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RESUMO

A profissdo de Enfermagem pode ser definida como a ciéncia e arte de cuidar do ser humano e sua
atuacdo permeia as esferas gerencial e assistencial, de ensino e pesquisa. Atualmente, nas Forgas
Armadas, a enfermagem desempenha um papel fundamental na manutencao do sistema de saude
dos militares do Exército Brasileiro, bem como no apoio em operacdes, em qualquer época ou
regides do pais. O profissional de Enfermagem é essencial para prestar uma assisténcia de qualidade
aos integrantes das Forcas Armadas, sendo necessario um quantitativo adequado desse profissional
para manter a seguran¢a e a qualidade do servico prestado. O objetivo do trabalho foi analisar a
necessidade de se contratar profissionais de enfermagem civis. O presente trabalho foi elucidado a
partir de revisdo integrativa de literatura através de levantamento bibliografico nas bases de dados
MEDLINE,SCIELO e LILACS . Os resultados mostram a escassez do tema do assunto abordado quanto
ao dimensionamento de enfermagem nas Forgas Armadas, mas descreve a relevancia e
complexidade do papel do enfermeiro na salde operacional do Exército Brasileiro em suas diversas

atribuicdes.

Palavras-chave: Enfermagem. Dimensionamento de Enfermagem. Enfermagem Militar.



ABSTRACT

The nursing profession can be defined as the science and art of caring for the human being and its
performance permeates the managerial and care, teaching and research spheres. Currently, in the
Armed Forces, nursing plays a fundamental role in maintaining the health system of the Brazilian
Army's military, as well as in supporting operations, at any time or in any region of the country.
quality to the members of the Armed Forces, being necessary an adequate number of this
professional to maintain the security and quality of the service provided. The objective of the work
was to analyze the need to hire civilian nursing professionals. The present work was elucidated from
an integrative literature review through a bibliographic survey in the MEDLINE, SCIELO and LILACS
databases. The results show the scarcity of the topic addressed in terms of nursing dimensioning in
the Armed Forces, but describe the relevance and complexity of the role of nurses in the operational

health of the Brazilian Army in its various attributions.

Keywords: Nursing. Nursing Dimensioning. Military Nursing.
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1. INTRODUGAO

A profissdo de Enfermagem pode ser definida como a ciéncia e arte de cuidar
do ser humano, através de a¢les voltadas para a educagdo, recuperagao, manutengao
e promocao da saude do individuo, atuando de forma multidisciplinar com outros
profissionais de saude (SANTOS et.al, 2018; OLIVEIRA,2018).

A atuacdo do enfermeiro permeia as esferas gerencial e assistencial, de ensino
e pesquisa, além de atuar, de forma privativa, nas ac¢Oes relacionadas ao
planejamento, organizacdo, coordenacdo, execucdo e avaliacdo dos servicos de
enfermagem, asseguradas na Lei n° 7.498/1986, tornando-o, dessa forma, um

gerenciador do cuidado.

A insercdo da enfermagem nas Forgcas Armadas iniciou-se na Segunda Guerra
Mundial , devido a necessidade da Forga Terrestre brasileira enviar a Europa um Corpo
de Saude para atender os feridos da guerra. O pioneirismo da enfermagem
operacional ocorreu com o voluntariado de 73 enfermeiras para compor a For¢a
Expediciondrio Brasileira, sendo 67 enfermeiras incorporadas no Exército e seis na
Aerondutica que integraram a equipe de saude de quatro hospitais de campanha do

exército norte-americano, sendo as primeiras mulheres a ingressarem na Forga.(

SCHREIBER;BOVOLINI,2020; SANTOS,2019)

As enfermeiras realizaram um curso de Reserva de Oficias do Exército onde
receberam um treinamento intenso focado ndo apenas no desenvolvimento
profissional, mas no preparo fisico e na absorcdo das caracteristicas inerentes ao
militar para atuarem na guerra e em conjunto com a equipe multiprofissional

norteamericana (SANTOS, 2019).

Apesar da contribuicdo relevante para o crescimento da enfermagem, apds a
Segunda Guerra Mundial, houve uma desmobilizacdo dessas militares. Somente em
1980 houve nova insercdao da enfermagem nas Forcas Armadas e em 1989 o Exército
retomou a incorporag¢ao de enfermeiras com a criacdo do Quadro Complementar de

Oficiais que perdura até os dias atuais.( KNEODLER,2017 ; VARELLA, 2016).
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Atualmente, nas Forcas Armadas, a Enfermagem desempenha um papel
fundamental na manutencdo do sistema de salde dos militares do Exército Brasileiro,
nos diversos contextos de sua atuacao, seja no atendimento a salde do militar da ativa
ou reserva, seus dependentes e pensionistas, bem como no apoio em operagdes, em
qualquer época ou regides do Pais (VARELLA,2016).

