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Resumo

Estudo descritivo, histérico-documental, que objetivou descrever o modelo de educagdo em
servico proposto pelo Manual de Educa¢dao em Servico de Enfermagem do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo. A fonte do estudo foi a segunda edi¢do do
Manual de Educag¢ao em Servico da referida instituicdo, datado de 1970. A analise se deu a partir
do método histdrico, com leitura critica e repetida e procura de similaridades e pertinéncias de
contelddo, o que resultou na construcdao e apresentacdo dos resultados em cinco categorias:
Introducao; Organizacdo da Unidade Programas, Metodologia Didatica e Normas Gerais. Destaca-
se a terceira categoria, denominada “Programas”, que concentrou as interveng¢des educativas em
guatro modalidades - Orientacao, Treinamento, Observacado e Educagao Continua. Concluiu-se que
o modelo de educagdo proposto pelo manual foi pioneiro, sustentou-se nos pilares da educagao
tradicional, teve forte influéncia da administragdo burocratica e reproduziu o arquétipo de
especializacdo biomédica na maioria dos seus programas, embora valorizasse a dimensao
generalista da enfermeira e mantivesse nitido foco em atividades gerenciais.

Descritores: Historia da Enfermagem; Educagao Continuada em Enfermagem; Administracao de
Servicos de Saude.
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A descriptive study, historical documentary that aimed to describe the model of education
proposed by the Manual of Education in Nursing Service, Hospital das Clinicas, Faculty of
Medicine, University of Sao Paulo service. The source of the study was the second edition of the
Handbook of Education Service in the said institution, dated 1970.The analysis was performed
based on the historical method, with critical and repeated reading and looking for similarities and
pertinence of content, which resulted in the construction and presentation of results in five
categories: Introduction; Organization Unit Programs, Curriculum and Methodology General
Standards. Noteworthy is the third category, called "Programs", which focused educational
interventions in four modes - Orientation, Training, Observation and Continuing Education. We
conclude that the educational model proposed by manual pioneered, has held up the pillars of
traditional education, had a strong influence of bureaucratic administration and reproduced the
archetype of biomedical expertise in most of their programs, although valued generalist nurse and
dimension maintain sharp focus on management activities.

Descriptors: History of Nursing; Continuing Nursing Education; Health Services Administration.

Resumen

Estudio descriptivo, documental histérico que tuvo como objetivo describir el modelo de
educacion propuesto por el Manual de Educacién en el Servicio de Enfermeria, Hospital de
Clinicas, Facultad de Medicina, Universidad de Sao Paulo servicio. La fuente del estudio fue la
segunda edicidon del Manual de Servicio de la Educacién en la institucion mencionada, con fecha
de 1970. El andlisis se realizé con base en el método histdrico, con la lectura critica y repetida y en
busca de similitudes y pertinencia de los contenidos, lo que resultdé en la construccion y
presentacion de resultados en cinco categorias: Introduccién; Programas de la Organizacion de la
Unidad, el curriculo y Normas Generales Metodologia. Cabe destacar la tercera categoria,
denominada "Programas", que se centro intervenciones educativas en cuatro modos - orientacion,
capacitacién, observacién y Educacién Continua. Se concluyé que el modelo educativo propuesto
por pionero manual, se ha mantenido los pilares de la educacién tradicional, tenia una fuerte
influencia de la administracion burocratica y reproducido en el arquetipo de la experiencia
biomédica en la mayoria de sus programas, a pesar de la dimensién de la enfermera generalista
valorado y mantener el foco sostenido en las actividades de gestion.

Descriptores: Historia de la Enfermeria; Educacién Continua de Enfermeria; Administracidon de
Servicios de Salud.

Introdugdo

Inaugurado em 19 de abril de 1944, o Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sdo Paulo (HCFMUSP) foi, desde a sua fundagdo, uma instituicdo que se prop0s

ser a vanguarda da assisténcia médico-hospitalar no pais, tanto que sua estrutura fisica traduzia

em vantajosos numeros, suas ambicdes. Com area fisica inicial de 4.600 m2 distribuidos em 11
andares, tinha a capacidade de 1047 leitos dispostos em 207 enfermarias, além de 17 salas
cirurgicas, 125 componentes sanitarios e 600 outras dependéncias, o que configurava como um

hospital de grandes proporc¢ées em seu tempo™.
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Essa estrutura fisica, somada aos anseios de atendimento a demanda de usudrios no
Estado de S3o Paulo e do pais, necessitava de elevado quantitativo de recursos humanos
capacitados. Para tanto, paulatinamente o quadro de funciondrios permanentes foi se formando,
a principio constituido por um superintendente, um assistente, um contador-chefe, um médico
anestesista-chefe, um dentista-chefe, um tesoureiro, um médico-chefe, um chefe de arquivo
médico e um almoxarife, acrescidos, pouco tempo depois, de outras classes profissionais como
farmacéuticos, assistentes sociais e a Enfermagem?®.

Embora a Enfermagem ndo fizesse parte do seu primeiro quadro de profissionais
permanentes, profissionais dessa classe estavam presentes desde sua fundagdo, tanto que a
organizacdo do “Servico de Enfermagem” foi iniciada, em agosto de 1942, pela sua primeira
diretora nomeada - Hilda Anna Krisch?, gue permaneceu na fungao até outubro de 1944.

