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INFORMAGOES PRELIMINARES

Com a vigéncia da Lei n° 9131/95 e a consequente criagdo do Conselho
Nacional de Educagao (CNE), compete a SESu, entre outras atribui¢cdes, realizar
estudos, preparar e instruir processos, elaborar relatérios e emitir pareceres
sobre matérias relativas ao ensino superior, a serem submetidos, quando
pertinentes, ao CNE. Entre tais matérias, estdo a verificagdo de cursos
(autorizagao, reconhecimento e renovagado do reconhecimento); a definicdo de
padrées de qualidade do ensino; os requisitos minimos para o funcionamento
dos cursos e o programa de avaliagdo dos mesmos. Para tanto a SESu conta
com a assessoria e o apoio de Comissdes de Especialistas de Ensino, por area
de conhecimento.

A Comisséo de Especialista de Ensino de Enfermagem (CEE-ENF), instituida
por Portaria MEC/SESu n° 076/96 (10/05/96), foi convocada pela Coordenacgéao
de Comissao de Especialistas de Ensino (COESP-SESu) para sua instalagao e
primeira reunido, no periodo de 10 a 12/06/96.

Atendendo a prioridade apresentada por essa Coordenagdo, a CEE-ENF
elaborou a presente “descricdo da area de enfermagem: oferta/demanda dos
cursos de graduagao” .

A superficialidade da descricdo deve-se a precariedade de dados e
indicadores a que se teve acesso, somada a exigiidade do tempo que se
dispunha nessa primeira reuniao.

' Documentario encaminhado pela Comissio de Especialistas de Ensino de Enfermagem a
SESWMEC, em 9 de junho de 1996

? Professora Adjunta do Departamento de Enfermagem Materno - Infantil e de Satide Publica da
Escola de Enfermagem da UFMG. Coordenadora da Comissdo de Especialistas de Ensino de
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3 Professora do Departamento de Enfermagem da UNB. Membro da Comissdo de Especialistas de
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* Professora Adjunta do Departamento de Enfermagem Comunitaria da Escola de Enfermagem da
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3 Professora Assistente do Departamento de Enfermagem de Satde Publica da Faculdade de
Enfermagem da UERJ. Membro da Comissdo de Especialistas de Ensino de Enfermagem
SESwWMEC.
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Acredita-se, no entanto, que através desta descricdo como elaborada, é
possivel uma configuragdo geral da graduagdo em enfermagem, de forma a
orientar os estudos e os trabalhos que serdo realizados posteriormente, como
por exemplo: a definicdo de padrées minimos de qualidade e funcionamento dos
cursos e a elaboragao de um programa de avaliagdo dos mesmos, entre outros.

INTRODUGAO

Em 1993, o Ministério da Saude - através da Coordenacdao Geral de
Desenvolvimento de Recursos Humanos - CGRH/SUS- publicou, entre outros, o
v. 2 da série “Cadernos RH/SAUDE", dedicado especialmente a “Formacéo
Superior em Saude: tendéncias da graduagdao no periodo 1985/1991". As
informagdes e indicadores apresentados tém como fonte o IBGE e o Ministério
da Educacgao e do Desporto/Coordenagao de Planejamento Setorial.

Se por um lado, a formagao de profissionais de saude é considerada como
um dos eixos criticos e nucleares para a organizagéo e eficiéncia do sistema de
saude, por outro, a situagdo e o movimento do setor de educagdo e as
condi¢cdes sob as quais a formagao se processa, sdo elementos- chave para a
definicdo de diretrizes e estratégias que orientem as politicas de formacao de
profissionais da area, na perspectiva do atendimento e cobertura de demandas e
necessidades de saude no Pais.

. Nessa otica, € que estudos referentes a qualquer curso, mesmo que
simplesmente descritivos, ndao devem prescindir da relagao e comparagéao entre
o curso estudado e os demais cursos da area.

