia com 0s princi-
pios do Sistema Unico de Salde (SUS), com a Lei do Exercicio
Profissional e com a LDB.

Em 1996, a ENF/UERJ elaborou e efetivou um PPP inovador,
com o objetivo de romper com a pratica pedagdgica tradicional
embasada no paradigma newtoniano-cartesiano, no qual o estu-
dante é considerado um mero reprodutor de costumes, acritico
e com poucas possibilidades de promover mudancas significati-
vas em seu contexto. Assim, a ENF, por meio de uma construgao
coletiva, adotou outro paradigma para nortear o processo ensi-
no-aprendizagem, a teoria critica da educagao, fundamentada na
Pedagogia Problematizadora (4).

Dessa forma, o atual curriculo do Curso de Graduacao em Enfer-
magem da UERJ (implantado em 1996) tem uma estrutura integrada
que desenvolve a perspectiva da totalidade e da interdisciplinarida-
de, favorecendo a superacao da visdo fragmentada do homem e da
salde. Além disto, ele busca a formacdo de enfermeiros criticos,
reflexivos, com sélida visdo histérico-social, o que possibilita me-
Ihores respostas aos desafios impostos pela pratica em saide.

Com as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) de 2001, ficou
estabelecido que os cursos de graduacdo em enfermagem inclu-
issem nos seus curriculos o estagio curricular supervisionado,
que aconteceria em hospitais, em ambulatérios, na rede basica
de servico de sadde e junto a comunidade. Ainda fundamentadas
nessas diretrizes, o enfermeiro deveria atuar com fundamentos
técnico-cientificos e compreender a natureza humana em suas
dimensdes, em suas expressdes e nas fases evolutivas (3).

“As Diretrizes Curriculares definem ainda, que a formagdo
do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos conheci-
mentos requeridos para o exercicio das seguintes competéncias
e habilidades gerais: atengdo a salde, tomada de decisoes, co-
municacao, lideranga, administragao e gerenciamento e educacao
permanente” (2: 572).

No ambito do Ministério da Educagao (MEC), em 1993, a Por-
taria n° 130, da Secretaria de Educacdo Superior (SESu), criou a
Comissao Nacional de Avaliacdo das Universidades Brasileiras,
com o intuito de “estabelecer diretrizes e viabilizar a implemen-
tacdo do processo de avaliacdo institucional nas universidades
brasileiras” (5). A criagao dessa comissao ocorreu a partir da ava-
liagdo do panorama de ensino superior no cenério brasileiro, que
apresentava um quadro critico e incompativel com as demandas
de mercado exigidas pelo modelo de produc@o vigente, que care-
cia de profissionais com maior capacitagao.

Nesse contexto, destaca-se a Portaria n® 646/1997 do MEC, a
qual determina que 0os mecanismos permanentes de avaliagdo de-
vem incluir tanto o sistema de acompanhamento de egressos no
mundo do trabalho quanto estudos de demanda profissionais (6).
Além disto, a Resolucao n® 03/2001, na qual o Conselho Nacional
de Educacdo (CNE) institui as Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCN) do curso de graduacdo em enfermagem, tamhém propde
acompanhamento desses egressos a fim de permitir os ajustes
necessarios no processo de ensino/aprendizagem, para atingir
niveis cada vez mais elevados de ensino (3).
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Diante do contexto politico, econdmico e educacional da en-
fermagem brasileira supracitado, torna-se de suma importancia
a realizacdo de pesquisas acerca dos egressos das Faculdades
de Enfermagem, pois dessa forma, sdo produzidos conhecimen-
tos que irdo favorecer uma melhora na qualificagdo do processo
ensino-aprendizagem e, ao mesmo tempo, permite o atendimento
as diretrizes do MEC e do CNE.

Este estudo ancora-se na crenca de que é pela formagdo
profissional que se pode transformar a realidade do trabalho em
salide, a qual se encontra precarizada em muitos sentidos. Obser-
va-se precarizagdo dos recursos humanos, das relagoes no traba-
Iho e das condicdes laborais. No que diz respeito especificamente
as condicdes de trabalho, elas vém se reconfigurando a partir do
advento do neoliberalismo e da globalizagdo, instituidos no Brasil
desde os anos 1990, tornando os ambientes laborais cada vez
mais hostis (7). Considerando esta contextualizacdo, a presente
pesquisa apresenta a seguinte questdo norteadora: qual a per-
cepgao dos egressos do Curso de Graduagao em Enfermagem so-
bre o mundo do trabalho em salde e enfermagem, considerando
0 processo de formagao?

Como vistas a responder a questdo norteadora de pesquisa
tragaram-se como objetivos: descrever e analisar a percepgao de
egressos do Curso de Graduacao em Enfermagem sobre o proces-
so de formagdo e o mundo do trabalho em salde e enfermagem.

