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A FORMACAO PROFISSIONAL NUMA PERSPECTIVA
INTERDISCIPLINAR: OS CUIDADOS PALIATIVOS EM FOCO

Andrea Frossard!

RESUMO: Neste espaco, a partir da pesquisa bibliografica realizada, compreende-se a
educacdo permanente em sadde sob um enfoque estratégico humanizado em consonancia
com as diretrizes do Sistema Unico de Satide. Assim, disponibiliza-se um conjunto de
reflexdes acerca da mudanca nas relacdes de poder nas organizagdes de satide, da busca
da democracia organizacional, da valorizacdo dos trabalhadores e a observancia da
eficacia clinica em cuidados paliativos. Reflete-se, ainda, acerca da assisténcia prestada
ao paciente e sua familia propiciada pelas Tecnologias de Informa¢ao e Comunicagao.

Palavras-chave: Educacdo permanente. Cuidados Paliativos e interdisciplinaridade

VOCATIONAL TRAINING IN AN INTERDISCIPLINARY PERSPECTIVE:
THE PALLIATIVE CARE IN FOCUS

ABSTRACT: This space, understand the ongoing health education from a humanized
strategic focus in line with the guidelines of the National Health System. It offers a set of
reflections on the changing power relations in health organizations, the organizational
democracy and the valour the employees and compliance with clinical efficacy in
palliative care. It is reflected also on the care provided to patients and their family
afforded by Information Technologies and Communication.

Keywords: Continuing education. Palliative Care and interdisciplinarity

INTRODUCAO

A identificacdo de uma institui¢cdo de saide como um negdcio vem acarretando
uma série de conflitos entre as equipes de saide e entre elas e os usudrios. No primeiro
caso, a busca incessante de prémios acirra cada vez mais a competitividade e, no segundo,

ocasiona a falta de humanizacao no atendimento.

! Doutora em Servigo Social pela Universidade Federal do Rio de Janeiro.
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Trata-se de um momento impar para a reflexdo acerca da busca incessante do
sucesso e de seguranca a qualquer custo que legitima essa conduc¢d@o. Tal busca s6 ocorre
porque a l6gica burguesa da competicdo, o individualismo possessivo a que Hobbes se
referiu, impregnou também os trabalhadores.

Para o senso comum, tal 16gica € traduzida de forma fatalista e perversa: se para
tudo existe um prego, entdo vamos agiientar... afinal o dinheiro estd acima de tudo!.
Para tolerar tamanha opressao, o ter — bens materiais, simbolos de sucesso — aliado a
inseguranca do trabalho- parece ser uma justificativa plausivel.

Para Freitas (1999, p. 65),

Ser flexivel e excelente € o Gnico preco que os individuos devem pagar
para chegar ao pdédio e ai se manter. Todos estdo convictos da
necessidade de chegar ao pddio, mas também sabem — embora o
neguem — que ndo existe pddio para todos. H4, em cada organizacgao e
em cada individuo em particular, um ponto de exaustdo cada vez mais
proximo de ser atingindo. E a ameaca da guilhotina sempre!

Tolerar o sofrimento e ndo se rebelar, eis a questdo. O contrério seria sindnimo de
fracasso (derrota, desisténcia e covardia), portanto, uma conduta ndo apropriada. A
organizacdo mae/ madrasta € o lugar do estrelato, unico capaz de suprir todas as
necessidades dos individuos. Aqui, o dinheiro (possibilidade real de materializacdo do
sucesso, reconhecimento e carreira promissora) € o propulsor da motivacdo para as

pessoas que nela trabalham aderirem a missao e aos objetivos da empresa. De acordo com

Freitas (id.ibid:159),

A organizacdo de hoje tem uma enorme capacidade de criar, ou pelo
menos despertar, um mundo de ilusdes, de lidar com uma série de
signos vazios e fortuitos cuja aparéncia € tdo palpavel que leva o sujeito
a defendé-la com o fanatismo de um crente.

A geréncia, ao estabelecer a estratégia da autonomia responsdvel, conduz a um
consentimento geral do objetivo que ndo foi tragado pelos trabalhadores e sim pela
geréncia. Para Ramalho (1991, pag.34),

Através de estratégias do tipo autonomia responsavel, os gerentes

tentam beneficiar-se da maleabilidade dos trabalhadores. Aos
trabalhadores sdo concedidas responsabilidades, status, supervisdes de

2 Uma das palavras hoje usadas é Karoski, que designa a morte por excesso de trabalho. Em Taiwan, no
ano de 2011, 50 pessoas morreram do mal. Em reportagem da BBC Brasil, em 20 de mar¢o de 2012 esses
trabalhadores morreram supostamente por trabalhar mais do que o permitido por lei — quase quatro vezes
mais que no ano anterior.
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pouca importéncia; sua lealdade a firma é incentivada por varias formas
de pressao ideoldgica.

A adequagdo as normas institucionais € vista como um processo natural. Os
profissionais como um todo tém que internalizar os padrdes postos como uma necessidade
preeminente. Em nome da plena satisfacdo dos clientes e familiares em geral, as
expectativas, os desejos e valores de pacientes e familiares sdo interpretadas pela Gtica
dos técnicos; justifica-se um rigoroso controle do trabalho.