Como membro da equipe de saude, o profissional de Enfermagem pode atuar
em diversas dreas dentro do Quadro de Saude do Exército Brasileiro, como servicos
hospitalares, ambulatoriais e em Operagdes militares. O profissional de Enfermagem é
essencial para prestar uma assisténcia de qualidade aos integrantes das Forgas
Armadas, sendo necessdrio um quantitativo adequado desse profissional para manter
a seguranca e a qualidade do servigo prestado (SILVEIRA, 2018; MELO,2018).

Dentre as ferramentas de gestdao de enfermagem, o dimensionamento de
pessoal, € um método de previsdo de recursos quantitativos e qualitativos de pessoal
para atender as necessidades de assisténcia de enfermagem de forma segura a uma
determinada clientela. O dimensionamento inadequado da equipe pode ocasionar em
uma sobrecarga da mesma, expor os profissionais a desgastes fisicos e psicolégicos
gue podem induzir a ocorréncia de falhas durante a assisténcia e consequentemente
bem como comprometer a satde do usudrio (BRANDAO et.al., 2017; FERREIRA,2019;
ANVISA,2013)

Considerando que a equipe de enfermagem é de vital relevancia para um
atendimento de qualidade nas unidades de saude, bem como a manutenc¢ao da saude
dos integrantes das Forcas Armadas, o presente estudo tem por objetivo analisar a

necessidade de se contratar profissionais de enfermagem civis.

2. METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, que se
trata de um método que procura sintetizar o conhecimento através da analise de
pesquisas, auxiliar na tomada de decisdes e permitir a compreensao e o conhecimento

de determinado assunto.

A busca por estes artigos foi realizada através das bases de dados da Biblioteca
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Virtual de Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Scientific Eletronic Library (SciELO) e Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE) e PubMed.

Os descritores utilizados para a busca dos artigos foram realizados através de
consulta aos Descritores em Ciéncias da Saude (DECS) sendo eles: Enfermagem,
dimensionamento de pessoal e Enfermagem Miltar. As palavras chave da buscas foram
associadas aos termos “gestdo em saude”, “atuacdo da enfermagem” e “Forcas
Armadas” por meio de operadores booleanos “AND” e “OR” para o melhor
direcionamento do levantamento.

Os critérios de inclusdo foram artigos publicados nos ultimos 5 anos, entre 2016
e julho de 2021, com resumo e texto completo disponiveis nas bases de dados e
artigos escritos em inglés , portugués ou espanhol, bem como os que abordavam sobre
o dimensionamento da equipe de enfermagem no ambiente hospitalar. Os critérios de
exclusdo foram estudos incompletos e aqueles que ndo apresentavam relagcdo com o

tema.

A andlise dos artigos consistiu, primeiramente, na leitura dos resumos, seguida
da leitura do estudo na integra e analise dos dados obtidos pelo método descritivo. A

selecdo e caracteristicas dos artigos estdo descritos na figura abaixo.

Tabela 1: Caracteristicas dos artigos selecionados para revisdo de literatura

Ne Titulo Metodologia Autores
1 | Reducdo do tempo de internacdo em Unidade de Revisao Santos et.al,
Terapia Intensiva associado a assisténcia de Integrativa 2021
enfermagem: Revisdo integrativa da literatura
2 | Dimensionamento de enfermagem: avaliando o Pesquisa Melo et.al, 2018
guadro de profissionais das unidades de cuidados guantiqualitativa

cardioldgicos e neurolégicos de um hospital
filantrépico de minas gerais de acordo com nivel de
complexidade assistencial dos pacientes