Materiais e métodos

Pesquisa descritiva, exploratéria e de natureza qualitativa.
0 cendrio desta pesquisa foi ENF/UERJ, especificamente, utili-
zou-se a Coordenacdo de Ensino de Graduacdo, o Centro de Me-
moria Nalva Pereira Caldas e as Coordenagdes de Ensino /ato e
stricto sensu para levantar os nimeros de telefones, enderecos e
e-mails dos egressos do Curso de Graduagdo, por meio dos quais
foram feitos contatos para participarem da pesquisa.

A coleta de dados aconteceu nas dependéncias da ENF/UERJ,
ou no impedimento do deslocamento dos egressos a Faculdade
de Enfermagem, as entrevistas foram realizadas nos locais de
trabalho dos participantes, tendo-se o cuidado de efetud-las em
ambiente reservado, no qual ndo ocorressem interrupgdes das
entrevistas, conforme rigor ético das pesquisas qualitativas. Co-
letaram-se os dados com 30 egressos, dos quais 12 entrevistas
foram realizadas em cendrios diferentes da ENF/UERJ, como:
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hospitais pablicos e faculdades privadas no Municipio e no Estado
do Rio de Janeiro. O encerramento da coleta de dados ocorreu
pelo critério de saturacdo de informacdes, operacionalmente de-
finido como suspensao de inclusao de novos participantes, pois 0s
dados obtidos passam a apresentar, na avalia¢do do pesquisador,
certa redundéncia ou repeticao (8).

Utilizou-se o sequinte critério de inclusdo no estudo: egressos
do Curso de Graduacao em Enfermagem, da ENF/UERJ, oriundos do
curriculo implantado em 1996, no qual, formou a primeira turma
no primeiro semestre de 2000 (2000-1). Incluiu-se na pesquisa
egressos graduados até o segundo semestre de 2010 (2010-2).

Como critério de exclusao, foi vetada a participagdo do recém-
-egresso, uma vez que o mesmo é definido como aquele que esta
formado ha menos de trés anos e que ainda esta se consolidando
no mundo do trabalho, procurando uma colocacdo adequada as
suas aspiracoes; ademais, 0 recém-egresso leva em torno de dez
meses para se inserir no mundo do trabalho (9).

Logo, fundamentando-se nessa perspectiva, desejou-se coletar
os dados com egressos que ja conhecessem com certa profundi-
dade o mundo do trabalho em salde, sua organizacdo e processo
laboral, para discorrerem com consisténcia sobre ele. Sendo as-
sim, foram excluidos do estudo os egressos graduados a partir de
2011, visto que a coleta de dados iniciou-se no més de dezembro
de 2013, prazo em que se completavam trés anos de formacéo
com a turma de egressos do segundo semestre de 2010.

Outro critério para exclusdo refere-se ao fato de o egresso
nunca ter trabalhado na profissao, ndo construindo, assim, opini-
0es ou desenvolvido percepcdes sobre o mundo laboral em sadde
e enfermagem. Por fim, estabeleceu-se como critério somente co-
letar dados com egressos que trabalhassem na profissdo ha pelo
menos um ano, tempo suficiente para ter uma visdo aproximada
da realidade laboral.

Obedecendo aos preceitos éticos, esta pesquisa foi cadastra-
da na Plataforma Brasil do Ministério da Saide, conforme preco-
niza a Resolucdo n® 466/2012, do Conselho Nacional de Salde,
que regulamenta o desenvolvimento de pesquisas envolvendo
seres humanos (10), sendo aprovada sob o nimero 360.021.

Utilizaram-se duas técnicas de captagdo de participantes em
pesquisa qualitativa: I) selecdo por conveniéncia, quando se inicia
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com uma amostra de conveniéncia (tamhém denominada amostra
voluntéria); técnica que foi utilizada para a selegdo dos cinco pri-
meiros participantes deste estudo (ocorreu por meio da captagao
de egressos que se encontravam cursando a pds-graduacao Lato
Sensu ou Stricto Sensu na Faculdade de Enfermagem); e II) bola
de neve, que permite que os primeiros participantes do estudo
indiqguem outros participantes para a pesquisa (11). Implemen-
tou-se essa técnica apresentando-se uma listagem nominal aos
participantes, constando o nome completo de todos os egressos
das turmas de 2000-1 até 2010-2 e, ao final de cada entrevista, o
participante indicava trés nomes de outros egressos de quaisquer
turmas que compunham a referida listagem.

Preservou-se a identidade dos participantes utilizando-se
um codigo iniciado pela letra E, de entrevista, acompanhado por um
nimero cardinal (1, 2, 3...), que seguia a ordem cronoldgica das
entrevistas; em complementacdo, foi acrescido o ano de colagdo
de grau do egresso.