No cotidiano institucional onde o lema é a ndo reinvencdo da roda, acaba-se
optando em realizar uma adaptacdo aos padrdes previamente definidos, oprimindo, assim,
a iniciativa e a criatividade. Neste sentido, nota-se que a iniciativa e a criatividade sao
restritas aos parametros postos pela organizacio, ou melhor, a autonomia e a criagdo sao
aceitas de acordo com o receitudrio, evitando-se rupturas.

Para Freitas (id.ibid: 27),

Em boa medida, a tdo decantada participagcdo nada mais é que a
legitimacdo de decisdes ja tomadas, ou seja, muito mais uma técnica de
convencimento para sancionar o ja decidido do que propriamente um
processo genuino. Enquanto método persuasivo, a falsa participacao
atesta a seriedade de abertura ao novo, ao democratico, ao possivel para
todos.

A competi¢do exacerbada, presente no mercado de trabalho, acaba por reforcar
relacdes desumanizadas e brutalizadas — para sobreviver € preciso ndo enxergar € nao
ouvir o sofrimento dos outros.’

Desse modo, torna-se dramadtica, no dmbito da satude, a banalizacido do sofrimento
humano. Para os usudrios do sistema, a 16gica da satide no mercado acaba por nédo incluir
significativas parcelas da populagdo brasileira nos servigos de satide de boa qualidade —
os mais pobres ficam a mercé da sorte. Para os profissionais de satide, o livre mercado
em saude requisita cada vez mais competéncias para obtencdo de status profissional,
gerando diferenciagdo e discriminacao.

O desespero dos que necessitam dos cuidados de satde da rede publica, aliado a

pritica profissional impessoal, fragmentada, ao ndo envolvimento com familiares e

usudrios, entre outros problemas, reforca uma imagem negativa dos servicos publicos.*

3 Ver: DEJOURS, C. (1999). A banalizagdo da injusti¢a social. Rio de Janeiro: FGV.
4 Um dos fatores obstaculizadores na relagdo usudrio / profissional € a falta de informagdes. As equipes ndo
transferem conhecimentos basicos nem informa sobre suas acdes, bem como desconhecem as demandas
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Desorientagdo, divida e equivoco sdo alguns sentimentos provocados por estes
tempos tdo incertos, o que tem conduzido alguns especialistas a suspeitarem de que ha

uma crise de identidade que vem atingindo as organizacdes e seus profissionais.

Saide, mercado, pessoas, inovacao e criatividade

Algumas experiéncias relatadas por Merhy e Onocko (1997) comprovam que é
possivel alterar os modelos assistenciais vigentes através do fortalecimento da abordagem
do paciente como cidaddo — sujeito dos seus processos de recuperacao, resolutividade e
integragdo loco - regional de satide. Os modelos centrados no paciente estao direcionados
para enfatizarem a abordagem dos “pacientes como pessoas, apostando na humanizacao
do ambiente hospitalar, na responsabilizacdo de equipes multiprofissionais por grupos de
pacientes, e na nao fragmentacgdo das a¢des”.

De forma geral, hd uma preocupa¢do com a humanizacdo do atendimento aos
usudrios do sistema de saide. No cotidiano dos servigos de saide € difundida a
necessidade de humanizar os espacgos assistenciais. No caso do campo do Cuidado
Paliativo, por exemplo, tratar o paciente fora de possibilidade de cura como pessoa de
direito a vida até o seu final com dignidade, dor e sintomas controlados passa a ser
prioridade na formacdo dos profissionais de saude.

Atender o usudrio como pessoa e nao como portador de problemas isolados (bio-
psico-social), corresponde a ampliar o conceito de satide de auséncia de doenga para
“qualidade de vida”, o que se traduz na humanizagdo do espago médico-hospitalar. E
desse modo que o aspecto social incorpora-se, com toda legitimidade, as questdes da
saude. Mas, infelizmente, nota-se a predominancia da visdao que se define pela doenca.
Estd ainda presente nos indicadores epidemioldgicos que trazem para o campo da
causalidade fatores tidos como de riscos, isto €, tratados em nivel curativo, mesmo quando
se propaga a promog¢ao da saude.

Rollo (op.cit: 332) situa que

O cotidiano das rela¢des dos profissionais de satide com os pacientes é
a matéria — prima para se trabalhar novas praticas. Os profissionais de
Psicologia e Servigo Social presentes nas equipes assistenciais podem
capacitar, a partir das necessidades reveladas no dia — a — dia, médicos

das populagdes que sdo assistidas. Além disso, a avaliacdo do desempenho centrada nos resultados dos
servigos assistenciais necessita ser revisada.
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e corpo de enfermagem nesta nova abordagem de doentes e familiares,
por meio de: grupos de vivéncias, técnicas psicodramadticas, etc.