3 | Dimensionamento da equipe de enfermagem | Estudo GOMES CS,
hospitalar documental SILVA GRF, 2020
prospectivo
4 | Assisténcia de enfermagem e o enfoque da | Revisdo Silva et.al, 2016

seguranca do paciente no cenario brasileiro integrativa
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5 | Prevaléncia de Burnout em Militares de enfermagem | Estudo Dorneles
do Exército Brasileiro no Rio Grande do Sul transversal et.al,2018
6 | Carga de trabalho e dimensionamento de pessoal de | Estudo Grebinski
enfermagem em terapia intensiva neonatal transversal et.al,2019
documental e
quantitativo
7 | Avaliacdo da sobrecarga na equipe de enfermagem e | Estudo Santos et.al,
o impacto na qualidade da assisténcia descritivo 2020
gualitativo
8 | Dimensionamento de pessoal e sua interferéncia na Revisao Silva et.al, 2019
qualidade do trabalho Integrativa
9 | Dimensionamento dos profissionais de enfermagem | Estudo Sell et.al, 2018
e a ocorréncia de eventos adversos em um centro quantitativo
cirargico descritivo
10 | ContribuicBes e desafios do gerenciamento Revisao Ferreira et.al,
hospitalar: evidencias cientificas Integrativa 2019
11 | Atuacdo da enfermagem na saude operacional do Revisdo Santos AS, 2019
Exército Brasileiro Narrativa
12 | Atuagao do enfermeiro no contexto das missdes de Estudo Marchi Ml, 2019
paz e ambientes operacionais descritivo

Fonte: Autora (2021)

3.DISCUSSAO
3.1 ATUACAO DO ENFERMEIRO NO EXERCITO BRASILEIRO

A enfermagem é uma area com diversos campos de atuagao e conhecimentos
gue permeia desde o assistencial ao gerencial, ensino e pesquisa , que lhe da
competéncia para atuar em todo o processo de cuidar, dividido em trés dimensdes
basicas: Cuidar de individuos e grupos, desde sua concepcao a morte; Educar e
pesquisar ; Atuacdo no ambito administrativo e gerencial ,coordenacdo do trabalho e
equipe de enfermagem, gerenciamento da assisténcia de saude e institucional e
administracdo no ambito assistencial.(Ferreira, et.al 2019).

Abrange atendimento auténomo de individuos, familias e comunidades,
doentes ou sauddveis e em todos os ambientes. Atua na promocdo da saude, a
prevencdao de doencas e o cuidado de pessoas doentes e no fim de vida. Os

enfermeiros atuam na linha de frente na prestacdo de servicos e desempenham um
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papel importante no cuidado centrado no paciente, fornecendo servicos de saude
variados e complexos em todos os niveis do sistema de saude. Em muitos paises, eles
sdo lideres ou atores-chave nas equipes multidisciplinares e interdisciplinares de

saude.(OMS,2020).

Na histéria da enfermagem, existiram as precursoras em relagdo as praticas e
evolucdo da enfermagem e acbes desenvolvidas em campos de batalha, atendendo
aos soldados e demais combatentes. Tem destaque na histéria da Enfermagem
Florence Nightingale (1820-1910), precursora da enfermagem moderna, que atuou na
Guerra da Crimeia entre 1854 a 1856. Agiu tratando dos feridos em batalha no campo
de Scurati e junto com uma equipe de 38 voluntdrias treinadas por ela, reduziram a
mortalidade de 40% para menos de 5%. Anna Nery (1914-1880), que atuou como
enfermeira na Guerra do Paraguai, rompendo mais uma vez com paradigmas da

sociedade em relagao a mulher fora do ambiente doméstico (Santos AS, 2019).

Em relacdo a atuacdo da enfermagem nas Forcas Armadas, sua insercao se
inicia com o voluntariado para atuar na Itdlia na 22 Guerra Mundial, junto com a For¢a
Expediciondria Brasileira (FEB), com um total de 67 enfermeiras que formaram o
primeiro corpo feminino de enfermagem do Exército Brasileiro. Apesar da contribuicao
relevante para o crescimento da enfermagem e do destaque positivo durante a
Guerra, apos a Segunda Guerra Mundial, houve uma desmobilizacdo dessas militares.
Somente apds 1980, a profissdo consolidou seu papel nas Forcas Armadas. Na
Marinha, com abertura de vagas para enfermeiras no quadro de militares de carreira;
em 1981, a FAB também inseriu profissionais de enfermagem para quadro de carreira
através e concurso. No Exército Brasileiro, a consolidacdo ocorreu com a criacdo do
Quadro Complementar de Oficiais do Exército para oficiais de carreira ou temporarios
em 1989, além de contar em suas diversas Organiza¢Ges Militares com um quadro de

enfermeiros civis (SANTOS, 2019).

