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Resumo

Os enfermeiros sdo considerados coracao do sistema de salde. Este estudo tem como
objetivo analisar a evolugdo do futuro do enfermeiro na Regido Sanitéria Santiago Norte
(RSSN), mediante a elaboracdo de cenarios estratégicos e alternativos, e da sua anélise
propor estratégias de planeamento dos Recursos Humanos de Enfermagem para a RSSN.
Usou-se 0 método de andlise de cenarios, visando definir cenérios para o futuro do
enfermeiro da RSSN. A construcdo de cenarios decorreu em trés fases, nas duas primeiras
fases, foram realizados dois workshops de cenarizacdo utilizando a técnica de
brainstorming como técnica de recolha de informacdo, e na terceira fase fez-se evoluir os
cenarios tematico dos workshops para cenérios de decisdo, com base nas informacgdes
recolhidos nos workshops e na literatura cientifica sobre a enfermagem. A informacao
recolhida no primeiro workshop permitiu identificar as incertezas criticas que irdo
influenciar o futuro do enfermeiro da RSSN. Os eix0s gque parecem ser 0S que mais
determinardo o futuro s&o: a Legislacdo/Contratacdo e a Capacidade de Inovagéo e
Formacdo. Resolvendo estas incertezas huma matriz 2x2, construiram se trés cenarios
distintos, “Enfermeiros — “Poucos, mas Ativos”, “Desorganizados — Mais Enfermeiros,
mas desorganizados e pouco ativos” e “Enfermeiro Digital”. Nestes cenarios fica evidente
que o problema ndo é so falta de RH, mas também a organizacdo, lideranca e a
distribuicdo destes RH na RSSN.
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ABSTRACT

Nurses are considered the heart of the health system. This study aims to analyze the
evolution of the nurse's future in the Santiago Norte Sanitary Region (RSSN), through
the development of strategic and alternative scenarios, and from its analysis to propose
planning strategies for Nursing Human Resources for the RSSN. The scenario analysis
method was used, in order to define scenarios for the future of the RSSN nurse. The
construction of scenarios took place in three phases, in the first two phases, two scenarios
workshops were carried out using the brainstorming technique as a technique for
collecting information, and in the third phase, the thematic scenarios of the workshops
evolved into decision scenarios, with based on information collected in workshops and
scientific literature on nursing. The information collected in the first workshop allowed
to identify the critical uncertainties that will influence the future of the nurse of the RSSN.
The axes that seem to be the ones that will most determine the future are: Legislation /
Contracting and the Capacity for Innovation and Training. Solving these uncertainties in
a 2x2 matrix, three distinct scenarios were built, "Nurses -" Few, but Active ","
Disorganized - More Nurses, but disorganized and not very active "and" Digital Nurse ".
In these scenarios it is evident that the problem is not only lack of HR, but also the
organization, leadership and distribution of these HR in RSSN.

KEYWORDS: Nursing, Nurses from RSSN, Scenario Analysis, Nurse's Innovation
Capacity

Introducéo

O planeamento estratégico é o processo de gerir mudanca e de criar o melhor futuro possivel para
uma organizagdo. Atualmente toda organizacgdo precisa de um planeamento estratégico solido e

objetivo para poder atingir os seus objetivos (Rainha et al., 2014).

Os enfermeiros sdo elementos chave nas equipas de saide modernas. A nivel mundial o cenario
do trabalho na area de enfermagem tem-se revelado exigente, primando se por um padrdo
profissional e um trabalhador cada vez mais qualificado, proactivo, empreendedor e promotor da
inovagdo, portanto serd necessario que o enfermeiro mostre uma assisténcia diferenciada e
qualificada, o que remete a reflexdo critica acerca das a¢oes que desenvolve e das suas finalidades

e de como essas a¢bes podem ser aprimoradas (Ferreira et al., 2016). Ser& importante haver um



planeamento estratégico para determinar o que uma organizacao quer ser no futuro, e como vai

fazer para chegar l& (Gregorio, 2011).

Segundo o Plano Estratégico de Desenvolvimento dos Recursos Humanos de Salde de Cabo
Verde (PEDRHS, 2005-2014; 2015-2020) e o Plano Nacional de Desenvolvimento Sanitéario
(2012-2016), o pais encontra-se em processo de transicdo epidemioldgica. As doengas néo
transmissiveis em progressdo rapida, tendem a atingir um peso significativo sobre a saide dos
cabo-verdianos e a exigir solu¢es programadas do Sistema Nacional de Satde (SNS).

De acordo com o Plano de Desenvolvimento da Regido Sanitaria Santiago Norte (2017-2021) a
RSSN conta com insuficiéncia de Recursos Humanos (RH), mobilidade frequente dos mesmos e
transferéncia dos técnicos de salde sem substituicdo prévia, ha também inexisténcia de um plano

de reciclagem/formagao continua dos técnicos de salde.