Recorrendo-se a Merhy (2000), observa-se que o Servico Social tem um papel
preponderante nos servigos de saude, tanto em nivel da a¢ao cuidadora quanto no nicleo
especifico da acdo. Os profissionais dessa drea podem trazer sua contribui¢ao ao processo
de produciao de cidaddos — sujeitos preparados para enfrentar seus problemas de satide.

Reitera o posicionamento anterior Simao et al. (2010: 306).

Assim, na prdtica, o assistente social, junto com os demais
profissionais, deve fortalecer o sistema de apoio ao paciente, evitando
que o mesmo tenha de enfrentar situacdes que gerem sentimentos como
abandono, limitacdo, dependéncias etc. Enfim, em conjunto com outros
profissionais, o assistente social deve agir de forma a contribuir para
que esse paciente se sinta respeitado, valorizado e amado. Além disso,
em diversos casos o profissional pode auxiliar no resgate da dignidade
que, muitas vezes, se perde com a descoberta da doenca e a
impossibilidade de cura.

Examinando a trajetéria histérica do Cuidado Paliativo no Brasil, se verificou que
o Servico Social acompanhou de forma intensa o desenvolvimento do modelo de
Cuidados Paliativos. No caso dos programas de cuidados paliativos, principalmente nos
paises em desenvolvimento, o Servigo Social conquistou espaco e, hoje, tem um papel
importante nessa esfera de atuagdo. O caso brasileiro € um bom exemplo para ilustrar essa
afirmacdo. Em todo territdrio brasileiro, ao longo do segundo lustro da década de 90, os
assistentes sociais vinculados as unidades hospitalares foram qualificados para formular,
desenvolver, monitorar e avaliar agdes nesta drea.’

No quadrol, a seguir estdo discriminadas as principais caracteristicas dos

respectivos modelos de atencdo a sadde.

5 Segundo a NOB- RH SUS (2005, pag. 35), entende- se por qualifica¢iio profissional o processo no qual
o trabalhador adquire conhecimentos distintos que o habilitam para o desempenho de determinada fun¢do
visando ao seu melhor aproveitamento no exercicio do trabalho.
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MODELO _DE | MODELO DE ATENCAO A SAUDE
ATENCAO A SAUDE
TRADICIONAL CUIDADOS PALIATIVOS
Concepcao de | Modelo biomédico - | Modelo focado na desospitalizacao dos
cuidados curativo e | cuidados, na prevencao e alivio do
hospitalocéntrico sofrimento humano.
Tratar, medicar e curar | Controle de dor e de sintomas
— O individuo
OBJETIVOS Promocao de qualidade de vida

Foco em especialidades

Concepcao de satde
como auséncia de doenca

Foco na integracao de diferentes areas de
conhecimentos

Enfase no cuidado com o paciente e a
familia

Concepcao ampliada de satide com a
introducao do conceito de
espiritualidade

ORGANIZACAO DO
TRABALHO

Enfase no trabalho na
abordagem
unidisciplinar

Trabalho desenvolvido
de forma fragmentada
Foco no ambiente
hospitalar

Enfase no trabalho na abordagem
interdisciplinar

Sistema de atencao a saide integrado —
do diagnostico a finitude

Foco na assisténcia domiciliar; hospital-
dia, integracdo com as estratégias de
Satde da familia, ambulatério presencial
e a distancia.

Cuidados planejados- planejar, orientar
e avaliar acOes integradas, com a
definicio de objetivos, metas e
indicadores de qualidade.

Quadro 1 : Modelos de atencio a satide
Fonte: elaboracao proépria a partir de dados disponibilizados pela ANCP- 2012.
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Todas as organizacdes que prestam cuidados paliativos necessitam gerir sua
estrutura organizacional para atingir os objetivos a que se propdem. No caso do setor
publico, espera-se que suas acdes sejam desenvolvidas de maneira eficiente, eficaz, 4gil,
participativa e transparente, cujos resultados sejam capazes de interferir na realidade,
transformando-a. Para atingir o resultado esperado - transformar a realidade brasileira em
relacdo a qualidade do processo de finitude humana - espera-se uma adequada gestao de
cuidados.

Verificou-se que o desenvolvimento do modelo de Cuidados Paliativos no Brasil
€ recente e ndo imune aos problemas de natureza técnica e ética. Para fazer a diferencga
nesta esfera de atencdo, sdo prementes a eliminacao de preconceitos em relacdo a finitude
humana e a introdu¢do de mecanismos para a promog¢do de um adequado cuidado
coadunado com a realidade. Isto implica, antes de tudo, que os planos nacionais e
regionais estabelecam metas factiveis e deem prioridades as agdes originais cujos
objetivos sdo a qualidade do servigo e os interesses de pacientes, seus familiares e afins.

Portanto, sem gestdo integrada ndo hd mudancas efetivas.

Os Cuidados Paliativos como trabalho

O desenvolvimento dos programas de Cuidados Paliativos, a partir da segunda
metade dos anos 1990, se ampliou, passando a ser um espaco compartilhado por
psic6logos, médicos, enfermeiros e etc..