Considerando as caracteristicas inerentes ao servico militar, como atividades de
risco em toda sua carreira, possibilidade de um dano fisico e ou, até mesmo a morte,

gue exigem do militar um constante preparo fisico e mental para execucdo de suas
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atividades, é de suma importancia que a atividades sejam desenvolvidas por grupos de
trabalhadores especializados e qualificados para a execugdo de suas atribuicdes. Dessa
forma, a enfermagem nas Forcas Armadas é dividida entre pracas, que sdo os
sargentos da carreira de saude constituida de técnicos de enfermagem e os oficiais,
enfermeiros e sua assisténcia realizada em ambiente militar é baseada nos mesmos
preceitos éticos e legais da profissao (ALVES, 2019).

A enfermagem no contexto militar, tem por base os valores inerentes a todo
militar como patriotismo, espirito de corpo, amor a profissdo dentre outros, e tém sua
organizacdo baseada na hierarquia e disciplina. Referente a atuacdo da enfermagem
no Exército Brasileiro nos servigcos de salde nas Organiza¢Oes militares, seja na guerra
ou em tempos de paz, tem destagque na Saude Operacional, através do apoio de saude,
ao contribuir no éxito das missdes, garantindo a preservacao da saude fisica e psiquica
dos militares e da populagdo assistida (VARELLA, 2016).

Em Hospitais Militares ou Batalhdes de Saude, a equipe de enfermagem atua
na prevencao e auxilio no tratamento de doencas através de cuidados de enfermagem
ao enfermo. Participa desse cendrio o sargento de salde, através da aplicacdo de
conhecimentos técnicos na assisténcia direta ao paciente em todos os niveis de
assisténcia, ja o enfermeiro, além de desempenhar tarefas assistenciais que sdo
privativas de sua formacdo profissional, atua na coordena¢dao da equipe de
enfermagem, na provisdo de recursos materiais, gerencia de demandas de recursos
humanos e assistenciais, o que exige um alo grau de conhecimento e habilidade para
executar de maneira mais eficiente as tarefas.(Dorneles, et.al,2018; Alves, 2019).

Outra atuacdo relevante da atuacdo do enfermeiro além do ambiente
hospitalar, € em sua atuacdo nas Missdes de Paz da ONU, cujas atribui¢cdes variam de
coordenar a missdo, desde planejar até avaliar os resultados obtidos, realizando acdes
de logistica, planejamento e organizacdo, o que proporciona condi¢des desejaveis na
execucdo das tarefas, assim, atuando em situacOes de desastre e apoio humanitario
em miss6es no Brasil ou no exterior (Marchi,2019).

Na drea assistencial, as acbes de Enfermagem tém grande relevancia,
considerando que esta presente em todas as instituicdes assistenciais, constituindo a

categoria de salide que tem maior contato com o paciente e seus familiares dentro do



18

ambiente hospitalar. Essa proximidade e constancia com os pacientes, permite
promover acdes centradas na protecdo, promocdo e reabilitacdo, que garantirda uma
assisténcia de qualidade e refletird na melhoria da saude da tropa e do militar da ativa
ou reserva, seus dependentes e pensionistas, em qualquer regido do pais e momento
(Santos et al, 2020).

Ressalta-se a imperatividade da presenga do enfermeiro nas atividades de
salde operacional, sendo obrigatdria a sua presenca conforme a Lei n27498, de 1986,
que trata sobre a regulamentacdo do exercicio profissional de enfermagem, em que
expressa no Artigo 15, que qualquer atividade desenvolvida pelo técnico e ou auxiliar
de enfermagem deve ser executada mediante orientagao e supervisao do enfermeiro,
o que reforca, a necessidade de um quantitativo de enfermeiros adequados para o

desempenho das atividades inerentes a profissao.

3.2 DIMENSIONAMENTO DE ENFERMAGEM

O Conselho Nacional de Enfermagem (COFEN) identificando a inexisténcia de
um amparo legal que regulamentasse o dimensionamento de profissionais de
enfermagem por leito de unidade de internagdao publicou resolucdo n2
189/96,atualizada em 2004,revogada pela Resolucdo mais recente de 2017 n2543/17,
gue estabelece parametros oficiais para calculo do pessoal de enfermagem conforme
instrumento de classificacdo de pacientes, escala de Fugulin, como um dos
indiciadores para determinar o perfil assistencial dos pacientes nas unidades
hospitalares.Com isso, determinar as horas de assisténcia e a distribuicdo de
profissionais conforme cada tipo de cuidado.

Conforme Resolugdo n? 543/2017,para identificar o quantitativo didrio de
profissionais de enfermagem, é necessario calcular o tempo de hora de enfermagem
(THE), a complexidade de pacientes através do sistema de classificacdo de pacientes
(SCP), que identifica as reais necessidades do paciente ,a constante de marinho(KM)
gue considera a carga horaria semanal e o indice de seguranca (IST) de 15%,que é uma

escala de acréscimo minimo de profissionais para suprir a equipe de enfermagem em
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casos de férias e absenteismo nao justificado, a fim de garantir a continuidade da
assisténcia.