Um ano apds, em maio de 1945, foi nomeada para a direcdo da “Subdivisdo de
Enfermagem do HCFMUSP”, Clarice Della Torre Ferrarini, que permaneceu no cargo por 24 anos,
periodo em que contribuiu ativamente para o desenvolvimento da Enfermagem nessa instituigéo“.
Dentre essas contribuicGes, cita-se a participacdo na implantacdo da Unidade de Terapia Intensiva
no Pronto Socorro, do Centro de Recuperagdao Pds-Anestésica, criacdo da Primeira Comissdo de
Infeccdo Hospitalar, além de coordenar a elaboracdo do Manual de Educacdo em Servico (MES) e
do Manual da Subdivisdo de Enfermagem (MSE), publicados em 1964 e 1967, respectivamente. O
MES organizava as acdes de toda Unidade de Educacdo em Servico de Enfermagem nessa
instituicdo, tendo sua identidade sido influenciada pelo Manual de Educa¢ao em Servico do St.
Mary’s Hospital de Milwaukee, localizado no Estado de Winconsin, nos Estados Unidos da
América.

No nivel estrutural, os manuais carregam grandes influéncias da Teoria Cientifica (de
Taylor) e da Teoria Classica da Administracdo (de Fayol), por serem baseados em preceitos como
divisdo de funcgdes, hierarquizacdo do trabalho e padronizacdo de tarefas. Sabe-se que os
primeiros registros de uso dessa ferramenta, na Enfermagem brasileira, datam de 1934 e tinham
enfoque assistencial. Seu uso como ferramenta gerencial, no entanto, é datado de décadas
subsequentes - 1950 e 1960, porém, ainda assim, a maioria deles era traducdo de titulos originais
da lingua inglesa, com raras iniciativas da enfermagem brasileira’.

Pode-se afirmar que o MES, além de legitimar a implantacdo da primeira Unidade de

Educacdo em Servico de Enfermagem Hospitalar na época, foi também responsavel pela
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determinacdo de tendéncias na regulacdo das atividades de educacdo de recursos humanos em
enfermagem para aquela instituicdo, uma vez que se inseria em um contexto favoravel para tal,
guando era cada vez maior a necessidade de mao de obra em enfermagem, sobretudo de
profissionais capacitados, visto que se vivia em meio a franca medicalizacdo da saude, expansao
da assisténcia médica curativa, especializagdo e aumento da complexidade de estabelecimentos
hospitalares. Frente a isso, questiona-se: Qual modelo de Educa¢cdo em Servico foi proposto pelo
Manual de Educa¢dao em Servigo em Enfermagem do HCFMUSP?

Apesar das consideracdes que corroboram a relevancia deste estudo, tal iniciativa justifica-
se ainda, pois 0 manual em questdo é uma das raras publicacOes dessa categoria e das poucas
ferramentas com esse fim que se tinha adaptada a realidade brasileira da época. Dentre as exiguas
publicacbes sobre a estrutura de unidades de educagao em servigo, menciona-se, com destaque,
estudo® apresentado no ano de 1991 sob a mesma perspectiva, porém com pouco mais de trinta
anos apds a primeira publicacdo do manual em foco. Presume-se que conhecer a fundo sua
estrutura contribuird sobremaneira para o resgate de uma pequena pagina da histéria de um
servico de enfermagem pioneiro de um hospital modelo-referéncia em nivel nacional e
internacional. Some-se a isso ainda o fato de que nele se pode explorar seu posicionamento
histérico e o didlogo com as politicas de recursos humanos em saude, isto porque, um ano antes
de sua publicacdo, em 1963, durante a Ill Conferéncia Nacional de Saude, houve forte apelo e
recomendacdo em torno da educagdo do funciondrio em servico, no intuito de evitar o
desajustamento técnico em relagdo aos recursos do meio e de evitar a evasao do trabalhador do
local de trabalho por esse motivo’.

Cabe dizer ainda que o tema é atual, visto que os manuais tiveram sua importancia
revitalizada recentemente, pois, em tempos de acreditacdo hospitalar, sdo instrumentos
estratégicos de comunicacdo organizacional que viabilizam, sistematizam e legitimam as
informacgdes entre os membros da equipe de enfermagem e com as demais areas técnicas e de
apoio, resguardando sua autonomia e estabelecendo padrées de corresponsabilidade®.

Assim, o objetivo do estudo foi descrever e analisar o modelo de Educacao em Servico

proposto pelo Manual de Educagdo em Servico em Enfermagem do HCFMUSP.

Método

Estudo descritivo, histdrico-documental, definido como aquele que, por meio de coleta

sistematica e avaliagdo minuciosa de dados relativos ao que ja ocorreu, tem o intuito de responder
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perguntas referentes as causas ou tendéncias dos eventos passados que podem lancar luz sobre
0s comportamentos ou praticas atuais’.