0 instrumento de coleta de dados foi a entrevista individual
semiestruturada. O roteiro de entrevista foi composto por ques-
toes fechadas e mistas contendo dados como: idade, sexo, tempo
de formado, tempo de atuagdo profissional, cargo ocupado, grau
de instrucdo (especializagdo/residéncia, mestrado, doutorado).
Além dessas questdes, o roteiro compunha-se de quatro pergun-
tas abertas sobre questdes referentes ao objeto de estudo. Tais
perguntas encontram-se descritas a seguir: 1. Considerando sua
formagao na Faculdade de Enfermagem, comente sobre sua per-
cepgao acerca do mundo do trabalho em salde e enfermagem; 2.
Discorra sobre se vocé se considera agente de transformagao da
realidade laboral em que se insere, destacando as situacdes que
fundamentam sua opinido; 3. Fale sobre sua formagdo na Facul-
dade de Enfermagem e se vocé considera que ela Ihe possibilitou
uma visao aproximada e/ou distanciada da realidade do mundo
do trabalho em salide e enfermagem; 4. Comente sobre as facili-
dades e as dificuldades que vocé encontra para atuar com quali-
dade no mundo do trabalho em saide e enfermagem, explanando
seu ponto de vista sobre as repercussdes dessas facilidades e
dificuldades em sua vida.

A analise dos dados foi realizada e fundamentada na téc-
nica de andlise tematica de conteldo, sendo ainda sistemati-
zados de acordo com a andlise tematico-categorial, processo
pelo qual o material empirico é cuidadosamente transformado
e codificado em unidades, temas e categorias empiricas que

expressam as caracteristicas pertinentes ao contetido dos de-
poimentos analisados (8).

Resultados e discussao

Antes de desenvolver a andlise e discussdo referente as
questdes abertas do estudo, é apropriado apresentar uma breve
caracterizagdo dos participantes, estes dados foram obtidos por
meio das questdes fechadas ou mistas.

Verificou-se que, dos trinta egressos entrevistados, 43,4 %
tém entre 26 a 30 anos e 40,0 % tém de 31 a 35 anos. Uma pes-
soa nao declarou sua idade. Constatou-se também o predominio
feminino na profissao: 80 % dos participantes sao desse sexo, e
apenas 20 % eram do sexo masculino.

Ao serem questionados sobre local de atuagao profissional,
muitos dos participantes possuiam mais de um vinculo emprega-
ticio e, por isso, obtiveram-se 41 locais de atividade laboral. Pre-
valeceu a atuagdo hospitalar, pois 51,3 % dos participantes desta
pesquisa trabalham em hospitais puablicos municipais, estaduais
e federais. Outros 31,8 % atuavam como docentes em faculdades,
escolas de nivel técnico e cursos preparatérios para concurso.
Quanto ao cargo que ocupavam nos seus locais de trabalho,
31,3% responderam que atuavam como docentes; 29,2% como
enfermeiros assistenciais e 20,8 % ocupavam cargo de chefia.

Quanto a capacitagdo profissional, um consideravel nime-
ro dos egressos investigados (96,7 %) ja havia realizado algum
tipo de especializacdo. Parte do grupo (66,7 %) havia finalizado
especializagao /ato sensu, incluindo a modalidade de residéncia;
25,0% possuem o titulo de mestre e apenas 8,3% haviam efetu-
ado o doutorado.

Os que finalizaram a especializacao /ato sensu revelaram ser
especialistas numa variedade de areas, dentre as quais se des-
tacam: Enfermagem do Trabalho, Saidde Pdblica, Estomaterapia,
Terapia Intensiva, Enfermagem Obstétrica, Centro Cirlrgico e
Central de Material e Esterelizagdo e Livre Docéncia para o En-
sino Superior.

O dltimo aspecto a ser abordado refere-se a caracterizagdo
dos participantes, aos quais se indagou sobre o tempo decorrido
parainsercdo no mercado de trabalho, ou seja, para o egresso con-
seguir o primeiro emprego. Dos entrevistados, 63,3% declararam
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que transcorreu até um més para conseguirem o primeiro empre-
go; 16,6 % informaram que se inseriram no mundo do trabalho
imediatamente apds a formatura; 13,2% revelaram que, antes
mesmo de se formarem (no final do dltimo periodo da graduacao),
ja tinham um emprego.

Por meio da analise de dados emergiram quatro categorias
empiricas, denominadas: A dinamicidade e a complexidade do
mundo do trabalho contemporaneo e a formagdo: a 6tica do egres-
so de enfermagem; A dialética do mundo do trabalho: facilidades
e adversidades enfrentadas no cotidiano laboral e sua influéncia
no processo salide-doencga; A formagdo em enfermagem e a in-
terface com o mundo do trabalho: dilemas e desafios a superar;
e Significados, habilidades e competéncias construidas ao longo
da formacdo e suas repercussoes na pratica laboral. No presente
estudo sera apresentada e discutida a seguinte categoria:

Dinamicidade e complexidade do mundo
do trabalho e a formacao: a otica do
egresso de enfermagem

A presente categoria obteve como base para discussdo o pon-
to de vista dos egressos sobre 0 mundo do trabalho, evidenciando
as caracteristicas da organizagao e do processo laboral em salide
e enfermagem, confrontados com o processo de formacgao no cur-
so de graduacdo da ENF/UERJ. Essa categoria constituiu-se de
duas subcategorias: I) caracteristicas do mundo do trabalho con-
temporaneo; II) fatores relacionados a profissao de enfermagem
que interferem no trabalho do enfermeiro.