O referencial minimo do quantitativo de profissionais de enfermagem, em 24
horas em uma unidade de internagao (Ul), considera a complexidade assistencial de
cada paciente, o somatdrio de pacientes internados, a distribuicdo do total de

profissionais e a proporgao profissional/paciente, conforme tabela abaixo:

Tabela 2: Quantitativo de profissionais de enfermagem em 24 em uma Ul conforme

grau de dependéncia de cuidados assistenciais de enfermagem

en:I::r?\Sagzm Classificagdo do paciente Percentual do total de profissionais
4 cuidado minimo 33% enfermeiros(minimo 7)
6 cuidado intermedidrio demais auxiliares e/ou técnicos
10 cuidado de alta dependéncia 36% enfermeiros e demais técnicos e/ou auxiliares
10 cuidado semi intensivo 42% enfermeiros e demais técnicos
18 cuidado intensivo 52% enfermeiros e demais técnicos

Fonte: Autora (2021)

Deve-se ainda considerar para calculo do dimensionamento de pessoal de
enfermagem, o SCP e a proporc¢do profissional/paciente nos diferentes turnos de

trabalho, respeitando os percentuais descritos na Tabela 2:

Tabela 3: Dimensionamento de enfermagem baseado no SCP e relagdo

profissional/paciente

Scp ‘ Relacgdo profissional/paciente
Cuidado minimo 1 profissional para cada 6 pacientes
cuidado intermediario 1 profissional para cada 4 pacientes
cuidado de alta dependéncia |1 profissional para cada 2,4 pacientes
cuidado semi intensivo 1 profissional para cada 2,4 pacientes
cuidado intensivo 1 profissional para cada 1,33 pacientes

Fonte: Autora (2021)
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Um dimensionamento inadequado na equipe de enfermagem pode resultar em
uma sobrecarga de trabalho e que influencia diretamente na seguranga do paciente e
qualidade da assisténcia. Quanto maior a carga horaria e menor o quantitativo de
profissionais, menor sera a vigilancia dos pacientes e o risco de erros e falhas no
servico como eventos adversos (EA) aumenta, levando a um aumento no tempo de
internacao e custos hospitalares (Sell et al, 2018).

Quanto menor o numero de profissionais de Enfermagem, maior a taxa de
mortalidade e eventos adversos que impacta diretamente nos resultados assistenciais,
aumento na permanéncia no hospital e custos. Segundo estudo realizado por Melo et
al, o quadro de enfermeiros realizados na unidade de internacdo em um hospital
filantrépico de Minas Gerais é inferior ao necessdrio conforme preconiza Resolugao do
COFEN.

Para isso é necessario alocar adequadamente os recursos humanos, através do
processo sistematico de enfermagem a fim de avaliar o quantitativo de profissionais de
enfermagem, identificando se ha uma sobrecarga nesses trabalhadores que implicara
diretamente na qualidade da assisténcia aplicada e nos gastos hospitalares (SANTOS et
al, 2020).

Atualmente, o Exército Brasileiro conta em suas Organizacbes Militares de
Saude com um quadro de enfermeiros civis, militares temporarios e de carreira, sendo
estes ultimos pertencentes ao Quadro Complementar de Oficiais (QCO), somando um

numero de 164 militares, segundo dados do Ministério da Defesa.

Embora a Enfermagem militar e civil sigam os mesmos principios de atuarem
direcionadas para o trabalho de saude, ha diferencas de atribuicbes de
responsabilidades entre os profissionais militares e civis e quanto aos atributos
inerentes da carreira militar, relacionados a habilidades em lideranca, aptidao fisica e
de tiro, valores de hierarquia e disciplina, entre outros. Além disso, ha a mobilidade
geografica, onde as enfermeiras militares sdo submetidas a processos de

movimentacdo durante a carreira, ja os enfermeiros civis, tendem a permanecer numa



21

mesma localizacao geografica e, mais comumente, permanecem em cargos voltados
para a area técnico-assistenciais ao longo da carreira. Outra diferenca é mudanca para
postos e consequentemente cargos de maior responsabilidade dentro de uma
Organizag¢dao Militar como parte de estratégia para o aprimoramento da carreira

(Marchi, 2019).