Atualmente, entre os gestores publicos e privados, hd uma unanimidade em torno
do perfil profissional adequado para a obtencao de resultados mais positivos, ou seja, a
manutencdo de um ambiente humanizado nas organizacdes prestadoras de servicos
paliativos. Todas as organizacdes que prestam cuidados paliativos necessitam gerir sua
estrutura organizacional para atingir os objetivos a que se propdem. No caso do setor
publico, espera-se que suas acOes sejam desenvolvidas de maneira eficiente, eficaz, 4gil,
participativa e transparente, cujos resultados sejam capazes de interferir na realidade,

transformando-a.® Para atingir o resultado esperado - transformar a realidade brasileira

6 Segundo Arretche (1998), a avaliacdo da eficiéncia é imprescindivel no dmbito das politicas e
programas publicos em virtude da escassez de recursos e conseqiiente racionalizacdo de gastos. A eficdcia
¢ medida na relagc@o entre meios e fins. Para ela, se a eficiéncia € um objetivo democrdtico, a eficicia e a
efetividade (quantidade de mudancas significativas e duradouras), sdo objetivos éticos, porque se referem
a valores perseguidos, como equidade e justica social.
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em relacdo a qualidade do processo de finitude humana - espera-se uma adequada gestao
de cuidados.

Nesta perspectiva, a gestdo de recursos humanos nio se esgota no nivel técnico
(selecdo, descri¢ao de cargos, recrutamento, etc.). Ela € vista como um processo que, ao
regular os componentes do sistema de pessoal (carreiras, desempenho, qualificacdo, entre
outros), garantem a compatibilidade com a missdo e cumprimento de metas de longo e
médio prazo.

De acordo com Nogueira (2002, p.12),

A gestao de recursos humanos ndo compete a um grupo exclusivo de
profissionais, mas, sim, é algo compartilhado com todos os escaldes de
dire¢do, a comecar pelo principal dirigente. Relacionar estratégias
institucionais com necessidades de recursos humanos, definir
mecanismo de contratacdo, promover acdes educativas, participar
ativamente da selecdo, avaliar desempenho, atuar na melhoria das
relacdes de trabalho, etc. Todas essas tarefas passam a ser realizadas em
forma descentralizada por toda a organizacao, a0 mesmo tempo em que
sao elevados ao topo da linha de mando (...). Os tradicionais
especialistas de RH deixam de ser vistos como os tinicos encarregados
dessa func¢do complexa e se tornam mais que assessores dos dirigentes
na sua implementacao.

A gestao dos Cuidados Paliativos é uma especialidade porque € dependente de um
conjunto de atitudes, conhecimentos e competéncias. Requer a aquisicdo de
conhecimentos além dos adquiridos na formagdo profissional de base e, portanto obtidos
apo6s a graduacdo. Desta forma, pressupde um saber especifico, visando a resolucio de
questdes complexas da drea em questdo, considerando suas dreas de intervencdo e
profissdes envolvidas.

Cabe ressaltar que os ntcleos especificos de intervencdo predominantemente
direta junto aos usudrios (por exemplo: psicélogos, assistentes sociais e enfermeiros) e os
de intervencdo predominantemente indireta (por exemplo: relagdes publicas e/ou
profissional de marketing e especialistas de sistema de informagdes) sdo carreiras tipicas
de nivel superior.

A superacdo do desafio estd em possibilitar que as diferentes dreas do saber,
com diferentes propostas de trabalho e formas de intervengdes variadas, possam agir de
forma integrada, sem que se instale, necessariamente, um esquema hierarquico, através

do estabelecimento de acdes comuns organizadas, planejadas e executadas, alicercadas

em um contrato de convivéncia calcadas em principios éticos.
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Em estudos nacionais e estrangeiros, frequentemente sio utilizados os termos
multi ou inter com intencdes semelhantes, assim como, debates intensos para qualificar o
trabalho em equipe.

O adjetivo multidisciplinar, composto pelo prefixo latino multi, se emprega
adequadamente “no que se refere a” ou que abrange muitas disciplinas. Por sua vez,
interdisciplinar deriva do prefixo latino inter, que traduz a ideia de posi¢ao intermedidria
ou de reciprocidade; portanto, pode adjetivar “situagdes comuns a duas ou mais
disciplinas ou ramos de conhecimentos”. O termo transdisciplinaridade seria o nivel mais
elevado das relagGes iniciadas nos niveis de multi, pluri e interdisciplinaridade. Segundo,

Vasconcelos (2002, p.112)

Os campos trans sdo campos de interacdo de médio e longo prazo que
pactuam uma coordenacdo de todos os saberes individuais e inter — de
um campo mais amplo, sobre a base de uma axiomdtica geral
compartilhada; tendéncia a estabilizacdo e criacdo de campo de saber
com autonomia tedrica e operativa propria.
A multi e a pluridisciplinaridade podem ser consideradas um estdgio inicial para
a interacdo do grupo e para a efetivagdo do trabalho sob a perspectiva da
interdisciplinaridade. E oportuno registrar que qualquer denominagio que se queira
utilizar para caracterizar o trabalho em equipe, deve ser dada para atitudes de fato multi,
inter e transdisciplinares para que as finalidades tracadas pelo grupo possam
objetivamente ser alcancadas.
O trabalho interdisciplinar em programas de atencdo em cuidado paliativo é

primordial para a garantia de acdes integradas, criativas e transparentes. Para Vasconcelos