A fonte direta do estudo foi o “Manual da Educacdo em Servico de Enfermagem do
HCFMUSP”, que teve sua primeira edicao publicada em 1964, mas ndo mais esta disponivel para
consulta, mesmo apds buscas em arquivos do Centro de Educagdo Continuada da instituicdo em
foco, em arquivos pessoais de ex-funciondrios e de bibliotecas especializadas no campo da
Enfermagem. O exemplar analisado corresponde a sua segunda e ultima edi¢do, obtida por
empréstimo em agosto de 2013, junto ao Centro de Educacdo Permanente de Enfermagem do
HCFMUSP. Essa edigao foi publicada em 1970, é composta de cinco capitulos e 50 paginas, de
autoria Clarice Ferrarini e Antonieta Chiarello, além de contar com quatro colaboradoras — Lourdes
Torres Garcia, Berenice Miranda Mdrtinez, Berenice Teixeira de Castro e Maria Perales Ayres.

Com o material em maos, procedeu-se a analise entre os meses de setembro e dezembro
de 2013, iniciada através de leituras repetidas, realizadas por ambos os autores do estudo. Apds
lerem e se familiarizarem com o conteldo, prosseguiram com a discussdo dos conceitos e

conteudos relevantes, optando por construir um mapa conceitual (figural).

Figura — 1 Estrutura do Manual de Educa¢ao em Servico do HCFMUSP
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RECURSOS / TECNICAS / PROCEDIMENTOS

ELANO DE CURSOS DA UES /FORMULARIO DE AVALIAGAO DE CURSOS

—

V- NORMAS PESSOAL —» SERVIDOR ADMITIDO / ESTUDANTE EM
GERAIS DA

ESTAGIO / PROFISSIONAL EM ESTAGIO

DISCENTE
UNIDADE DE .
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O uso do mapa conceitual como ferramenta, proporcionou a fiel conservacdo da
nomenclatura de cada um dos cinco capitulos e seus respectivos subtitulos, permitindo uma
analise mais minuciosa, o que contribuiu para uma melhor descricdo e discussdo dos resultados
com base na literatura cientifica pertinente, obtidas em sua maioria apds buscas realizadas na BVS
— Enfermagem, nas bases de dados SciELO e consulta ao acervo da Biblioteca da Escola de
Enfermagem da Universidade de Sao Paulo.

Por ser um estudo realizado com registro de dados disponiveis, ndo foi necessdria a
submissdo do projeto & apreciacdo de Comité de Etica em Pesquisa, conforme determina a

legislacao vigente que regula esta pautalo.

Resultados e Discussao

Os achados serao apresentados em cinco categorias e suas respectivas subcategorias, a
saber: Primeiras Disposi¢cOes; Organizacdo da Unidade de Educacdo em Servico (Posicdo e
Estrutura, Atividades do Pessoal); Programas (Orientacdo, Treinamento, Observacdo, Educacdo

Continua, Metodologia Didatica); Metodologia Didatica e Normas Gerais da UES.

As Primeiras Disposi¢oes

Filosofia da Educacdo, Filosofia da Enfermagem e Objetivos da Educa¢do Aplicada a
Enfermagem eram os trés subtitulos que compunham o primeiro capitulo. A manifestacdo inicial,
proposta nessa parte do manual, além de discutir o conceito de educacao adotado e seu dialogo
com a filosofia da area de atuacdo, expunha sua concepg¢do da educacdo enquanto fator

condicionante da qualidade da assisténcia prestada. O trecho a seguir ilustra essa intengao:
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A meta principal dos programas educativos é proporcionar aos pacientes,
assisténcia da mais alta qualidade, através do preparo e aperfeicoamento,
sistematizado do pessoal, considerando-se que hd uma estreita correlagdo
entre a qualidade da assisténcia dada e preparo do pessoal que a realiza.
Cap. I —pag. 10

Observa-se, a partir do trecho acima, que ja havia, nessa época, um forte apelo relacional,
gue postulava a educagao de recursos humanos como fator determinante para o alcance da
qualidade da assisténcia, pois a partir de 1970, no Brasil, influenciado por iniciativas de
enfermeiras norte-americanas datadas de 1955, solidificava-se o conceito de qualidade em
assisténcia a saude, cujos pilares sustentavam-se em atividades de aperfeicoamento e avaliacdo

profissional™"

Organizagao da Unidade de Educagao em Servigo

Posigao e Estrutura

Segundo o organograma da instituicdo, a “Unidade de Educacdo em Servico” (UES) era
subordinada a Subdivisdao de Enfermagem e posicionava-se de modo equivalente as Unidades de
Enfermagem. Quatro subunidades de apoio compunham a UES: Cursos, Pesquisas e Centros de
Estudo; Biblioteca; Recursos Audio Visuais; e Secretaria; a esta Ultima vinculava-se as unidades de
“arquivo, expediente e documentacao”.