Considerando as informagdes e indicadores aglutinados pelo
MS/CGRH/SUS, a presente descricdo da area de enfermagem foi precedida de
um perfil bastante genérico de alguns cursos de area de saude (medicina,
odontologia, farmacia, nutricado e fisioterapia), buscando, na medida do possivel,
relaciona-los com a situagdo dos cursos de enfermagem e considerando o
periodo 1985/1991. Através de indicadores que caracterizam a formagao na area
da saude, é possivel identificar a especificidade de determinado curso, na
dindmica da formagéo de profissionais do nivel superior, na area da saude. Caso
contrario - tomar apenas um curso - tem-se visdo estatica e desarticulada da
situagdo como um todo, e do curso estudado.

E preciso registrar, no entanto, a insuficiéncia e a imprecisdo das
informacgdes e dados utilizados neste trabalho. Isto compromete, mas nao anula,
a possibilidade, neste primeiro momento, de considera-los para o que pretende:
uma descrigdo geral dos cursos de graduacdo na area de enfermagem, tendo
como elementos descritores um conjunto de indicadores (demograficos, sécio -
econdmicos e educacionais) estabelecidos pelo MEC/SESu. Ressalte-se, porém,
que mesmo numericamente reduzidos, nem todos os descritores foram
acessiveis no tempo que a CEE-ENF dispbs para elaborar este documento.
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CONSIDERAGOES GERAIS SOBRE A GRADUAGAO NA AREA DE SAUDE:
O CURSO DE ENFERMAGEM NA DINAMICA DO PROCESSO DE
FORMAGAO EM SAUDE.

Pretendendo conferir alguma dinamica a descrigdo sobre a graduagdo em
enfermagem - objetivo precipuo deste documento - optou-se por situa-lo no
movimento dos cursos da area da saude. Para este fim, os cursos que estao
considerados sao apenas: medicina, nutricdo, odontologia, fisioterapia e
farmacia. A escolha destes cursos se deve aos dados que se teve acesso,
através da citada publicagdo do Ministério da Saude.

Considerando os cursos nomeados, havia no Pais, em 1990, 393 cursos de
graduagdo (81 de odontologia; 80 de medicina; 47 de farmacia; 44 de
fisioterapia; 39 de nutricdo e 102 de enfermagem). A Regido Sudeste e a Regido
Norte apresentavam, respectivamente, a maior e a menor concentragdo de
cursos em todas estas carreiras ( BRASIL, 1993b).

Considerando dados do MEC/SESu/DAIN, houve um aumento de 9,4% no
numero de cursos nessa area, totalizando 430 cursos em 1994, sem contudo
apresentar qualquer alteragdo na concentragéo regional, (TABELA 1).

TABELA 1 - NUMERO DE CURSOS DE GRADUAGAO DA AREA DE SAUDE E
DISTRIBUICAO PERCENTUAL POR REGIAO GEOPOLITICA CEE-ENF
BRASILIA, 1996

FONTE: MEC/SESu/DAIN, 1994a

Ainda sobre os cursos contemplados na tabela anterior, vale registro sobre: o
numero de diplomados, alunado, numero de vagas oferecidas no vestibular,
numero de candidatos que se inscreveram as vagas oferecidas e afastamento
do alunado dos cursos, no periodo considerado.
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a) Sobre diplomados

Conforme as informagdes estatisticas da CGRH/SUS ( Brasil, 1993b ), o
numero de diplomados nos cursos indicados da area da saude diminuiu no
periodo 1985 - 1990 em todos os cursos (1985 = 22.372 graduados e 1990 =
20.989). Esta tendéncia foi constatada em todas as regides, sendo que o maior
decréscimo ocorreu na Regido Norte (-26%), e o menor na Regido e Sudeste
(-2%), e nao se mostrou uniforme nos cursos, a saber:

- Medicina, Enfermagem e Nutricdo apresentaram uma evolugido negativa
do numero de diplomados, enquanto que Odontologia, Farmacia e
Fisioterapia mostraram crescimento positivo;