(2002, p.113), a interdisciplinaridade promove

Mudangas estruturais, gerando reciprocidade, enriquecimento muiituo,
com uma tendéncia a horizontalizacdo das relacdes de poder entre os
campos implicados. Exigem a identificacio de uma problematica
comum, com levantamento de uma axiomdtica tedrica e/ou politica
basica e de uma plataforma de trabalho conjunto, colocando em comum
os principios e conceitos fundamentais de cada campo original, em um
esforco conjunto de decodificar em linguagem mais acessivel dos
proprios campos originais e de tradugéo de sua significacio para o senso
comum.

A gestido em cuidados paliativos tem como finalidade a coordenagdo de projetos

desenvolvidos em todos os niveis de atencdo previstos no sistema integrado de atencdo a
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saude - identificacdo de necessidades e demandas da populacio - através do planejamento,
da orientacdo e avaliacdo das agdes integradas, com a definicdo de objetivos, metas e
indicadores de qualidade.”

Evidencia-se, entdo, que a categoria trabalho é um eixo central para desencadear
o processo de aprendizagem. Para Fernandes (2007: p. 208), “ a educacdo permanente
pressupde a aprendizagem no proprio local de trabalho, a troca de saberes, o trabalho
coletivo, o respeito as diferengas e a efetivagdo de mudancas.*

Identificam- se como talentos necessdrios para o desenvolvimento das atividades
inerentes a gestdo do cuidado paliativo: capacidade de lideranga participativa,
criatividade, capacidade de lidar com a diversidade, trabalhar em equipe, capacidade de
expressdo oral, capacidade de redacdo e capacidade de observacdo, motivacdo e
mobilizacao.

O processo de contratagdo de profissionais efetivos e conveniados devera seguir
as fases do chamado processo seletivo. Esse processo faz parte de um plano estratégico
de uma organizacao com o objetivo de buscar pessoas para determinadas fungdes e postos
dentro da mesma.

A fase do recrutamento tem por objetivo conseguir um grande nimero de

candidatos para as vagas. Nesta fase, a organizacio prestadora de servicos deve buscar

7 Com base na Classificagio Brasileira de Ocupagdes — CBO, produzida pelo Ministério do Trabalho e do
Emprego, tracam-se as condigdes gerais de exercicio e perfil do cargo. Atribui¢des da gestdo de cuidados:
I — Coordenar planos, programas e projetos: e Apoiar a concep¢do e implantagdo de sistemdtica de
gerenciamento de planos, projetos e programas e Coordenar equipes interdisciplinares ® Acompanhar e
analisar indicadores de desempenho de planos, programas, projetos e desempenho institucional e
Desenvolver e implementar metodologias e instrumentos de avaliagdo quantitativa e qualitativa e Avaliar
cumprimento dos objetivos de planos, programas e projetos propostos e Verificar atendimento dos
compromissos acordados com o usudrio e Consultar entidades e especialistas e Apoiar técnica e
operacionalmente a execugdo de projetos financiados por organismos internacionais.

I — Executar procedimentos técnicos: e Elaborar relatérios e pareceres e Elaborar procedimentos
operacionais ® Auxiliar normatizacdo de procedimentos em captagdo de doadores e Elaborar relatérios de
resultados e prestagdo de contas de projetos e cursos.

III - Difundir conhecimentos em cuidados paliativos: ® Promover programas de formagao, capacitacio e/ou
treinamento destinados ao pessoal envolvido e Prestar consultorias e assessorias e captar recursos para
promog¢do de atividades educativas e Supervisionar atividades de campo e Identificar demandas da
sociedade e Participacdo em encontros, congressos ¢ demais eventos cientificos.

O cargo de gestor deve ser exercido por profissionais com formagdo superior, preferencialmente nas
seguintes dreas: Medicina Paliativa, Enfermagem, Servico Social e Psicologia credenciados pelos
respectivos Conselhos Profissionais. O exercicio pleno das funcdes se d4 apds o periodo de dois anos de
experiéncia profissional. O gestor deve trabalhar em organizagdes publicas e privadas. O foco de atuagado é
a equipe de saude envolvida, os pacientes e seus familiares e a comunidade.
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mecanismos eficazes para divulgar o campo profissional, ou seja, despertar nos
candidatos a vontade de virem a trabalhar nesta drea e ndo em outra.