Ao analisar a posicao e estrutura da UES dentro do contexto institucional, é imprescindivel
destacar, além da diferenciacdo de seus departamentos, também seu posicionamento de
equivaléncia e entrosamento com as unidades de enfermagem, o que supostamente a definia
como unidade detentora de um corpo normativo e executivo préprio, embora fosse diretamente
subordinada a Divisdao de Enfermagem, conforme figurava em seu organograma verticalizado,
frequentemente praticado nas organizacdes nessa época. Muito embora os organogramas, de
modo geral, exercam fung¢Bes benéficas, ao considerar seus predicados enquanto ferramenta de
analise gerencial ha de se convir que, no caso especifico, é evidente que se tratava de desenho
organizacional cldssico, correspondente a sistema de gestdo centralizador de poder, com
respostas mais lentas aos problemas da organizacado, dado o excessivo nimero de departamentos

e niveis hierdrquicos pré—estabelecidoslz.
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Atividades do Pessoal

As atribuicdes do enfermeiro supervisor eram o planejamento e coordenac¢do da unidade
de educacdo em servico. O enfermeiro assistencial, por sua vez, ndo possuia atribuicdes
normativas, porém a ambos eram designadas 12 atribuicdes de ordem executiva, das quais se
exemplifica algumas, em especial as que competiam aos enfermeiros assistenciais:

[...] | — participar do planejamento e execugdo dos programas de ensino.
[...] ll- fazer levantamento das necessidades de ensino nas unidades de
enfermagem. [...] VI- levantar bibliografia e providenciar material diddtico
para os programas de ensino. [...]. Cap. Il - pag.13-14.

As outras duas categorias profissionais que faziam parte da UES eram os escriturarios e os
técnicos. Ambos exerciam apenas atribuicdes executivas, ou seja, dez atribuicdes competiam ao
primeiro e nove ao segundo. Essas duas categorias, até por comporem estritamente o quadro
operacional, realizavam tarefas similares; todavia, o escriturdrio posicionava-se enquanto
assessoria técnico-administrativa de controle interno e o técnico executava atividades
operacionais dentro e fora da UES, conforme se pode ver na figura 2.

Ao analisar as disposi¢cdes acerca das atividades dos membros que compunham a UES, em
qgque as fung¢Bes normativas cabiam ao enfermeiro supervisor, executiva aos enfermeiros
assistenciais e de apoio ao técnico administrativo e escriturdrio, nota-se uma estrutura
administrativa formal, que seguia a diferenciacdo hierdrquica vertical, muito difundida na
Enfermagem até dias atuais, cuja influéncia remete a teoria cldssica da administracdo, reforcada
pela divisdo social do trabalho, em que se identificava frequente separacdo entre o pensar e o
fazer, o abuso da pratica de supervisdo direta, a énfase nas tarefas, a hierarquia rigida, a

racionalizacdo de tarefas e o apoio marcante em normas e rotinas®>.

Figura 2- Atribuicoes dos escriturarios e técnicos da Unidade de Educacdo em Servio em

Enfermagem do HCFMUSP, em 1970.

ESCRITURARIO “l...] I — fazer levantamento periédico do material e equipamento da UES.
[...]IV- controlar a biblioteca e fichario bibliografico. [...] VI- controlar material

recebido por doacdo, requisicao ou empréstimo.” Cap. Il — pag.14.
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TECNICO “[...] I = confeccionar material audiovisual para as Unidades de Enfermagem.
[...] ll- colaborar na selecdo de artigos, gravuras e apostilas. [...] V- fazer
encaminhamento de material inutilizado ou para consertos. [...] VIlI- preparar

salas de aula, mantendo a ordem e limpeza.” Cap. Il — pag.15.

Programas:

Orientagao

Essa primeira modalidade contemplava instru¢cdes para as categorias de enfermeiro
supervisor, enfermeiro assistencial, auxiliar de enfermagem e escriturario. Tinha, como finalidade,
orientar e preparar os profissionais para o desempenho de suas funcdes, informando-o sobre
valores e filosofia institucional e promovendo sua integracao, quando recém-admitidos ou quando
assumiam outros niveis hierdrquicos.

A orientacdo para enfermeiros supervisores e enfermeiros assistenciais durava dois meses,
sendo que ambos os programas guardavam similaridade na maioria das prescricoes, visto que se
iniciavam com apresentacdo do histdrico, estrutura fisica e administrativa da instituicdo. O
programa de supervisor, porém, era mais especifico e direcionado estritamente as atividades
administrativas, envolvendo controle de insumos, definicdo de areas a serem supervisionadas e
métodos e processos de trabalho a serem aplicados, Em contrapartida, o programa dirigido a
enfermeiros assistenciais era mais geral, uma vez que mesclava administra¢do e assisténcia pois,
além do enfermeiro ter que ser preparado para assumir ocasionalmente fung¢des do supervisor, de
elaboracdo de escala mensal de trabalho, de avaliacdo de recursos humanos e controle de
materiais, deveria atuar em atividades de cunho assistencial, como elaboracdo e execuc¢do de
diferentes modelos de planos de cuidado. Para tanto, nos programas dirigidos a esse profissional,
constavam estagios assistenciais em diversas unidades.

Enquanto coordenador da unidade de educacdo em servico, ou membro da estrutura do
corpo de enfermagem da instituicdo, as acdes do supervisor revelavam a concepg¢ao do conceito 3
época, em que tal funcdo era conhecida pela execucdo de atividades estanques, com influéncia do
modelo burocratico e da teoria classica da administracdo, com énfase na hierarquia, controle

gerencial e produtividade'. Frente a isso, considera-se importante destacar as orienta¢des
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direcionadas aos enfermeiros assistenciais nessa instituicdo, configurando-os como profissionais
generalistas, com forte apelo ao desempenho de atividades administrativas, dado que assumiam
uma posicdo estratégica, pois, ao passo que acompanhavam a assisténcia ao paciente,
executavam inumeras funcbes administrativas, fato comum & época, tanto que um estudo™
realizado com enfermeiras da década de 1970 constatou que 53,15% do tempo das enfermeiras
era gasto com atividades administrativas como passagem de plantdo, orientacdo e supervisao de
funcionarios e elaboragdo de escalas, entre outras desse género.