- nos Cursos de Medicina e Enfermagem a evolugdo do crescimento no
numero de diplomados se manteve negativa em todo o periodo;

- apenas o Curso de Odontologia manteve a evolugdo positiva em todo o
periodo referido;

- o decréscimo do numero de graduados no periodo 1985/1990 ocorreu
apenas nas instituicbes sob administragao publica.

b) Alunado

Considerando o periodo em foco, o crescimento do alunado manteve-se
constante, exceto no curso de enfermagem, que apresentou decréscimo no
numero de alunos a partir de 1988. Chama atencdo que o decréscimo que se
observa no periodo tenha ocorrido no setor publico. No setor privado, observou-
se, para o mesmo periodo, um crescimento de 39% do corpo discente.

c) Numero de vagas oferecidas no vestibular

Quanto ao numero de vagas oferecidas nos vestibulares para estes cursos,
constatou-se crescimento no periodo, no Pais como um todo e nas diversas
Regides Geo-Politicas. O maior crescimento foi nas Regides Centro-Oeste
(65%) e Norte (37%). Nas demais regides, este crescimento variou em média
19%. A evolugdo positiva no niumero de vagas/ vestibular foi mais ou menos
uniforme em todos os cursos referidos, exceto no curso de Medicina, em que
houve uma pequena retragéao. '

d) Procura pelos cursos

Observa-se que a procura por esses cursos teve uma evolucao positiva em
todas as regides do Pais, sendo que a maior propor¢ao ocorreu nas Regides Sul
(79%) e Centro-Oeste (63%). Constatou-se também que 78% dos candidatos
aos cursos da area de saude procuram os cursos de Medicina (46%) e de
Odontologia (32%).

As vagas oferecidas nesses cursos, no Pais, ndo foram totalmente
preenchidas no periodo, sendo que dois cursos apresentaram preenchimento
de vagas, predominantemente abaixo de 100%: Enfermagem e Nutrigao.
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e) Afastamento do alunado dos cursos

Um fendmeno é flagrantemente observavel no periodo, em relagdo aos
cursos em pauta: o afastamento dos alunos foi crescente e em proporgées
elevadas. Ocorreu em grau semelhante em todos os cursos e em todas as
regidbes. As maiores propor¢gdes ocorreram nos cursos de Enfermagem e
Nutrigao.

f) Desempenho dos cursos

Para considerar este aspecto, a referéncia utilizada foi a relagdo entre
“matriculados na série inicial de cada curso” e o “numero de diplomados no ano
esperado”. A base para estabelecer o “ano esperado” foi a duragdo minima de
cada curso como definido nos diplomas legais que dispdem sobre “curriculo
minimo”. Como ndo se dispunha de dados em série que permitissem considerar
a duragdo minima do curso de Medicina, tal curso nao foi incluido neste grupo .
Reconhece-se os limites desta relagdo e as multiplas variaveis que interferem no
desempenho de um curso. No entanto, sua presen¢a nesta descricdo é tao
somente uma “amostra global” deste desempenho, objetivando alguma
aproximagdo com esta questdo na dinamica da formagdo na area de saude
(TABELA 2).

TABELA 2 - NUMERO E RELAGAO DE MATRICULADOS NA SERIE INICIAL
DIPLOMADOS NOS CURSOS, POR REGIAO - CEE-ENF, BRASILIA,
1996

FONTE: BRASIL-MS/CGRH/SUS, 1993b

Estas informagdes referentes ao “movimento” de alguns cursos da area de
saude permitem um leque de hipéteses e apontam aspectos importantes a
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serem analisados. Isto significa, na pratica, que a descricdo da area como um
todo, ou de apenas um determinado curso, € uma etapa que deve ser seguida
de estudos mais especificos e sistematizados.

Entre as questées a serem melhor investigadas, objetivando uma analise da
graduacao na area de saude estao:

- mercado de trabalho (emprego, salarios), condi¢ées de trabalho);
- fatores socio-culturais que conformam a expressdo de profissdo e do
trabalho em saude na sociedade.