Segundo Alves (2019), as enfermeiras do quadro de carreira de oficiais afirmam
sua insatisfacdo quanto ao quantitativo de profissionais que concorrem as escalas de
servico da Enfermagem, embora se mostrem satisfeitas com o ambiente de trabalho.
Tal achado que relata o déficit de pessoal foi identificado como fator negativo no
contexto do trabalho e estd relacionado a sobrecarga de atividades, sendo responsdvel
por sofrimento psiquico e estresse ocupacional.

Conforme GREBINSK et.al 2019, relata que dos 105 pacientes em uma UTI
neonatal, existe uma prevaléncia na complexidade de assisténcia sdo de pacientes
intensivos, onde necessita-se que a equipe deve ser composta de ao menos 52%
enfermeiros, o que nao foi evidenciado no estudo, onde se conclui um déficit
expressivo de enfermeiros, relacionado a alta carga horaria de trabalho, indicando a
necessidade de contracdo desse profissional a fim de otimizar os resultados
relacionados a saude do paciente e econ6mico dos hospitais.

Considerando as particularidades da profissdao, como o cuidado continuo aos
enfermos, continuidade na assisténcia, a enfermagem é um grupo de reconhecida
vulnerabilidade para desenvolver o burnout. A sindrome de burnout é uma exaustao
emocional e fisica do trabalhador, prejudicando no desempenho das atividades que
exerce. Em um estudo realizado em cinco hospitais militares do EB do Rio Grande do
Sul, foi constatado que a prevaléncia de burnout pode ser influenciada pelo tipo de
trabalho ou ambiente em que é executado, como as caracteristicas do hospital e sua
estrutura, perfil dos profissionais e dos pacientes, a complexidade da assisténcia que
os enfermos demandam e recursos materiais e humanos disponiveis. Foi identificado
no estudo uma prevaléncia de 28% de burnout em trabalhadores de enfermagem em
um hospital paraense. Nos enfermeiros foram observados questdes que envolviam

situacOes de culpa, cansaco, esgotamento e frustracdo(Dorneles.et.al,2018)
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3.3 ATUAGAO DO ENFERMEIRO NA PANDEMIA POR COVID-19

Durante a pandemia por COVID—19, destaca-se o papel do enfermeiro como
profissional essencial no processo de cuidado, bem como na vigilancia, prevencao,
pesquisas e controle de transmissdao de Sars-COV-2, bem como na reorganizacao das

instituicoes (CARDOSO et al, 2020).

Segundo relatério da OMS, o quantitativo de profissionais de enfermagem no
mundo s3o cerca de 28 milhdes, o que representa mais da metade de todos os
profissionais de saude. Sendo 19,3 milhdes (69%) enfermeiros, 6,0 milhdes (22%)
auxiliares de enfermagem e 2,6 milhdes (9%) ndao foram classificados em nenhum
destes dois grupos, No Brasil, sdo aproximadamente 2,7 milhdes de trabalhadores que
atuam em diferentes areas e regides, dos quais 629.125 (24,12%) sao Enfermeiros e
2.127.540 (75,88%) pertencem as demais categorias de enfermagem (Técnicos de

Enfermagem, Auxiliares de enfermagem, Atendentes de Enfermagem e Obstetrizes).

Embora o quantitativo de profissionais se sobressaia em uma comparacdo
absoluta do quadro de enfermagem com outras categorias profissionais, estima-se
um déficit de quase 6 milhdes de trabalhadores de enfermagem no mundo, com
destaque para Africa, Sudeste Asiatico e da regido do Mediterraneo Oriental (regido da
OMS), além de algumas regides da América Latina. Essa escassez evidencia a
necessidade de instrumentos de previsdo a pessoal adequada de profissional
enfermagem, como o dimensionamento. A insuficiéncia de enfermeiros em todo o
territério nacional, é notada principalmente no interior, j& que 56,8% residem e
trabalham nas capitais, o que repercute negativamente na atuacdo deste profissional
na qualidade do cuidado, e eleva a sobrecarga para os enfermeiros das localidades
interioranas. Mesmo em cidades de médio ou grande porte ou de alta densidade
populacional, como nas regides Sudeste e Sul, sdo relatadas deficiéncias na adequacdo
de profissionais de enfermagem, sobretudo de nivel superior, em diferentes niveis de

complexidade assistencial (WHO, 2020)
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Existe um déficit estimado de 23.961 profissionais de enfermagem no Brasil,
sendo 8.430 enfermeiros e 15.531 técnicos/auxiliares, o que prejudica a resposta
adequada a pandemia de COVID-19 no Pais, e o atendimento fora dela. Durante o
contexto pandémico foram recebidas 8.680 denuncias pelos Conselhos Regionais de
Enfermagem, as quais se referiam especialmente a escassez de EPI, seguida

pelo déficit de profissionais de enfermagem (TRETTENE et.al, 2020).