Caracteristicas do mundo do trabalho contemporaneo

Com relagdo a essa subcategoria, destacou-se nos depoimen-
tos dos participantes o fato de que ha um distanciamento entre,
de um lado, a configuracdo do mundo do trabalho em salide e em
enfermagem e, de outro, o processo de formagdo na academia,
pois, frequentemente, o que esta prescrito sobre a organizagdo e
processo de trabalho pouco se aproxima do real. Os participantes
discorreram sobre o distanciamento entre o que é ensinado sobre
divisdo de tarefas, normas, protocolos, ritmos laborais, controles
e comandos e, 0 que verificam na organizacao real do trabalho,
revelando, desse modo, as contradigbes presentes no mundo do
trabalho contemporaneo e no ensino.

Atrelado a essa questdo, encontra-se o ato das adaptacoes
e improvisacdes de materiais e de recursos humanos por parte
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dos egressos, que, diante da escassez, utilizam dessa pratica com
intuito de garantir a assisténcia e de suprir as demandas dos usu-
arios dos servicos de salde, mesmo que de maneira equivocada
e, portanto, distante do que é prescrito e do que foi ensinado na
ENF/UERJ.

Em alguns momentos, a gente precisa tomar solucdes que nao
sao as ideais e sim as possiveis dentro da realidade em que se
trabalha. Neste momento, vocé terd que usar os conhecimentos
técnico-cientificos aprendidos na faculdade e propor solugdes
possiveis que nao causem danos ao cliente atendido. Ou seja,
usar o famoso “jeitinho”, as adaptacdes e improvisagdes para
dar conta das demandas, mas que ficam um pouco contrario ao
que foi aprendido na faculdade (E16 — Egresso/2004-2).

As adaptacoes e as improvisacoes de materiais e equipamen-
tos realizadas no contexto assistencial, as quais visam assegurar
o cuidado ao paciente, sdo primordialmente resultados da preca-
rizacao das condicdes de trabalho, que impde uma escassez qua-
litativa e quantitativa de materiais para a prestagao do cuidado. O
qual corrobora um estudo realizado em hospital pablico do Rio de
Janeiro que verificou uma articulagdo entre a precarizagao, a pra-
tica de improvisacdes de materiais e as caracteristicas das orga-
nizagoes laborais fundamentadas no preceito neoliberal, que tém
como objetivos o0 enxugamento da maquina piblica e 0 aumento
da produtividade, sem considerar a subjetividade do trabalhador
e a especificidade do trabalho em saide (12).

A realidade do mundo do trabalho é complexa, de tal forma
que nenhuma regra ou manual pode dar conta de todas as situa-
cOes inerentes a vivéncia laboral (13). Ressalta-se que, devido a
tal complexidade, havera sempre um distanciamento entre a or-
ganizacao prescrita do trabalho e a organizagao do trabalho real,
uma vez que, nesse contexto, estdo sempre presentes as variabi-
lidades e os imprevistos do processo de trabalho (14). E é nesse
distanciamento que trabalhadores podem criar e adquirir certa
autonomia, desde que a organizagdo laboral dé margem para isso.

Outro aspecto ressaltado pelos participantes diz respeito a
precarizacdo das condigbes laborais em salde e enfermagem,
muito enfatizada pelos egressos nas questdes referentes ao vin-
culo empregaticio, a competitividade de mercado e a alta exigén-
cia por produtividade, concomitante a redugdo da qualidade da
assisténcia em sadde.
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Vocé ndo é mais estatutario, na maioria das vezes, mesmo em ins-
tituicdo pablica. Normalmente, vocé assina um contrato sem nen-
hum beneficio extra, a ndo ser de trabalhar e receber. Sem décimo
terceiro, sem auxilio, sem férias, sem FGTS [Fundo de Garantia
do Tempo de Servigo] ou quando ndo, na melhor das hipéteses,
vocé tem um contrato de trabalho por CLT Consolidacéo das leis
do Trabalho]. Além de tudo trabalha muito e sob condi¢des muito
dificeis (E06 — Egresso/2009-2).

0 neoliberalismo teve sua origem no pensamento liberal, defi-
nindo-o como uma politica econdmica de abertura indiscriminada
do mercado nacional ao internacional (15). Porém, o neoliberalis-
mo ndo é sé uma filosofia econdmica; é também um modo de vi-
ver social, que influencia valores culturais e psicoemocionais, que
vem transformado a vida na sociedade e as relacdes de trabalho.