Apenas como exemplo, os dados seguintes sobre empregos de saude,
segundo o IBGE/AMS (BRASIL,1993), apesar do tratamento sumario com que
estao sendo apresentados, ddo uma idéia dos seu possivel impacto na formagéao
da area de saude e, por via de conseqiiéncia, na composi¢do tecnoldgica da
forca de trabalho em saude. Na tabela 3 estdo indicados apenas o emprego
de profissionais de nivel superior e, entre estes, somente aqueles cujos cursos
foram referidos neste documento.

TABELA 3 - EMPREGO DE SAUDE DE DETERMINADOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE, POR REGIAO, CLASSIFICAGAO DO ESTABELECIMENTO,
SEGUNDO IBGE/AMS - 1992, BRASIL, 1993 (1). CEE-ENF, BRASILIA,
1996 CEE-ENF, BRASILIA, 1996.

FONTE: IBGE/AMS (1992) . IN: BRASIL/MS/CGRH/SUS, 1993b

(1) os empregos referem-se aos postos de trabalho nos estabelecimentos cadastrados pela
pesquisa

(2) nestes dados estdo incluidos: Pediatra, Clinico Geral, Gineco-obstetra, Cirurgido, demais Esp.
e Médicos Residentes.

A exemplo dos demais dados e informagdes estatisticas, estes sobre
“emprego” pecam também pela fragilidade, por reduzirem por demais a questao
do emprego na area de saude. Vale o registro apenas como indicativo das
possiveis relagdes entre a situagcdo do mercado de trabalho/emprego e a
formagao na area de saude.
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As observacdes seguintes, referentes a SALARIO ,tém como fonte o “GUIA
DO ESTUDANTE - 94”- publicagdo da Editora Abril - disponivel nas bancas de
revistas a cada dois anos. Seguramente ha dados e estudos sobre
emprego/salarios consagrados pela alta qualidade. No entanto a escolha pelos
dados pelo “Guia” deveu-se:

e primeiro, porque os dados e estudos ndo estavam acessiveis no tempo
que se dispunha para elaborar esta descrigao.

e segundo, porque o “Guia” tem como cliente preferencial os possiveis
candidatos aos cursos da Universidade; logo suas informagdes estdo ao
alcance do grande publico, o que nédo ocorre com estudos mais
elaborados.

Independentemente do mérito que pode ser aferido a fonte destes dados
sobre “salario”, o importante a ser considerado &€ que eles, assim como os
muitos outros contidos no “Guia”, sdo os que estdo acessiveis ao publico em
geral. Segundo esclarece a Editora da referida publicagdo, os dados e
informagdes sdo resultantes de entrevistas feitas com: profissionais e entidades
das diversas areas; empresas de varios Estados; e, informagdes coletadas em
escolas através de questionarios. Feitas estas consideragdes, os salarios sdo os
seguintes:

e para o médico - a variagdo €& de 2,5 SM (na Bahia) até 22,5 SM
(Brasilia), sendo que neste “intervalo” encontram-se valores salariais os
mais diversos;

e para o enfermeiro - variagao entre 2,0 SM (Rio Grande do Sul) até 9,0
SM (Brasilia);

e para o odontélogo - variagao entre 4,0 SM (Rio Grande do Sul) a 50
SM (Rio - Zona Sul/Consultério particular);

e para o nutricionista - variagdo entre 5 SM a 18 SM;

e para o farmacéutico - variagdio de 2,0 SM (Ceara, por 10
horas/semanais) a 30,0 SM (chefia em industria)

e para o fisioterapéuta - variagao entre 4,0 SM (RGS) e 15,0 SM.

Certamente esta visdo panoramica da formagdo na area de saude,
considerando alguns cursos e, entre eles, o Curso de Enfermagem, pretendeu
tdo somente situar a descrigado especifica subseqiiente, na dindAmica do processo
de formagao profissional da area de saude.