As orientacdes destinadas aos auxiliares de enfermagem, com duracdo de cinco semanas,
informavam o funciondrio sobre a estrutura e a filosofia da instituicdao e do corpo de enfermagem
e o0s preparava para a realizacdo de planos individuais de trabalho, em estagios ambulatoriais.
Chamou a atencgdo os itens descritos no formulario de avaliagdo, composto exclusivamente de
atividades administrativas como admissao, alta, dbito, controle de materiais, manutencdo de
equipamentos, organizacdao de prontudrios e atividades de estatistica mensal das unidades,
enfatizando, mais uma vez, a fungdo de controle presente na instituicado.

O escriturario, por sua vez, tinha um programa de orientacdo mais curto, com duracado de
trés semanas, que se concentrava na informacgdo sobre rotinas administrativas, organizacdo de
prontudrio, além de instru¢des quanto a composicdo de drogas e solucbes, acbes e vias de
administracdao das mesmas, provavelmente porque transcreviam prescricdes de medicamentos.

O panorama até aqui apresentado mostra que os componentes da equipe de enfermagem
segmentavam-se em quatro categorias, com funcdes bem definidas, para as quais os programas
de treinamento tinham conteldo instrutivo, que, apesar de limitado, era bastante esclarecedor,
sobretudo quando se referia as designacdes de atividades de dois profissionais: auxiliar de
enfermagem e técnico administrativo. Percebeu-se também que ambos possuiam
responsabilidades de execucdo de rotinas de cunho administrativo.

Ja o técnico administrativo, apesar de suas atividades centrarem-se no cumprimento de
rotinas e atividades administrativas de organizacdo e controle, recebiam capacita¢do sobre drogas
e solugdes, dado que estes executavam rotineiramente transcricdes de ordem médicas e ainda

.. - , .. 1
eram responsaveis pela reposicio e controle de estoque de farmacos e similares™.

Treinamento
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O programa de treinamento intencionava “treinar os nao profissionais” (atendente,
servical, voluntdria e estudantes) através de orientacdo, demonstracdo e pratica de técnicas de
enfermagem, visando sempre o desenvolvimento de habilidades manuais e para a execugao de
rotinas especificas.

O treinamento de atendentes durava quatro semanas, incluia a prova de escolaridade
(portugués e aritmética) e apoiava-se em orientacGes gerais sobre ética profissional e relacdes
humanas, e orientagGes especificas de introducdo a enfermagem, pautadas em conceitos
elementares de anatomia, fisiologia e técnicas de enfermagem. Seu formuldrio de avaliacdo das
atividades relacionadas eram estritamente de cunho assistencial, incluindo cuidados ao paciente
(banho no leito, higiene intima e mudanca de decubito, entre outros), cuidados com materiais,
equipamentos, limpeza de unidade, procedimentos/técnicas (arrumacdo de cama, controle
hidrico, lavagem intestinal, sinais vitais, entre outros) e encaminhamento de pacientes (admissao,
transferéncia, alta e 6bito).

Para o servical, o treinamento tinha a duracdo de duas semanas e seu conteudo
compreendia orientacdes gerais voltadas para ética e relacdes humanas no trabalho, orientacoes
especificas para o saneamento do meio ambiente, conceitos, métodos e aplicacdo da “limpeza”
hospitalar e surpreendente abordagem sobre prevencao de acidentes. No formuldrio de avaliacao,
a descricdo de atividades envolvia utilizacdo de materiais de limpeza, técnica de limpeza da
estrutura fisica e mobilidrio, utilizacdo de extintor de incéndio e cuidados com o descarte do lixo.

O treinamento de voluntdrias durava cerca de duas semanas €, além de orienta¢des sobre
estrutura administrativa, ética e relacdes de trabalho institucionais, elencava técnicas de
enfermagem para a assisténcia ao paciente. No formulario de avaliacao, verificava-se a frequéncia
de cuidados fisicos destinados aos pacientes (higiene oral, uso de papagaio e comadre,
deambulacdo, entre outras) e técnicas gerais, como arrumacdo de cama, coleta de material para
exame de laboratdrio (escarro, fezes e urina) pesagem e controle hidrico.

Vinculado, em seu principio, as instituicdes religiosas brasileiras e as situacGes de guerra
entre nacgdes, as atividades de voluntariado em salde que hoje promovem a humaniza¢do da
assisténcia a saude, enquadradas como atividades pertencentes ao terceiro setor, representam
atualmente cerca de 6% entre todas as a¢des de voluntariado no Brasil. Na década de 1960,
porém, ocorreu retracdo dessas atividades, dado que o estado comecava a ampliar suas atividades
de assisténcia a sociedade; todavia, percebe-se que movimento contrario ocorreu na instituicdo
em estudo, pois, com suas raizes normativas e executivas sob responsabilidade do Servico de
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Enfermagem, os voluntarios eram preparados para incrementar substancialmente a assisténcia
direta ao cliente® e estavam presentes de forma expressiva.