A partir do advento do modelo neoliberal constata-se o surgi-
mento de diversas formas de contratacéo de trabalhadores, além
do aumento do desemprego estrutural. Verificam-se trabalha-
dores cooperativados, terceirizados, temporarios, entre outras
formas de contratacdo que retiraram dos trabalhadores direitos
antes concedidos —como, por exemplo, as férias remuneradas,
o auxilio doenca, o 13° saldrio—, deixando o trabalhador abando-
nado a prépria sorte em termos de amparo social (16).

Em contrapartida, verifica-se uma elevada cobranga ao tra-
balhador para produzir mais e melhor; assim, ele precisa se ca-
pacitar, ser polivalente e multifuncional, mostrar-se resiliente no
enfrentamento das dificuldades do mundo do trabalho (16). Essas
questdes sao perversas para 0s egressos, e as academias quase
nunca ensinam as formas de enfrentamento, nem tdo pouco dis-
cutem sobre elas.

No mundo da enfermagem, é o seguinte: pouco emprego para
muitas pessoas, e isso se deve ao grande aumento das univer-
sidades privadas que tem aflorado em cada esquina. Entdo, ou
vocé é bom naquilo que vocé faz, tem condigbes de entrar pela
sua propria capacidade, um concurso que vocé seja aprovado, ou
a questao do QI - Quem Indica, que é a situagdo das 0.S [Organi-
zagdes Sociais] (E12 — Egresso/2006-2).

0 que eu vejo é que as enfermeiras precisam ser muito poliva-
lentes, entdo a gente pode tanto atuar em um nivel terciario e
se especializar nessa area, quanto trabalhar em atengdo bésica
e se especializar nessa area também para tentar dar conta de
tudo, e é muita coisa! (E22 — Egresso/2010-1).

Conforme explicitado nos depoimentos, podem-se analisar os
efeitos macro e micro do contexto de precarizacao das condigbes
de trabalho e de vida da sociedade contemporanea, sob o jugo de
um capitalismo voraz. Em termos de contexto macro, 0s empregos
formais diminuem, os concursos publicos reduzem drasticamente
e a quantidade dos trabalhadores informais aumenta. Consequen-
temente ha o medo do desemprego e mesmo de adoecer, porque
os trabalhadores informais ndo possuem direitos trabalhistas e,
por sua vez, hd um quantitativo imenso de pessoas que estdo a
margem de qualquer tipo de trabalho (16,17).

Mesmo entre 0s mais instruidos, cresceu o desemprego; con-
comitantemente, apesar da elevacdo da escolaridade da popula-
cdo e da expansdo de postos de trabalho, houve diminuicdo da
remuneracgao. Tais repercussoes sao corroboradas por meio de
pesquisas, as quais verificaram que a classe trabalhadora, em
sua maioria, vive exercendo trabalhos precarios, parciais, tem-
porarios, terceirizados, instaveis, vivenciando em seu cotidiano o
desemprego estrutural. Cada vez mais os homens e as mulheres
em fase produtiva encontram menos trabalho; assim, aceitam tra-
balhar sob condicdes precdrias e em escala global (16,18).

Em nivel microecondmico, verifica-se uma enfermagem sub-
jugada as formas de contratagdo por cooperativas, sem direito
trabalhista, sendo necessario trabalhar de forma multifuncional
e polivalente, em praticamente todas as areas do conhecimento
de enfermagem, em um mesmo local de trabalho. O enfermeiro
gerencia, treina equipe, realiza consulta de obstetricia e de pe-
diatria, faz visita domiciliar na busca e orientagao dos hipertensos
e diabéticos; enfim, executa de tudo num mesmo vinculo empre-
gaticio. Para atender a toda essa complexidade, ele precisa se
capacitar por conta prépria, subsidiando economicamente essa
capacitagdo, trabalhando sob ritmo elevado e sob 0 medo de ficar
desempregado, caso ndo agrade a tal organizagao laboral (19).
Tal situacao aponta uma contradicéo entre o processo de forma-
¢do e o mundo do trabalho, uma vez que a DCN estabelecem a
formacao com perfil generalista e 0 mundo do trabalho exige do
profissional um perfil especializado e polivalente.

Ademais, a organizacao laboral fundamentada em preceitos
neoliberais exige um novo perfil de trabalhador, capaz de acom-
panhar as mutagdes da légica produtiva e as novas formas de
producdo. Para tanto, os trabalhadores devem desenvolver ca-
racteristicas como criatividade, iniciativa, sensibilidade, lideran-
¢a, maturidade pessoal e capacidade de interagdo interpessoal.
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Tais habilidades sdo necessarias para se obter vantagens compe-
titivas e agregar valores a produgdo, levando, consequentemente,
ao acimulo de capital. Assim sendo, a l6gica neoliberal deseja
um trabalhador qualificado, polivalente/multifuncional, condizen-
te com um repertério de habilidades e comportamentos de alto
padrao, dificil de encontrar na realidade nacional (20).