Tendo em consideracdo que a mudanga de perfil epidemioldgico coloca novos desafios ao SNS
em Cabo Verde, em termos de especializagdo dos técnicos de saude, criagdo de novos servicos,
investimento nos equipamentos tecnoldgicos, entre outros. O futuro vai depender de a forma como
os Sistemas de Saude responder as necessidades dos utentes e das populagdes (Lapéo,2010). E é
de fundamental importancia que os enfermeiros saibam como posicionar perante esses novos

desafios, como seja o das novas tecnologias digitais.
Desafios e Perspetivas Futuras para Enfermagem

A enfermagem necessita de inovagdo operacional o que significa adotar maneiras inteiramente
novas de atender um cliente. Os enfermeiros precisam comprometer-se com a “Liderancga
Estratégica”, o que significa ajustar os objetivos, as competéncias, os recursos e capacidades
externas do meio em que se encontra, desenvolver e implementar uma estratégia que garanta a
profissdo uma vantagem diferencial competitiva na area de salde e tornar a enfermagem

responsiva a mudancas (Shamian, 2014).

Reconhece-se que seja dificil circundar um corpo nico de conhecimentos, pois o profissional de
enfermagem encontra na linha da frente da assisténcia, mas este esfor¢co passara pela promocao
da investigacédo e dos avangos cientificos na area da enfermagem, que por inferéncia influenciara
o enfermeiro a um melhor diagnéstico, uma melhor intervencao e uma melhor avaliacdo das suas
intervencgdes, promovendo a sua autonomia profissional com base na evidéncia (Stetler, 1998
apud Peixoto & Peixoto, 2011).

De acordo com Shamian (2014), € dificil acreditar em quéo pequena presenga os enfermeiros tem
em torno de mesas de decisdes politicas. Cada vez menos enfermeiros sdo encontrados nas
fungdes executivas de hospitais, governos e agé€ncias internacionais. O “Impacto da politica” da

voz da enfermagem, o conhecimento e a experiéncia sao minimos e tem que se transformar essa



realidade, fazer um curativo, preencher um registo clinico ou qualquer outra atividade de forma
mais eficiente e com melhor qualidade, potenciando mesmo a enfermagem a distancia. De acordo
com lapdo, (2017) investir no capital humano, nas organizagbes de aprendizagem, no

desenvolvimento de liderangas criativas e inovacdo operacional.
Enfermagem em Cabo Verde

A urgéncia pelos cuidados de enfermagem e hospitalares surgiu com a descoberta do arquipélago

de Cabo Verde pelos portugueses (Vieira, 1989).

Em Cabo Verde os médicos eram muito poucos, os enfermeiros faziam os trabalhos dos médicos,
eles aprimoravam as suas pericias clinicas, no sentido de detetar sinais e sintomas, que permitem
fazer o diagnostico de imediato e implementar o tratamento conhecido na época. Muitas vezes
apareciam serventes, auxiliares e pessoas leigas para realizar o trabalho de enfermagem, muitas

vezes eram pessoas que nao tinham nenhuma preparacéo (Gomes ,2010).

Os enfermeiros cabo-verdianos tratavam e salvavam vidas, e isso marcou a sociedade, as pessoas
reconheciam o valor do enfermeiro, viviam uma préatica diaria de forma autonoma, foram
desenvolvendo um sentido de servico e de profissdo, que mais tarde, com as alteracBes nas
condi¢des de vida e nas possibilidades de cuidados de saude, percebe que tratar a doenga ndo era
o suficiente e comecaram a fazer a promocao da saude e a prevencgdo das doencas (Gomes, 2010;
Martins, 2015).

Em Cabo Verde a enfermagem tem tido um avango qualitativo no que diz respeito ao
desenvolvimento da capacitagdo dos profissionais de modo a prestarem cuidados de qualidade

aos utentes, a familia e as comunidades (Martins, 2015).
Evoluc@o Do Numero De Enfermeiros Em Cabo Verde

O gréfico a seguir mostra que o numero de enfermeiro foi crescendo e com o inicio de
cursos de enfermagem na ilha de Santiago e Sao Vicente, de acordo com Gomes (2010)
no ano de 2006 CV dispunha de 471 enfermeiros. No que tange aos RH afetos as
estruturas de salde, CV contou em 2013 com 594 enfermeiros, o que representa um
aumento de 23% e 20%, respetivamente, em relacdo ao ano de 2009. Nota-se que 0
namero de enfermeiros tem aumentado sistematicamente no pais. De acordo com o
relatorio estatistico 2016, em CV existe um total de 690 enfermeiros no sector pablico,
com o racio/ 10.000 de 12, 99% (MS; INE,2016).



Figura 1- Grafico da evolugéo dos nimeros de enfermeiros em Cabo Verde
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Fonte: Ministério da saide& INE (2004-2018)

O quadro seguinte mostra o ratio populacional/profissionais de salde (Enfermagem) do ano 2005
até 2020 em CV, observa-se que em 2005 racio de 10.25 enfermeiros por 10.000 habitantes e

passara para o racio de 13.75 enfermeiros por 10.000 mil habitantes em 2020 (OMS,2008).