E necessario reiterar o carater pontual da relagdo apresentada. No entanto,
mesmo reconhecendo aprioristicamente seus limites, acredita-se que a
descricdo particular e isolada de apenas um curso da area comprometeria ainda
mais a aproximagao com a realidade.
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A GRADL!_AQAO EM ENFERMAGEM: OFERTA/DEMANDA
EVOLUGCAO E TENDENCIAS

Em outubro de 1972, na Ill Reunido Especial de Ministros da Saude das
Américas foi estabelecido o “Plano Decenal de Saude para as Américas”
(ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD,1993), em cujas metas para
1980 foram incluidas algumas relativas ao desenvolvimento de recursos
humanos para area de saude. Tomar esta referéncia, transcorridas duas
décadas e meia da sua definicdo, ndo é de todo improcedente, pelo menos no
que diz respeito a area de enfermagem. Segundo o “Plano”, a meta para a
enfermagem/1980 seria:

e alcangar uma média de 4,5 enfermeiros/10.000 habitantes (ou seja 1
enfermeiro/2222 hab. aproximadamente) e 14,5 auxiliares de
enfermagem/10.000 habitantes.

Considerando este propésito, buscou-se caracterizar a situagdo de
enfermagem quanto ao numero de enfermeiros (Tabela 4). Constata-se que em
apenas 07 (sete) estados brasileiros a relagado enfermeiro/habitante aproxima-se
da meta prevista para 1980: Acre, Rio Grande do Norte, Paraiba, Sdao Paulo, Rio
de Janeiro, Rio Grande do Sul. Brasilia.

TABELA 4 - RELACAO ENTRE POPULACAO GERAL DO PAIS,
NUMERO DE ENFERMEIROS INSCRITOS NO COFEN. BRASIL, 1996

FONTES : (1) IBGE_ Projecéo para junho de 1994. IN: BRASIL, MEC/SESu/DAIN,1994b.
(2) COFEN_ Inscritos até 31.07.1995
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Esta situacdo nao permite nenhuma afirmagao quanto a sua correspondéncia
com quaisquer indicadores, sejam econdmicos, politicos ou sociais. Por
hipétese, simplesmente ocorreu a revelia de qualquer estratégia ou intervengao
formal.

Para 1980, este déficit de enfermeiros ja estava previsto, como pode ser
constatado nos ANAIS DA V CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE
(BRASIL,1993a).

Quanto ac endino juperivs, o comporlaments alual do Jidlema garanle
alé 7980 o alendinents dad recesdidaded /uv/:ddm/d en Medicina,
ﬁaéw[a/éy/a e %fﬂd’c@ lomando-Ie Vi bade ad melad recomendadiad

eels Florno Decenal de Sz eara at Speésics..... O e néo ocorse

quanie & enfermagem, em relagio & qual s pode condlaler acenlvads
Alcit de profissionads. Tomando-se ainda por bade a recomendagio Ao
Foro Decenal de Shide para a3 Nncricas, leviamos em 7984 se
mciilide o atual silne de %/mezga'a, wre aé’/’c&l‘ ae 3860

e_ﬂ/é/‘mz)vd ”é/é/é /wﬂa/

Segundo o Prof. Edson Machado de Souza, conferencista dessa V CNS,
com o tema “Politica de Formagao de Recursos Humanos para o Setor
Saude”, este déficit de enfermeiros seria corrigido gragas a providéncias que
estavam sendo tomadas pelo MEC “ndo apenas para fomentar o aumento de
vagas nos atuais cursos de enfermagem, como também para criar novos
cursos, junto as instituicoes federais e em regiées ainda nao servidas”
(BRASIL, 1993a).