Nesse sentido, constata-se que o aparelho formador precisa
estar atento a essa nova forma de produgdo, de contexto de traba-
Iho e de cendrio macroecondmico, a fim de instrumentalizar e capa-
citar os estudantes para o enfrentamento dessa realidade laboral.
Nessa perspectiva, as universidades devem refletir e analisar essa
situacdo, buscando tragar estratégias para contribuir na mudanga
dessa realidade, bem como capacitar os docentes para desenvol-
Ver um processo ensino-aprendizagem mais préximo do cenario
real do trabalho em salide. Desse modo, a qualidade do ensino
elevaria, a qualidade do profissional formado seria ainda melhor
e se minimizaria o sofrimento do egresso decorrente do distan-
ciamento significativo entre a formacao e o mundo trabalho. E,
principalmente, pode-se desenvolver um ensino que possibilita
formar enfermeiros reflexivos, criticos e com maiores potenciais
para transformar essa realidade, que se apresenta, muitas vezes,
perversa para o trabalhador (21).

Associado a precarizacdo dos vinculos trabalhistas encontra-se
o fato de as organizacdes laborais, assentadas no modelo neoliberal,
alterarem os modos de produzir do trabalhador, a partir da intensifi-
cacao no trabalho. Com a intensificacdo obtém-se uma maior quan-
tidade e/ou uma melhor qualidade dos resultados do trabalho, com
maior dispéndio de energia do trabalhador no mesmo tempo (22).

Outra coisa é vocé atuar exclusivamente em cima de uma deter-
minada produtividade, claro que tem que ter uma produtividade.
Mas, como vocé avalia essa produtividade? Por exemplo, uma
visita domiciliar que demore trés horas; e quantas vezes eu ouvi
gente falando que ndo podia ficar, tinha que ser uma “visitinha
rapida” porque tem que dar conta de fazer tantas visitas, tem
que dar conta de fazer tantas consultas, atendimentos e outras
coisas. S6 que ndo é assim, como é que vocé vai de fato conhecer
a vida daquela familia, como é que vocé vai entender aquele con-
texto, se vocé sempre tem que estar rapidinho, porque vocé tem
uma tonelada e meia de outras coisas (E28 — Egresso/2003-1).

0 modelo neoliberal utiliza artificios que se concretizam nas
formas de subordinagdo do trabalhador as necessidades da orga-
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nizagdo, muitas vezes impondo a flexibilizagdo da vida em nome
do cumprimento das exigéncias oriundas do processo laboral.
Assim, as novas formas de gestdo tém por objetivo regular as
subjetividades, utilizando a estratégia de incorporar as metas e
objetivos da empresa, buscando dessa maneira nublar a explora-
cdo da forca de trabalho (23).

Fatores relacionados a profissao de enfermagem que
interferem no trabalho do enfermeiro

Nesta subcategoria, analisam-se questdes relacionadas
ao reconhecimento e valorizagdo da profissdo de enfermagem,
emergindo dos depoimentos um forte aspecto sobre a desvalori-
zacao profissional no sentido ndo s6 da representacdo social des-
sa profissdo ao longo do tempo, mas também de uma perspectiva
politica e econdmica.

Desse modo, 0s egressos identificam a pouca valorizagao cul-
tural e socioecondmica da enfermagem, percebendo ainda a falta
de reconhecimento da categoria por parte dos clientes, de outros
profissionais e até mesmo das instituicdes de sadde. Além disto,
apontam a subserviéncia como uma problematica para o alcance
da autonomia profissional.

Existe uma desvalorizacdo muito grande do enfermeiro, em re-
lacdo ao paciente e a prépria chefia. Porque a maioria dos lugares
é tudo a mesma coisa, vocé trabalha, trabalha, e nunca tem valor.
Historicamente, a enfermagem é uma profissdo mal vista pelas
pessoas, a midia dificilmente elogia, mostra o que realmente é a
enfermagem, geralmente é contra a enfermagem, aponta o erro,
coloca a culpa. Eu acho que essas questdes precisavam ser me-
lhores abordadas dentro da faculdade de enfermagem para nos
empoderarmos a mudar esta situagdo (E12 — Egresso/2006-2).

0 que tem acontecido hoje é a desqualificacdo da categoria,
aliado ao fato que o campo dos enfermeiros estd tomado pelos
técnicos, que estao se graduando, mas que ndo incorporam o es-
pirito de ser enfermeiros, sdo enfermeiros no dia a dia, mas que
se comportam como técnicos. Isso faz com que a gente tenha
uma relagdo de subserviéncia muito grande em relacao as outras
categorias (E26 — Egresso/2004-2).