O programa denominado “Treinamento de Estudantes de Enfermagem em Técnicas de
Administracdo de Unidade” durava até 14 semanas e tinha como objetivo, integrar a pratica
administrativa a pratica assistencial, inserindo os profissionais em atividades de lideranca. Na sua
esséncia, centrava-se no treinamento do estudante em atividades técnico-assistenciais e em
atividades administrativas.

Embora o manual em analise ndo descrevesse minuciosamente o contexto em que esse
treinamento era aplicado aos estudantes de enfermagem, presume-se que, nesse caso, esta
modalidade possa ser considerada como precursora do que se denomina atualmente por estagio
curricular supervisionado e era realizado na disciplina sobre administracao em enfermagem. Essa
inferéncia é fundamentada em alguns fatores, entre eles o de que a instituicdo em foco, entre as
décadas de 1950 e 1970, atuou como importante campo de estagio de alunos da Escola de
Enfermagem da Universidade de S3ao Paulo (EE-USP), mesma escola que, apdés a Reforma
Universitdria de 1972 e instauracdo do novo curriculo da Enfermagem brasileira, definiu a
realizacdo de estagio supervisionado no final do curso quase sempre atrelado a disciplina de
Administragao, disciplina que é considerada a pioneira da realizagdo de estdgio curricular
supervisionado. Assim, no manual, esse estagio figurava com supervisao direta do enfermeiro da
instituicdo e indireta do docente®’.

A avaliacdo desse programa, por sua vez, era executada pelo enfermeiro supervisor, e o
formuldrio para este fim determinava previamente a execucdo de atividades técnicas (planos de
cuidados individualizados, orientacdes formais e informais para pacientes e funciondrios e
educacgdo sanitdria), administrativas (analise de funcdo dos funciondrios da enfermagem, escala
mensal e didria de trabalho, procedimentos em caso de acidente em servico, internacao,
transferéncia, visitas de familiares, alta e 6bito, entre outros) e de registro de informacao
(transcricdo de ordens médicas, censo hospitalar e relatério mensal).

Dito isso, ao apreciar o conteldo de treinamento, menciona-se a énfase dada a
procedimentos com acidentes de trabalho, tanto na instrumentalizacdo do servical quanto dos
estudantes de enfermagem, o que revela a vanguarda ideoldgica da UES dessa instituicdo sobre
um assunto que preocupa e atinge integrantes de ambas as categorias até hoje, haja vista recente
estudo que mostrou que de 355 estudantes de enfermagem, 55 (15,7%) se acidentaram durante a
realizacdo de estagios, numero considerado significativo. Porém, mais interessante é que a
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pesquisa citada apontou que a adequada orientacdo e investimento em medidas educativas
destinadas a estudantes de enfermagem em estagios devem ser iniciadas rapidamente, com vistas
no impacto de reducdo dessas ocorréncias'®. Assim, pode-se atestar o pioneirismo do servico
estudado em promover essa agao, ja na década de 1970.

E importante mencionar que, mais do que instrumentalizar os membros ndo profissionais
para o desempenho das referidas funcdes, a modalidade de treinamento revelava, em suas
entrelinhas, o valor que a instituicdo dava a mao de obra pratica sem formag¢do, uma vez que havia

escassez de profissionais com formacao técnico-cientifica apropriada nessa época.

Observagao

O programa de observacdo, destinado a profissionais e ndo profissionais de institui¢cdes
externas que desejavam utilizar a instituicdo em foco como campo de estagio observatdrio, tinha
por intuito apresentar a estrutura organizacional da instituicdo, estrutura do Servico de
Enfermagem (organograma, politica de selecdo, admissdo e avaliacdo), métodos e processos de
comunicacgdo e de supervisdo de enfermagem (conceito, filosofia, dreas de supervisdo e plano de
trabalho). Por fim, executava-se a avaliacdo do estagio de observacdo conforme definicdo da
supervisdao de enfermagem.

Ao analisar esse programa, cabe mencionar que o mesmo atuou de modo vanguardista no
gue se refere ao que certamente é conhecido como estdgio extracurricular, isto porque, embora
ndo se refira incisivamente e ndo mencione tal modalidade de estdgio, fica clara a iniciativa da
instituicdo em abrir suas portas para estudantes de enfermagem e afins, para que pudessem
conhecer o funcionamento e estrutura de seus servigos, mesmo que ainda atuassem como meros
espectadores.

Ha de se entender que essa iniciativa, por mais pioneira que fosse o campo da enfermagem
a época, nao pode ser considerada exclusividade da instituicio em foco, pois, até onde se sabe,
era uma pratica que se instalava em diversos setores, tanto que nessa década, precisamente no
ano de 1977, houve a edicdo da Lei n° 6.494/77, que regulamentou estagios de alunos de ensino
superior e de ensino profissionalizante de 22 grau. Mais recentemente, no ano de 2008, a Lei
11.788/2008, chamada de “Nova Lei do Estagio”, fixou novas regras a pratica e reafirmou a sua
importancia como facilitador entre o académico e usuario, proporcionando o desenvolvimento
técnico de suas acdes'’.
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Educagao Continua

Essa modalidade intencionava desenvolver o profissional preparando-o culturalmente e
cientificamente para atuar em compasso com a modernizagao do trabalho, de modo que
aperfeicoasse o exercicio da lideranca e atividades técnicas especificas da profissdo. Dividia-se em
dois programas, o primeiro - “Programa de Desenvolvimento Profissional”, destinado a
enfermeiros e auxiliares de enfermagem, e o segundo - “Programa de Desenvolvimento Cultural”,
orientado somente para enfermeiros.