Realmente, houve crescimento significativo no numero de cursos e vagas de
enfermagem a partir de 1976. No entanto, a situagao atual demonstra um déficit
em torno de 10.000 enfermeiros, caso a situagdo de saude do Pais e as
demandas dos servigos de saude estivessem estacionadas em 1980. Logo, nao
temos apenas um déficit somado a dezesseis anos de atraso. Cabe ressaltar
que o numero de enfermeiros considerado na Tabela 4, refere-se aos que estao
inscritos no COFEN/COREN'’s, e ndo aqueles que estao efetivamente inseridos
no setcr de produgdo de assisténcia a saude. Caso fossem considerados
apenas os que estdo em exercicio no setor de produgdo de servigos
assistenciais de saude, este déficit seria maior .

Um fator que seguramente interfere no déficit de enfermeiros refere-se a
geragao de empregos. No estudo realizado por Nogueira (1986) sobre “A
Dinamica do Mercado de Trabalho em Saude no Brasil 1970-1983", constata-se
que de 1977 a 1983 foram criados 7.629 empregos para 23.033 enfermeiros
formados no periodo. Isto significa que a criagdo de novos e o aumento de
vagas nos cursos de graduagdo em enfermagem, isolada e desarticulada de
medidas e intervengcées no mercado de trabalho, no processo de formagao, e
nas condi¢des de trabalho da enfermagem e da saude, poderao, inclusive, gerar
efeito contrario: aumenta-se o nimero de diplomados e de desempregados. De
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1975 a 1977 foram implantados 22 novos cursos de enfermagem em todo o
Pais. Em 1980 o numero de cursos totaliza 79 e, atualmente, temos 108 cursos.
Outro aspecto/conseqiiéncia a ser considerado € que o aumento de
cursos/vagas, concomitantemente com a reduzida criagdo de empregos, podera
interferir na procura pelo curso e no afastamento do aluno. O estudo do
Ministério da Saude/Coordenadoria Geral de Desenvolvimento de Recursos
Humanos/SUS ( BRASIL,1993b) para o periodo de 1985-1991, é importante para
conformar o perfil dos cursos em relagdo a numero de inscritos no Vestibular,
matriculas na série inicial dos cursos e numero de alunos afastados. Segundo a
analise realizada pelo MS/CGRH/SUS vale ressaltar que:
e “a graduagao de enfermeiros vem sofrendo uma diminuigao
crescente, tendéncia observada e todas as regides. O déficit do
numero de diplomados é o maior entre as carreiras de saude.

e apesar do crescimento, a_oferta e a procura dos cursos de
Enfermagem, sdo as menores, entre as carreiras de saude.

o o afastamento dos cursos de Enfermagem, alto no periodo, é o
maior, no conjunto das carreiras de saude”. (grifo nosso).

TABELA 5 - Nl:JMERO DE INSCRIGOES NO VESTIBULAR, DE MATRICULADOS NA
SERIE INICIAL E DE AFASTAMENTOS DOS CURSOS DE GRADUACAO
ENFERMAGEM, 1986/1991.CEE-ENF, BRASILIA, 1996

ANO SITUAGOES
N° MAT. VEST. | MAT. NA SERIE INICIAL N° AFASTAMENTOS

1986 23.633 5553 1446
1987 25.956 6484 1649
1988 23.686 5980 1 3453
1989 21.856 7244 3379
1990 24.432 6108 3792
1991 28.192 6247 3592

FONTE:BRASIL- MS/CGRH/SUS,1993b.

No mesmo periodo, cresceu a oferta de vagas no pais (10%), com
incremento maximo de 90% na regido Norte, e minimo (1%) na regido Nordeste.
A procura aos cursos aumentou em 10% no pais, com 162% de incremento na
regido Centro-Oeste. Nas regides Nordeste e Sudeste o incremento foi apenas
de 5% e 8% ,respectivamente. Apesar do incremento, os cursos de enfermagem
sao 0s menos procurados na area da saude e o0s que apresentaram a maior
propor¢cao de afastamentos no periodo (148%); o incremento de afastamento foi
maior na regido Nordeste (324%) e menor na regidao Sul (91%).