A problematica da divis@o social e técnica do trabalho de en-
fermagem tem raizes histéricas, pois Florence Nightgale, ao lan-
car as bases da enfermagem moderna, instituiu que o trabalho de
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enfermagem seria desenvolvido por nurses— que fariam o traba-
Iho manual de higienizacao e desenvolvimentos de outras técnicas
menos complexas —e /adies nurses— que fariam a tarefa inte-
lectual de supervisdo, planejamento, avaliagdo. As ladies nurses
eram de camadas sociais mais abastadas e tinham refinada edu-
cacgdo; em contrapartida, as nurses advinham de estratos sociais
bem menos privilegiados, com pouca educacdo e trato social (24).

Essa questdo da divisdo social e técnica do trabalho gerou
uma forte hierarquia, que, por sua vez, originou relacdes de
poder e tensionamentos ora velados, ora extremamente acirra-
dos. Além disto, tal divisdo acabou por nublar a visao do publico
em geral e da midia sobre quem é quem dentro da profissao
de enfermagem, bem como nao deixou claras as atribuicdes e
responsabilidades de cada componente da enfermagem. E, nes-
se sentido, hd um forte desconforto por parte dos enfermeiros
quando sdo confundidos pela midia ou pelos usuarios, principal-
mente, com relacéo a algum fato que desprivilegie ou que macu-
le a imagem do enfermeiro (25).

Ao aprofundar-se nesse contexto da valorizacao e reconhe-
cimento profissional, alguns componentes do trabalho do en-
fermeiro sdo conhecidos como enfraquecedores da valorizagao
profissional: o fato de a profissdo ser essencialmente feminina e
sofrer preconceitos decorrentes de uma sociedade androcéntri-
ca; o nimero reduzido de profissionais de enfermagem no atendi-
mento em salde, o que prejudica a qualidade do servico prestado
pelo enfermeiro, em algumas situagdes; a dificuldade em delimi-
tar os diferentes papéis entre enfermeiros, técnicos e auxiliares
de enfermagem, e a falta de reconhecimento nitido entre o publi-
co em geral de quem é o enfermeiro; e o carater caritativo que
envolve a profissao (26).

A enfermagem é exercida por sujeitos: auxiliares, técnicos e
enfermeiros com diferentes formagdes que se dao em diferentes
tempos de qualificacdo e graus de complexidade (os auxiliares
sdo profissionais que possuem escolaridade em nivel funda-
mental, os técnicos em nivel médio e os enfermeiros em nivel
superior). Assim, o processo de trabalho na enfermagem caracte-
riza-se, predominantemente, por apresentar-se de modo que sua
execucao encontra-se distribuida entre os seus varios agentes,
teoricamente determinadas, de acordo com a qualificacdo exigida
pelo grau de complexidade que as tarefas compdem (26).

Na dimensao socioecondmica, pode-se citar a desvalorizagdo
salarial da categoria, que, na maioria das vezes, leva a multipli-

cidade de vinculos. O trabalhador de enfermagem se submete a
multiplos empregos para tentar manter o padréo de vida e tam-
bém para se sentir mais seguro diante da necessidade de garantir
sua subsisténcia (22). Consequentemente submete-se a cargas
horéarias de trabalho elevadissimas, a ritmos laborais intensos e
a redugdo das horas de lazer, descanso e convivio com a familia.

Eu percebo que hoje a gente vive no mundo do trabalho multiface-
tado, com uma influéncia fortissima do modelo neoliberal, de um
capitalismo perverso que escraviza o profissional de salide como
um todo, de modo que o profissional de enfermagem encontra-se
com vinculos bastante precérios de trabalho, sendo praticamen-
te escravizado. Entao, hoje o trabalho em saide é um trabalho
extremamente defasado por baixos salarios que levam os pro-
fissionais a acumularem vinculos e condigdes de trabalho ruins
(E05 — Egresso/2009-1).

Essa multiplicidade de vinculos empregaticios, muitas vezes
precarios, pode gerar o sentimento de desvalorizagdo profissio-
nal, a partir da falta de reconhecimento e incentivo salarial da
profissdo. O reconhecimento é o processo de valorizacdo do es-
forco e do sofrimento investido para a realizacao do trabalho, que
possibilita ao sujeito a construgdo de sua identidade, ou seja, a
vivéncia do prazer e da realizacdo de si mesmo (26).

Na perspectiva da psicodindmica do trabalho, a construcdo
da identidade mobiliza o processo de retribuicdo simbdlica, de
reconhecimento do trabalhador em sua singularidade pelo outro.
Essa retribuicdo é obtida a partir tanto das suas contribuigbes
a organizagao do trabalho, quanto do espago para construir um
coletivo de trabalho no qual estao presentes as margens de liber-
dade para ajustar as suas necessidades a tarefa (26).

Transpor as barreiras da organizagdo do trabalho e as suas
rigidas prescricdes abre espago para a autonomia de acdo dos
trabalhadores, permitindo a vivéncia de liberdade, autorrealiza-
¢ao, reconhecimento e valorizagdo de suas agdes. Porém, a falta
desse reconhecimento espolia o trabalhador e compromete sua
motivagdo, principalmente quando essa liberdade que lhe é ofe-
recida torna-se, na verdade, uma imposicao frente as constantes
adversidades do meio (27).