O programa de desenvolvimento profissional de enfermeiros baseava-se em trés areas
programaticas especificas do conhecimento: a) administracdo da unidade de enfermagem; b)
especializacdo em enfermagem cirurgica; e c) especializacdo em enfermagem médica. A drea
programatica de administracdo em unidade de enfermagem, além de abordar administracdo
hospitalar, organiza¢dao do servico e unidade de enfermagem e func¢des das enfermeiras-chefes,
possuia um teste de capacidade de lideranca e questiondrio de avaliacdo do programa.

A partir do exposto acima, entende-se que este programa de educagdo continua,
direcionado aos enfermeiros dessa instituicdo, trazia um conceito moderno a época, ao tratar a
educacdo profissional como atividade constante, além do que o programa em especifico se
sustentava em meio ao movimento de especializacdo na formacdo profissional do enfermeiro
brasileiro, isto porque, a partir do novo Curriculo de Enfermagem no ano de 1972, além do foco
em administracdo em enfermagem, os alunos poderiam, no ultimo ano, se habilitarem em
especialidades como Salde Publica, Obstetricia e Médico—cirdrgica”.

A area programatica de especializacdo em enfermagem cirlrgica baseava-se apenas no
conhecimento acerca do transplante cardiaco. O conteddo versava sobre planejamento de
unidade, terapia intensiva e cuidados da enfermagem especializados. Por sua vez, a area
programatica de especializacdo em enfermagem médica baseava-se no conhecimento de terapias
especializadas, conhecimento sobre patologia e planejamento de unidades para atendimento de
pacientes em estado de choque e necessitando de didlise.

Sobre os conteldos abordados na formacdao continua do enfermeiro, que abrangia o
transplante cardiaco, contatou-se que a Enfermagem sempre exerceu estratégico papel, desde os
primdérdios dessas praticas no pais, isto é, a partir de 1965%, qguando ocorreu o primeiro
transplante renal no Brasil; porém, no caso em especifico, a énfase em assuntos relativos ao
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transplante cardiaco ocorreu porque, nessa mesma instituicdo, no ano de 1968, foi realizado o
primeiro transplante dessa natureza no Brasil e na América Latina, em que uma das autoras desse
manual, Clarice Ferrarini, orquestrou as acbes da equipe de enfermagem, contribuindo e
participando para a realizacio desse bem-sucedido primeiro transplante cardiaco”.

O programa de desenvolvimento de enfermagem aplicado ao auxiliar de enfermagem
abrangia conhecimento especifico em enfermagem médica. De duracao varidvel, era direcionado
ao estudo do processo patoldgico e da assisténcia de enfermagem especifica ao cardiopata, ao
portador de doenca renal ou pulmonar.

Havia ainda o programa de desenvolvimento cultural para enfermeiros, que tinha duragao
varidvel, incluia atividades como arte decapée, dindmica de grupo, recreacdo infantil, caligrafia
gotica, inglés, musica erudita e recursos audiovisuais.

A abordagem dada a formacdo cultural do enfermeiro tinha certa sofisticacdo, inclusive
por apresentar muitas op¢les a este profissional. Sabe-se que isso foi uma excegdo, pois se
considera a formacdo cultural do enfermeiro um dificil né a ser desatado ainda nos dias atuais. E
tdo verdade essa premissa que os estudos disponiveis que discutem essa pauta indicam a caréncia
de atividades culturais disponiveis para a formacgao do enfermeiro®.

Assim, a medida que se enaltece o registro sobre atividades culturais apresentadas no MES,
se constata a displicéncia com que se trata o mesmo tema até os dias atuais, pois acredita-se que
so a partir da adocdo de uma postura que contemple a formacao dessa classe sob uma perspectiva
socio-politico-cultural, ocorrerd a transformacgao de uma praxis que se oriente pelo discernimento,
pelo saber e agir diferenciado, que mantenha aproximacdo com valores humanos, sobretudo

emocionais e culturais®®.

Metodologia Didatica

A metodologia didatica conjugava recursos (materiais, audiovisuais e instrumentais),
técnicas (planejamento, motivacdo, trabalho socializado e verificacdo de rendimento) e
procedimentos (discussdo em grupo, demonstracao, explanacdo, conferéncias e simpdsios). Os
programas desenvolvidos pela UES eram planejados sistematicamente, considerando variaveis
gue contemplavam a adequacdo do conteudo, realidade local, motivacdo, determinacdo de

prioridades, programacao de atividades e avaliagdo do processo.
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Para auxiliar no planejamento do curso, havia um roteiro universal que deveria ser
utilizado em todos os programas executados, constituido por oito itens que definiam a categoria
profissional a qual se destinava o curso, a carga horaria, os conteddos em cada unidade, os
métodos e meios auxiliares, atividades e a avaliacdo discente. Além disso, havia um questiondrio
gue era aplicado ao fim de cada programa, em que cabia ao discente, manifestar suas impressdes
gerais e fazer sugestdes sobre os programas.