648 R. Bras. Enferm. Brasilia, v. 49, n. 4, p. 639-652 out./dez. 1996



A auséncia de dados para os anos de 1992, 1993, 1994 e 1995 nao permitiu
a avaliagdo da evolugao destas tendéncias para este periodo. Os dados
disponiveis para 1994 permitem apenas uma observagdo pontual, o que
compromete qualquer analise de tendéncia.

Anteriormente fez-se a relagdo enfermeiro/habitante por Regiao,
constatando-se um déficit significativo, mesmo tomando como referéncia a meta
pretendida para 1980. Se por um lado o incremento no numero de diplomados
depende, entre outros, de fatores relativos ao mercado de trabalho, e nédo
propriamente referente ao processo de formagao, por outro lado, conhecer as
possiveis varidveis que conformam a maior ou menor procura e ingresso aos
cursos torna-se necessario. Para tanto seria imprescindivel um estudo centrado
na populagéo potencial de “clientes” dos cursos superiores, em especial aqueles
que procuram cursos da area de saude/enfermagem. Em tese, jovens na faixa
etaria de 18-24 anos, concluintes do Il grau, seriam o objeto deste estudo. Em
que pese 0 acesso ao numero de concluintes do Il Grau para 1991/1992/1993, e
ao numero de jovens na faixa etaria citada (para 1991), tais dados foram
insuficientes para quaisquer proje¢des quanto ao comportamento da possivel
clientela aos cursos da area de saude/enfermagem.

Um aspecto que merece destaque € o crescimento do setor privadc no
oferecimento de cursos/vagas no ensino superior no Pais (TABELA 6).

TABELA 6 - DISTRIBUIGAO DO NUMERO DE CURSOS DE SAUDE SEGUNDO
CATEGORIA PROFISSIONAIS E DEPENDENCIA ADMINISTRATIVA
DAS INSTITUIGOES MANTENEDORAS. BRASIL, 1990

CURSOS PUBLICA PRIVADA | TOTAL
FEDERAL | ESTADUAL | MUNICIPAL | TOTAL
MEDICINA 32 10 03 45 35 80
ODONTOLOGIA | 27 15 04 46 35 81
ENFERMAGEM 33 19 05 57 45 102
FARMACIA 20 08 01 29 18 47
NUTRIGCAO 18 04 - 22 17 39
FISIOTERAPIA 06 05 02 13 31 44
TOTAL 136 61 15 212 181 393

FONTE: BRASIL- MS/ICGRH/SUS ,1993b

Quanto aos Cursos de Enfermagem, o trabalho de Fernandes (1994)
analisa a retragcao do setor publico e o avango do setor privado ,apresentando os
seguintes dados para confirmar este processo (Tabelas 7 e 8).
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TABELA 7 - CRESCIMENTO DOS CURSOS DE GRADUAGAO EM ENFERMAGEM
POR DEPENDENCIA ADMINISTRATIVA. BRASIL 1965 A 1993

DEPENDENCIA CURSOS CURSOS IMPLANTADOS
ADMINISTRATIVA | EXISTENTES ENTRE 1966 E 1993 TOTAL
- | Em 1965

F % F % F %
PUBLICO
 FEDERAL 12 46,2 22 275 34 32,1
o ESTADUAL 06 23,1 11 13,8 17 16,1
« MUNICIPAL 01 03,8 07 087 08 07,5
PARTICULAR 07 26,9 40 50,0 47 443
TOTAL 26 | 100,0 80 100,0 106 | 100,0

FONTE: FERNANDES, J.D. - IN: REVISTA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM v.47,n .2, p. 149,
abr./jun. 1994

Outra constatagdo da autora € que o incremento do numero de cursos de
graduacao em enfermagem por dependéncia administrativa no periodo 1965/93
foi de 210,5 % no setor publico e 571,4 % no particular.