As organizacOes privadas, em geral, mantém um convénio de cooperagdo com
uma ou mais universidades e centros de formacdo profissional a fim de buscar seus
futuros colaboradores e as publicas, através de concurso publico, em consonincia com os
preceitos constitucionais. ®

O tempo disponivel para o recrutamento € muito varidvel, indo de algumas
semanas, no caso de profissionais tempordrios ou até dois ou trés meses no caso de
processo seletivo publico. Neste momento ocorre uma auto- selecio, pois os candidatos
comparam as ofertas e oportunidades oferecidas pelo mercado com as suas expectativas
e objetivos. Também a organizacao realiza uma andlise comparando suas exigéncias com
o potencial do candidato, através da andlise de curriculos ou fichas de solicitacdo de
treinamento em servico e de vagas permanentes. Quando a organizacdo ndo tem
disponibilizada, dentro do seu planejamento, estratégias adequadas na area de recursos
humanos, a necessidade de contratacdo pode resultar de necessidades imediatas de
pessoas qualificadas. Nestas situagdes, corre-se o risco de ndo serem atingidos bons
resultados.

Finalizado o momento de recrutamento, inicia-se a fase de selecdo ou
classificacdo dos candidatos. A selecdo tem por objetivo identificar entre os candidatos,
quais os mais aptos para o posto ou fun¢do, ou ainda para as necessidades futuras da
organizacao.

O processo de selecdo profissional é um instrumento de apoio a decisdo de
contratagdo de profissionais. Nos casos de s6 haver um candidato, a organizagdo, em
geral, opta por um processo de selecdo, mesmo que este fique resumido a uma visita a
organizacao e entrevistas. As fases de documentagdo e informacdo sobre o candidato sao

geralmente de cunho reservado e procedido pela organizagio interessada na contratacdo.’

8 Nos Servicos Publicos (administracdo direta e indireta, incluindo as agéncias executivas, as organizacdes
sociais, onde houver, e os consércios intermunicipais de sadde), o recrutamento de pessoal deve ser
efetuado visando ao preenchimento de cargos vagos, criados por lei, para suprir as necessidades dos
servigcos, conforme as atribui¢des e competéncias de cada esfera de gestdo, compatibilizadas com seus
respectivos planos de saide (nacional, estaduais e municipais), a partir de pardmetros que garantam a
qualidade da execugdo dos servigos. A vinculag@o do servidor aos respectivos 6rgios deve ocorrer através
de nomeacdo dos aprovados em concurso publico. Ver: NOB / RH — SUS.

9 Nestas fases sdo examinados os antecedentes, os registros obrigatérios como atestado de servico militar
para os homens, certiddo de casamento, registro profissional, carteira de motorista, titulo de eleitor,
certificados escolares, etc. Os exames de satde sdo solicitados tendo em vista a legislacdo trabalhista e de
seguranca do trabalho do pais. Tém como objetivo verificar o estado de satide do profissional considerando
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Outro ponto importante € o que corresponde a remuneracdo profissional. A
fixacdo dos padrdes de vencimentos e dos demais elementos do sistema remuneratério
deve levar em consideragd@o a natureza, o grau de responsabilidade, a complexidade e as
peculiaridades dos cargos componentes de cada carreira e, no caso do servigo publico, o
estabelecimento dos requisitos para investidura.

A avaliacdo de desempenho € primordial para a garantia de qualidade dos servigos
ofertados- prover subsidios para corre¢ao de falhas na concepg¢do, execugao, atualizagao
de objetivos e metas em relacdo as demandas da sociedade e na efetivacdo dos resultados
esperados.'°

Segundo o glossério tematico a NOB / RH- SUS (2009, p.68), a avaliacdao de

desempenho é

A apuracgdo do desempenho efetivo do trabalhador, no processo de trabalho por
inteiro, o desempenho da equipe, a andlise institucional, as condicdes de
trabalho que sdo oferecidas, a adaptacdo do trabalhador no cargo, a oferta de
possibilidades de desenvolvimento e de ascensdo na carreira, 0s vencimentos
ou saldrios que aufere, a sua saide ocupacional e o resultado do trabalho para

a satde da populagdo usudria, entre outros.
Ressalte-se que, atualmente um dos pontos de defesa para a privatizagdo do
sistema de saude no paifs € a chamada flexibilizacdo em relagdo ao regime de contrato de
seus servidores visto que o processo seletivo publico € moroso e custoso sob a 6tica de

seus defensores.'!

as atividades em que devera se envolver. Algumas organizacdes acrescentam, ainda, um diagndstico do
estado emocional do candidato. E, por tltimo, a admissdo ou contratacdo, que podera ainda compreender
um periodo de experié€ncia ou estdgio probatdério, mesmo para profissionais com vasta experiéncia. O
periodo entre o recrutamento e a efetivacdo pode entdo ser de apenas uma semana ou se estender até trés
anos no caso de concursos publicos em nivel federal.

10 Na Revista Ciéncia Hoje, Souza (1999), estabelece, em linhas gerais, trés grupos de indicadores para a
avaliacdo de desempenho: indicadores de desempenho global, indicadores de desempenho grupal e
indicadores de desempenho individual. Para a autora, a avaliagdo de desempenho possibilita: a verificagdo
do grau de compromisso individual ou grupal com a organizagdo e com o projeto; a obtencdo de
comprometimento com relagdo ao alcance dos objetivos, a verificacdo da adaptabilidade da pessoa a fungio
e ao grupo; estimular as pessoas a superarem suas falhas e dificuldades; descobrir aptiddes e talentos e
detectar necessidades de capacitacdo e substituicdes.