Observa-se que os métodos aplicados por essa unidade de educa¢gdao em servico ainda
estavam vinculados a uma concepc¢do tradicional de educacdo, centrada em métodos como
exposicdes e explanacdao dialogada e recursos audiovisuais; todavia, observa-se, ainda que
discreta, uma mudanca de concepc¢ao na pratica educativa do profissional, dado que se verificou a
presenca de abordagens motivadoras e adequacdo de conteddo ao discente, ou seja, uma
flexibilizagdo em prol da personificagdao do ensino.

Outro ponto que chamou a atencdo foi a importancia dada em todos os programas a
aplicacdao de roteiros de avaliag¢do, talvez no intuito de mensurar o grau de aprendizagem dos
conteudos para conhecer o nivel de satisfacdo dos seus colaboradores ao fim de cada programa.
Entende-se que esse apego a mecanismos de avaliagdo pode ser explicado, se considerado o
panorama de ensino entre as décadas de 1960 e 1970, quando os educadores buscavam

mecanismos eficazes para avaliarem o processo de ensino aprendizagemzz.

Normas Gerais da UES

O dJltimo capitulo do manual apresentava uma sucinta proposicao de normas gerais de
funcionamento da UES, isto é, direcionadas ao pessoal discente (servidor admitido, estudante de
estdgio e profissional em estagio) e aos materiais disponiveis (empréstimo de titulos e uso de
biblioteca).

Dentre as normas estipuladas para o pessoal discente na situacdo de servidor admitido,
este deveria ser submetido, entre dois e cinco dias, a orientacdo geral, antes de assumir seu posto
de trabalho. Caso fosse servidor ndo profissional, deveria permanecer por até 30 dias sob
responsabilidade da UES. Quanto ao estudante em estagio, a cessdo do campo era deliberada
anualmente entre a supervisora da UES, apds entendimento com os representantes das escolas.

Como exigéncia havia a necessidade de instrutora da escola, exceto durante o estagio das
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disciplinas de administracao, em que os estudantes ficariam sob responsabilidade da enfermeira-
chefe da unidade.

Os profissionais de enfermagem que desejassem estagiar na instituicdo deveriam
encaminhar pedido a Administracdo do Hospital e a Subdivisdo de Enfermagem. Com o aval desses
dois departamentos, determinava-se a sua duragao, pelo periodo maximo de trés meses, ficando o
profissional sob responsabilidade da supervisora da UES, e tendo seu registro de frequéncia

controlado em livro especifico.

Conclusao

Conclui-se que o modelo de educagdao em servico expresso no manual, apesar da sua
estrutura fragmentada, pautada nas influéncias da administracdo burocrdtica e seguindo uma
perspectiva tradicional de ensino, além da reproducdo da formacdo baseada no modelo
biomédico especializado e curativo, foi, sem duvida, pioneiro.

Esse pioneirismo pode ser justificado pela sua estrutura, pois, sem tentar tracar
comparagdes ou sequer discutir conceitos, o manual enquadrou o processo de educagdo a
profissionais de salude numa perspectiva mais ampla, a educacao permanente, visto que um dos
programas, denominado de educac¢ao continua, contemplava a formacao cultural do enfermeiro.

Cabe ainda dizer que a educacdo da enfermeira, nessa instituicdo, reproduzia o modelo
generalista, porém com nitido foco em atividades administrativas, até porque se pode afirmar que
o manual revelou a falta de mao de obra qualificada em enfermagem na instituicdo, isto porque se
observou que os programas de treinamento tinham foco formador em categorias que executaram
por muito tempo as fungdes de assisténcia ao cliente hospitalizado, como os atendentes e
voluntdrios.

Quanto ao método de condugdo das atividades didaticas empregado na formacao dos
profissionais e ndo profissionais, percebeu-se énfase na reproducdo do paradigma tradicional de
ensino, pouco inovador, exceto pelo uso de roteiros de avaliagdo ndo apenas enquanto meros
instrumentos de mensuracdo de desempenho, mas como importante mecanismo de coleta de
dados acerca do nivel de satisfacdo dos participantes, revelando uma faceta de ensino que
comecava a romper com os moldes tradicionais, ao considerar essencial a opinido dos alunos para

alcance da qualidade do processo de ensino-aprendizagem.
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Considera-se que, embora este estudo tenha sido uma primeira aproximacdo do
conhecimento sobre as atividades de educacdo em servigo praticada na instituicdo a época, a
discussdo dos resultados tenha permitido tracar um esbo¢co do modelo de educacdo em servico
praticado. Ainda assim, desvendar essa pagina da histéria ndo sanou todos os questionamentos;
pelo contrario, levantaram-se outras questdes que estudos posteriores, com foco nessa linha de
pesquisa, possam responder, seja através de andlise de manuais pioneiros, como esse, ou em

fontes iconograficas e outros documentos oficiais.
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