Enfatiza-se que as rapidas transformagdes socioecondmicas
e politicas que ocorrem na sociedade contemporanea impdem
desafios tanto para os profissionais quanto para as instituigbes
formadoras. Considerando que, para se atingirem as exigéncias
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impostas pelo mundo do trabalho, os profissionais de enferma-
gem necessitam de uma refinada qualificacdo, que estad embutida
a polivaléncia, a multifuncionalidade, a capacidade de julgamento
e tomada de decisdo, a empatia e o enfretamento de tensdes e
conflitos, entre outras habilidades, atitudes e competéncias. Nes-
se sentido, faz-se mister a necessidade de superacao, por parte
das instituigoes formadoras, da dicotomia existente entre teoria
e pratica, e entre dinamismo do mundo do trabalho e certo enges-
samento dos curriculos e de docentes.

Conclusao

Com relagdo a percepgao dos egressos sobre a dinamicidade
e complexidade do mundo do trabalho em salide e enfermagem,
destaca-se que oriundos de uma formagao problematizadora, os
egressos da ENF/UERJ conseguem perceber o mundo do traba-
Iho de forma reflexiva e critica, identificando os distanciamentos
existentes entre o trabalho prescrito e o trabalho real, no cenario
atual dos servicos de salde. Nesta perspectiva, também referem
a multiplicidade de elementos que permeiam o cenério laboral,
tornando o trabalho complexo e dindmico.

Ademais, os egressos citam outros aspectos negativos do
mundo do trabalho os quais ndo foram suficientemente refletidos
e discutidos durante a graduagdo: a elevada e continua insergao
da tecnologia no trabalho em salide, a precarizagao dos recursos
humanos em termos qualitativo e quantitativo, o ritmo de traba-
Iho elevado, a escassez de materiais, as relagoes de poder e de
hierarquias extremamente marcadas.

Nesse sentido, pode-se concluir que, quanto maior é o dis-
tanciamento entre o trabalho prescrito e o trabalho real, entre a
formagao e a atuagao como enfermeiros, maior € a dificuldade de
adaptacdo e de atuacao em tais cenérios laborais e, por sua vez,
maior é o sofrimento psiquico dos egressos.

Para os egressos, as precdrias condicdes de trabalho, as for-

mas de contratagdo temporéria (cooperativas e terceirizadas) e a
baixa qualidade dos recursos humanos vinculam-se a um modelo

|m] ANO 17 - VOL. 17 N° 2 - CHIA, COLOMBIA - JUNIO 2017

produtivo perverso para o trabalhador —o neoliberalismo—, o
qual interfere na sua condicdo de agente transformador da reali-
dade laboral. Os egressos ainda apontam a intensificagdo do ritmo
de trabalho, a remuneragao insuficiente e a escassez de concursos
publicos como consequéncia desse modelo produtivo, 0 que muitas
vezes aliena e engessa o trabalhador para mudar a realidade.

Desse modo, na perspectiva do objetivo deste estudo, conclui-
-se que os participantes apresentam um ponto de vista critico e
uma visao macroestrutural sobre o mundo do trabalho contempo-
raneo aproximada da discussao de sociélogos e estudioso do tra-
balho. Por conseguinte, considera-se que a formagdo na ENF/UERJ
contribuiu para a construgdo dessa visao critica, reflexiva e poli-
tizada sobre a realidade do trabalho que os egressos vivenciam.

No que se refere a profissdo de enfermagem, os participan-
tes ressaltam o pouco reconhecimento profissional e a desva-
lorizacdo social da enfermagem, e entendem que essa situacao
esta atrelada a questdes historica, cultural, religiosa, econdmica
e politica. Além disto, para os egressos, tais questdes precisam
ser mais bem discutidas durante a graduagdo, a fim de formar
enfermeiros para o enfrentamento dessa situacao, considerada
por eles outro aspecto da formagdo que precisa ser aproximado
do mundo real do trabalho.

Uma das limitagbes do presente estudo refere-se a natureza
da pesquisa qualitativa, realizado em um dnico cenario, portanto
ndo se pretende generalizar seus achados. Assim, consideram-
-se que foram alcangados os objetivos inicialmente tragados para
este trabalho e que a questdo norteadora foi respondida; por ou-
tro lado, ainda ha muito que se pesquisar sobre a tematica do
processo de formagdo em enfermagem e sobre sua influéncia na
préatica profissional em saide. E, com base nos resultados apreen-
didos, recomenda-se que outras pesquisas sejam desenvolvidas,
como o estudo da satisfagdo de graduados referente ao processo
de formagdo. Sugerem-se também estudos em que as instituicdes
formadoras investiguem se 0 processo de formacao encontra-se
coerente como o perfil profissional almejado nas DCN e com as
demandas da sociedade brasileira.
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