"' Em entrevista concedida, em 16/05/2013, para o Informe Ensp / Fiocruz , Gastio Wagner enfatiza :
Sou contra as organizagdes sociais. Elas estdo enterrando o SUS. A fragmentacdo gerencial € um problema.
O Ministério da Sadde possui muitos programas. Entdo, cada governo estadual elege os que querem
trabalhar na sua regido. Desse jeito regionalizado, o Sistema ndo anda. Nao fizemos a reforma da gestdo do
SUS. H4 dificuldades de gestdo, como a lei de responsabilidade fiscal e a burocracia da administracio direta
que ndo foram adaptadas para o sistema, emperrando licitagdes, compra de produtos, contratacdes. E
preciso diminuir os cargos de confianca, criar um plano de carreira justo. Resolve-se a questdo com
terceirizagdes e privatizacOes, em vez de se discutir uma nova estrutura organizacional para o SUS. Defendo
uma reforma administrativa da gestdo do Sistema baseada no servigo publico, com estrutura publica, cuja
gestdo independa dos mandatos de presidentes, governadores e prefeitos. No entanto, esclareco que defendo
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Independente da polémica posta, fato € que, um recrutamento adequado € aquele
que ird direcionar as pessoas com potencial para posi¢des onde podem empregar, em sua
plenitude, os seus talentos.

Um dltimo apontamento refere-se ao processo de desenvolvimento e capacitacao
profissional. No ambito do campo em Cuidados Paliativos, em nivel nacional e
internacional, nota-se uma preocupagao crescente com a educagdo, pois implica nao
somente na obten¢do de resultados positivos para a organizacdo, mas, sobretudo, para a
sociedade.

Destaca-se na Portaria n® 1083, de 2de outubro de 2012, editada pela Anvisa/ M.S
(aprova o Protocolo Clinico e Diretrizes Terap€uticas da Dor Crdnica) a observagao dos
critérios de inclusdo e exclusdo de pacientes, a duracio e a monitorizagdo do tratamento,
bem como a verificagdo periddica das doses prescritas e dispensadas e a adequacdo de
uso dos medicamentos. Pacientes com dor cronica devem ser primariamente avaliados
em servigos especializados em dor cronica ou cuidados paliativos para seu adequado
diagndstico, planejamento terapéutico € acompanhamento.

Lobriga-se para instrumentalizacdo do item supracitado, a implantacdo de
programas de certificacdo para gestores na drea em foco, considerando que os mesmos
devem objetivar incentivar os gerentes aperfeicoarem o0s seus conhecimentos,
experiéncias e atitudes pessoais, além de propiciarem a continuidade da formagao técnica.

A formacao destinada aos profissionais oriundos deste campo deve contemplar os
saberes especificos e valores humanistas. Faz-se pertinente que o processo de formacgao
para a gestdao em seus diversos niveis de complexidades seja objeto constante de discussao

para efetivagcdo de propostas coadunadas com a dinamica da realidade.

Educacao Permanente e a telemedicina

Através da literatura disponivel (CECCIM (2005), FERRAZ (2005)
MERHY (2005) at al.) compreende-se a educacdo permanente como politica puiblica
elaborada para o desenvolvimento dos sistemas de saude e a distin¢cdo conceitual entre

esse conceito e o de educagdo continuada.

o fim das organizagdes sociais, ndo a demiss@o dos trabalhadores por elas contratados. Temos de lutar, mas
ndo da para desmontar o sistema porque sendo vira caos”.
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Um primeiro apontamento refere-se a educa¢do permanente em satide como opcao
politico- pedagdgica. Percorrendo a histdria brasileira se fez notério o amplo debate sobre
a temdtica e um marco a aprovagao na XII Conferéncia Nacional de Satide e no Conselho
Nacional de Saidde (CNS).

De acordo com a Resolu¢ao CNS n°® 353/ 2003 e da Portaria MS/GM n° 198/2004,
a mesma transforma-se em uma estratégia do SUS para a formacdo e o desenvolvimento
de trabalhadores para a satde.

Assim, a Educacao Permanente (MS, 2009) é

. aquisicdo de informagdes pelo trabalhador, de todo e qualquer
conhecimento, por meio de escolarizagdo formal ou ndo formal, de
vivéncias, de experiéncias laborais e emocionais, no ambito
institucional ou fora dele. Compreende a formagdo profissional, a
qualificacdo, a requalificacdo, a especializacdo, o aperfeicoamento e a
atualizacdo.Tem o objetivo de melhorar e ampliar a capacidade laboral
do trabalhador, em fun¢do de suas necessidades individuais, da equipe
de trabalho e da institui¢do em que trabalha.

Desse modo, constata-se, em documentos oficiais, que o entendimento da
educagio permanente em sadde reafirma o Sistema Unico de Satide como espaco de
educacdo profissional para a realiza¢do da necessdria articulacio entre trabalho, ensino e
cidadania. Destacam-se o processo cooperativo, a integralidade e a implicacdo com os
usudrios, a participagdo e controle social, a organizacao da atencdo em linhas de cuidados
e a gestao setorial.