Com a pandemia por COVID-19, houve um aumento na demanda de pacientes
por trabalhador de enfermagem, com consequente aumento na carga de trabalho o
gue compromete na qualidade do cuidado prestado e seguranca do paciente, com
consequentes desfechos desfavordveis como maior permanéncia hospitalar, maior
infeccdo urindria relacionada a procedimentos invasivos e a menor satisfacdo de

pacientes com o cuidado de enfermagem ((BIFF et.al, 2020; NISHIYAMA et.al, 2020).

Magalhaes et. Al, 2017 e Monteiro et.al. 2016, relatam que o aumento das
taxas de rotatividade e absenteismo de enfermagem estdo correlacionadas a
indicadores de incidéncia de extubacdo ndo planejada em terapia intensiva
respiratdria, além de incidéncia de perda de sondas nasogastrica e nasoenteral, lesdo

de pele e incidéncia de perda de cateter venoso central.

A sobrecarga de trabalho torna-se intensa frente as demandas institucionais e a
necessidade de garantir a qualidade do cuidado prestado. Ainda assim, ndo é incomum
gue profissionais de enfermagem possuam uma carga de trabalho maio que 60 horas
semanais e/ou estarem sob sua responsabilidade um numero excessivo de pacientes
para prestacao de cuidados. (Magalhaes et al, 2017)

Atualmente, no Brasil, os parametros utilizados para o dimensionamento do
guadro de profissionais de enfermagem seguem s3do normatizados através da
Resolucdo n? 543/2017 do COFEN visando a garantia da adequada previsdo de pessoal
em diferentes cendrios. Porém, inconformidades acerca do dimensionamento ou a
prépria elevacdo da carga de trabalho da enfermagem sdo fatos verificados com

frequéncia.
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Considerando o cenario atual de superlotagdo das unidades de internagao,
inclusive leitos de campanha, o COFEN estabeleceu pardmetros minimos para o
dimensionamento da equipe de enfermagem para a assisténcia aos pacientes
infectados pela COVID-19 internados em unidades de terapia intensiva (UTI), semi-
intensiva, hospitais gerais e de campanha. Por se tratar de uma doenca com um perfil
clinico em construgao, os pacientes em unidades de internagdo devem ser classificados
inicialmente como de cuidados intermediarios, o que requer o periodo de seis horas de
assisténcia de enfermagem por paciente ao dia. O calculo resulta em um quadro de
pessoal dimensionado composto por um percentual de 33% (minimo de seis) de
enfermeiros, nas 24 horas, a cada 20 leitos de internacdo e ajustado a carga horaria

semanal contratual da equipe.

Tabela 4: Quantitativo minimo de profissionais de enfermagem para
assisténcia prestada em Hospitais Gerais e de Campanha durante pandemia de

COVID-19 por carga hordria e a cada 20 leitos.

Carga hordria semanal Enfermeiros Téc./Aux. de enfermagem
20 17 33
30 11 23
36 9 19
40 8 17
44 8 15

(Fonte: COFEN 2020)

Para os pacientes com COVID-19, que necessitem de assisténcia em tratamento semi-
intensivo ou sala de estabilizagdo, o minimo recomendado é de um enfermeiro para

cada oito leitos e u técnico de enfermagem para cada dois leitos, além de um técnico
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para cada oito leitos para realizar apoio assistencial em cada turno, independente da

carga horaria semanal da Instituigdo.

Tabela 5: Composicao minima de profissionais de enfermagem por turno
para pacientes com COVID-19 em cuidados semi-intensivos ou sala de estabilizagao

para cada oito leitos

Quantidade de leitos Enfermeiros Técnicos de enfermagem
8 1 4
Servico de apoio | _ 1

assistencial em cada

grupo

(Fonte: COFEN, 2020)

Conforme o Parecer Normativo 02/2020 do COFEN, na assisténcia aos
pacientes infectados pela COVID-19 e internados na UTI, a equipe deverd ser
composta, no minimo, por um enfermeiro a cada cinco leitos, um técnico de
enfermagem a cada dois leitos e mais um técnico de enfermagem para apoio as
atividades assistenciais a cada cinco leitos, em todos os turnos de trabalho. J&4 em
unidades semi-intensivas, a proporc¢do estipulada é de um enfermeiro para cada oito
leitos, um técnico de enfermagem para cada dois leitos e mais um profissional de nivel

médio para apoio a cada oito leitos, em todo plantdo/turno de trabalho.