TABELA 8 - CURSOS DE GRADUAC!.\O EM ENFERMAGEM, POR REGIAO
GEOGRAFICA E DEPENDENCIA ADMINISTRATIVA. BRASIL, 1993

\w PUBLICO
REGIOES FEDERAL | ESTADUAL MUNICIPAL | PARTICULAR
B g F % F % | F %

NORTE 05 147 | o1 05,9 : = 150 - Za2d
NORDESTE 09 265 | o7 412 | 01 125| 05 106
CENTRO-OESTE ke o B ? : - | o1 o021
SUDESTE 10 204 | o6 353 | o4 s00| 30 639
suL 06 176 | 03 176 | 03 35| 10 213
TOTAL 34 1000| 17 1000 | 08 1000 | 47 1000

FONTE: FERNANDES, J.D. - IN: REVISTA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM, v.47, n. 2, p. 149
abr./jun. 1994
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Finalizando, ainda algumas outras consideragdes sobre os Cursos de
Enfermagem:

¢ a Portaria MEC n° 1721/94 define os minimos de conteudo e duragao
(minimo de 4 e maximo de 6 anos) dos cursos de enfermagem. O
tempo de adaptacdo a esta nova determinacdo é até 1997 (Portaria
MEC 01/96, complementar 3 1721/94 ). Alguns pontos da Portaria
1721/94 vém sendo formalmente questionados pelas Escolas/Cursos de
Enfermagem e Associacdo Brasileira de Enfermagem. Entre eles, a
distribuicdo da carga horaria por areas do conteudo, assim como a
exclusao da licenciatura (conteudos pedagoégicos), vém sendo
reiteradamente apresentados como matérias a serem examinadas, na
perspectiva da supressdo da distribuicdo de carga horaria/areas e
inclusdo de conteudos pedagoégicos. Sobre este ultimo aspecto, cabe
registrar que uma atividade intrinseca do enfermeiro, prevista na lei do
exercicio profissional, refere-se a sua participagcdo na formacado das
habilitagdes de nivel médio (auxiliares e técnicos de enfermagem) .

e Em razao da total falta de acesso aos dados referentes a corpo docente
das Escolas/Cursos de Graduagdo em Enfermagem, este aspecto de
formacao ficou ausente deste documento.

e Quanto a pés-graduagao em enfermagem, os dados disponiveis, no
momento, concentram-se no numero dos cursos existentes (14
mestrados e 07 doutorados)'® que repetem a concentragdo regional
observada na graduacao. A poés-graduacao “lato sensu” - considerada
muito importante para a area assistencial e de geréncia de servigos de
enfermagem - também né&o esta contemplada pelo mesmo motivo: falta
de acesso aos dados possivelmente existentes.

CONSIDERAGOES FINAIS

A descricao da area de enfermagem aqui apresentada € a etapa inicial de um
trabalho a ser desenvolvido pela CEE-ENF, objetivando assessorar o MEC/SESu
na definicdo de politicas para a formagao de enfermeiros. De conformidade com
a demanda e urgéncia, expressas quando de instalagdo da Comissao, esta
descricao se caracteriza pelo tratamento horizontal da situagao, que na pratica é
muito complexa. No entanto, enquanto etapa preliminar, mesmo com este limite,
podera facilitar o encaminhamento dos trabalhos subseqiientes.

E oportuno registrar que a qualidade e eficiéncia ao trabalho da CEE-ENF
dependem da infra-estrutura que facilite a operacionalizagcdo da producido da
COMISSAO.

A reativacdo das Comissbes de Especialistas de Ensino no MEC é
consensualmente avaliada como uma estratégia que podera causar impacto
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positivo na educagdo de nivel superior. No caso de enfermagem, tanto Escolas
como Entidades ja haviam se manifestado pelo retorno desta pratica. Os atuais
membros da CEE-ENF se dispdem ao cumprimento das suas atribuigdes,
inclusive articulando-se com Escolas/Cursos e Entidades de Enfermagem, o que
seguramente conferira melhor desempenho a Comissao.
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