Ja a educagdo continuada, em geral, € entendida com o mesmo significado da
educacdo permanente sendo menos abrangente. Entende-se que abarca limitada
capacidade de produzir impacto sobre as institui¢cdes formadoras, no sentido de alimentar
os processos de mudancas, uma vez que mantém a ldgica programadtica das acdes, ndao
suscitando a capacidade dos distintos atores para uma atitude de mudanca e a reflexdo-
problematizagdo de suas proprias praticas e do trabalho em equipe (Brasil, 2004).

Na perspectiva da educagdo permanente em saude, enfatiza-se a telemedicina
como um dispositivo fundamental para o desencadeamento de préticas educativas
inovadoras.

O impacto social suscitado pelo desenvolvimento das telecomunicacdes e, em
especial, da internet, provocou a unido entre a medicina e a comunicag¢do a distancia, cujo
icone € a chamada telemedicina.

De acordo com Chao (2008: 07) a telemedicina é

vol.2 n.12 (2015)

118


http://www.unigranrio.br/

Revista Magistro - ISSN: 2178-7956  www.unigranrio.br

Revista do Programa de Pés-Graduagcdo em Humanidades, Culturas e Artes — UNIGRANRIO

. uma aplicacdo efetiva de solugdes tecnoldgicas para fins de
otimizacdo da educacdo, planejamento da logistica, regulacdo da
assisténcia e implementacdo de métodos para proporcionar pesquisas
multicéntricas, baseadas em estratégias de gestdo de sustentabilidade e
no desenvolvimento de novos modelos.

Segundo o autor supracitado pode-se agrupar trés grandes conjuntos de atividades
da telemedicina, quais sejam: teleducagao interativa e rede de aprendizagem colaborativa,
telemedicina e telessaide sob o foco da logistica e da estratégia e teleducagdo interativa
e educagdo mediada por tecnologia.

A teleducacdo interativa e rede de aprendizagem colaborativa referem-se ao uso
de tecnologias interativas com foco na ampliagdo do conhecimento através da
democratizagdo do acesso a materiais educativos utilizando-se, por exemplo, a educagdo
a distancia ou por meio de tecnologias de apoio a educacgdo presencial. Desdobram-se na
teleassisténcia e vigilancia epidemioldgica enfatizando-se a assisténcia, em projetos tais
como: a segunda opinido especializada. E, ainda, na teleciéncia estimulando a pesquisa
multicéntrica e integracio de centros de exceléncia.

A telemedicina ou telessaide estdo associadas aos processos de logistica de
distribuicao de servigos de saide. O primeiro termo estd associado a otimizag¢do do
processo de recuperacdo do estado de saude de um paciente numa 6tica humanizada. O
segundo tem um cardter eminentemente preventivo direcionado para a valorizagdo da
saude (ecare / ehealth) e da redu¢do de danos.

E, finalmente, a teleducacdo interativa que se caracteriza pela mediacdo entre
educagdo e tecnologia. Ela facilita a aprendizagem através da postura colaborativa e
interativa visando a qualificacdo profissional. Utiliza-se de modelo de educagdo
semipresencial ou totalmente a distancia.

A disciplina de Cuidados Paliativos tem um enorme potencial a ser explorada no
ambito da teleducacao interativa por trazer enormes beneficios a atencao a saide quanto

a educacgdo permanente.

Reflexoes Finais

Considerando a relevancia das transformagdes desencadeadas pelas recentes
Politicas de Humanizacdo e de Atencdo Bdsica no SUS, € importante assinalar que as
estratégias da PNH coincidem com os préprios principios do SUS, especialmente, no que

se refere a universalidade do acesso e do direito a saude, a integralidade e a equidade nas
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acoes como necessidades fundamentais ao exercicio da cidadania. Tais principios
constituem o arcabougo politico-organizativo do sistema, guiados imperativamente por
quesitos éticos. Desta maneira, torna-se necessario o reconhecimento da repercussao da
PNH nos ambitos politico-organizativo e técnico-operativo, no sentido de identificar as
implicacdes éticas para a garantia do direito a atenc¢do integral a saude.

Entende-se a educacdo permanente como um processo cuja logica interna é
ascendente, descentralizadora e interdisciplinar com vistas a transdisciplinaridade.
Evidencia-se, ao longo do texto, que a mesma tem uma relacdo direta com o
estabelecimento da democracia institucional, propiciando o didlogo criativo e inovador
dentro de rigidos principios éticos e humanisticos.

Desse modo, no campo do Cuidado Paliativo, tratar o paciente fora de
possibilidade de cura como pessoa de direito a vida até o seu final com dignidade e com
controle de dor e sintomas passa a ser prioridade na formacao dos profissionais de sauide.

Aliar humanismo e tecnologias de informacdo e comunicagdo, nos aponta um
caminho para a consolidagdo e replicacdo de boas praticas em saide e, em especial, no

ambito dos Cuidados Paliativos.
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