Tabela 6: Quantitativo minimo de profissionais de Enfermagem por turno,
necessdrios para a adequada assisténcia a cada 5 (cinco) leitos, prestada em Unidade

de Terapia Intensiva na vigéncia da pandemia de COVID-19.

Quantidade de leitos Enfermeiros Técnicos de enfermagem
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Servico de apoio 1

assistencial em cada grupo

(Fonte: COFEN, 2020)

Outra particularidade no que concerne ao dimensionamento de profissionais
de enfermagem na pandemia e que oi estabelecido pelo CONFEN um indice de
seguranca técnica (IST) de 20%, que difere do parametro minimo estabelecido fora do
contexto da pandemia de 15%, devido o aumento expressivo dos afastamentos desta
categoria profissional. Esse aumento na porcentagem do IST visa suprir o possivel
aumento de auséncias esperadas no contexto da pandemia, por conta do excesso de
trabalho e de afastamento/adoecimento de trabalhadores, esperam-se proporgdes
aumentadas de auséncias.

Segundo estudo realizado por Trettene et al, 2020, um estudo recente
realizado antes da COVID-19 no interior de S3o Paulo estimou um IST calculado em
torno de 40% (42% para enfermeiros e 38% para técnicos de enfermagem), ou seja,
absenteismo é uma realidade presente nas equipes de enfermagem mesmo fora do
contexto da pandemia, e que pode ser relacionado a carga de trabalho e ao

subdimensionamento de pessoal.

A Medida Proviséria (MP) 927/2020, por sua vez, flexibiliza as leis trabalhistas
para o combate da pandemia, adapta as horas extras, a suspensao de exigéncias em
seguranca e saude e altera o regulamento do trabalho: anteriormente, plantdo
realizado com 24 horas de trabalho previa 24 horas de descanso, ja com a MP,
outorga-se plantdes de 24 horas com 12 horas de descanso.*® Neste sentido, ainda que
seja pertinente refletir sobre medidas emergenciais de enfrentamento da pandemia, a
medida reforca a exposicdo a precariedade a que estda submetida a enfermagem em
caso de ndo atendimento aos requisitos de adequacdo de profissionais, que pode ser

viabilizada pelo dimensionamento.

Analisando os resultados discutidos a partir do levantamento bibliografico, este
trabalho reafirma a necessidade mais discussdes que abordem sobre o

dimensionamento da enfermagem nas Forgas Armadas, considerando a relevancia
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desse profissional na qualidade da assisténcia prestado ao Exército Brasileiro e a
possibilidade de diversas areas de atuacdo nas Organizacbes Militares, visando
também a promocdo da saude do trabalhador de enfermagem e melhores condi¢des

laborais.

4.CONCLUSAO

A atuacdo da Enfermagem na saude operacional é complexa. Esta se empenha
para realizar um trabalho de qualidade e exceléncia, seja através da atuacdo em
Hospitais de Campanha, seja nas atividades assistenciais e administrativas didrias nas
Organizacbes Militares. No entanto, identifica-se uma sobrecarga de funcdes e escalas

tanto em hospitais militares quanto privados e um déficit do profissional enfermeiro.

E indispensdvel a correta alocagdo de recursos humanos através de um
adequado dimensionamento do quadro de profissionais de enfermagem para atender
a demanda dos usudrios em seus graus de dependéncia. Além de evitar que a equipe
trabalhe de forma ineficaz, com consequéncias para o paciente com um servico
insatisfatério, evita a desmotivacdo da equipe, a sobrecarga de servicos e exaustao

emocional.

Com melhores condic¢des laborais, ha possibilidade de aumentar a qualidade no
cuidado, que repercutird positivamente na vida do paciente e profissional, bem como

para a instituicdo que comporta o trabalhador.

A escassez de producdo cientifica sobre o dimensionamento de enfermagem
em organizacdes militares, abre margem para a realizacdo de novas pesquisas que
identifiquem as vagas de trabalho, quantitativo de profissionais de enfermagem e grau
de dependéncia de cuidados do paciente. A producdo de pesquisas que tratem sobre o
tema permite que sejam identificadas a real necessidade de contratacdo de
enfermeiros que atuem no apoio de saude em qualquer atividade de saude
operacional do Exército Brasileiro, devido a versatilidade no emprego desse

profissional.
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