Quadro 1-Ratio populacional/ profissionais de satude (Enfermagem)

Ano 2005 2010 2015 2020
Ratio enfermeiros /10,000
hab 10.25 10.93 12.63 13.75

Fonte: MS.PE (2005-2015)

Evolucéo do nimero de enfermeiros na Regido Sanitaria Santiago Norte

O gréfico a seguir mostra a evolucao do nimero dos enfermeiros na RSSN durante 10 anos (2007-
2017), nota-se que o nimero de enfermeiros tem estado a evoluir. Pode-se observar que entre 0s
anos de 2010 até 2013 o ndmero dos enfermeiros tem estado entre 82 a 89 enfermeiros na RSSN,
depois do ano 2013 houve um aumento significativo do nimero de enfermeiros na regido, com
abertura do concurso para novos enfermeiros licenciados na area de Enfermagem, a RSSN passou
a contar com mais enfermeiros, pois entre 2013 até 2016 o nimero de enfermeiro passou de 89

para 112 enfermeiros.

Figura 2-Gréfico da evolugé@o do nimero de enfermeiros na Regido Sanitaria Santiago Norte 2007-2017

Evoluciao do niimero de enfermeiros na RSSN - 2007-2017

2006 2008 2010 2012 2014 2016 2018

Fonte: Ministério de salde e relatério da RSSN (2007-2017)



Metodologia

Para construir 0s cenarios recorreu-se ao método de “analise de cenarios prospetivos”, um método
proposto por Lapdo (1998), que condensa os 10 passos do procedimento descrito por Shoemaker
(1995) em 3 fases, nas quais o envolvimento de uma equipa de cenarizacdo é fundamental. Para
preparar as sessdes de cenarizacao, previamente fez-se uma revisao da literatura, com o objetivo
de identificar as principais incertezas criticas e forcas de mudanca. Estas fases decorreram em 2
workshops tematicos com uma duragéo de 3h. O primeiro é um “workshop” de contextualizagdo
da anélise de cenarios para o problema em estudo, o segundo workshop para sele¢éo e validacao
dos primeiros cenarios e uma terceira fase onde se desenvolveu a analise dos cenérios finais.
Ambos os workshops foram gravados para permitir posterior analise de contetdo, de modo a

melhor detalhar os resultados obtidos.

Escolheu-se para este trabalho um periodo de longo prazo, 10 anos, pois permite pensar em muitas

alternativas para o futuro do enfermeiro na RSSN.

A populagdo em estudo é constituida por enfermeiros que exerceram e outros que exercem a sua
atividade na RSSN. Foram formalmente convidados 8 (oito) enfermeiros para o grupo de
cenarizagdo. A escolha destes informadores-chave foi feita por conveniéncia, sendo que o

principal critério utilizado foi a experiéncia profissional.

Para entender como era a enfermagem antes da criacdo da RSSN e depois da sua criacdo foi
realizado um estudo piloto, pois ndo existem estudos ou dados disponiveis. Também para a
revisdo bibliografica, consultou-se bases de dados online recorrendo aos motores de busca
Pubmed, Google académico, Scielo, Lilacs-Bireme, ainda tendo consultado os arquivos

eletronicos de alguns congressos de enfermagem.

Durante o workshop foram explorados varios fatores em equipa de forma a determinar quais serao
as «forcas motrizes», ou seja, quais os fatores criticos que mais poderdo moldar o futuro do
enfermeiro na RSSN. A combinacéo das forcas motrizes deu origem a diversas historias do futuro.
O primeiro workshop iniciou-se com um seminario de modo a introduzir as ideias da anélise
prospetiva de cenarios, possibilitando aos participantes dos workshops tornarem-se mais
familiarizados com o conceito e as ferramentas deste tipo de analise. Os workshops foram

gravados com consentimento dos participantes para permitir posterior analise de contetdo.

Com aplicagdo do método de cenarios prospetivo conseguiu-se, na primeira fase, fazer um ponto
da situacdo do enfermeiro na RSSN, identificando as principais tendéncias, os principais fatores-
chave (stakeholders) e as principais incertezas, e fatores criticos com possivel impacto no futuro
do enfermeiro na RSSN. Para comegar as principais incertezas e fatores criticos sdo condensados

em 2 incertezas criticas: as forcas motrizes dos cenarios. Estas forgas motrizes representam 0s



fatores mais significativos que poderdo influenciar o futuro do enfermeiro na RSSN, e a partir

deles comegou-se a desenhar os primeiros cenarios.

Na segunda fase, concebeu-se as necessidades de mudanca do enfermeiro da RSSN, construidos
estrategicamente em torno das «forcas motrizes», testando a consisténcia e a plausibilidade dos

primeiros cenarios.

Numa terceira fase, ja s6 com a participacdo dos autores deste estudo, trabalhou-se o material
recolhido para caracterizar cada um dos cenarios, fazendo-se evoluir os cenarios encontrados nas
fases anteriores para possiveis cenarios de decisdo, e identificando pontos-chave, mais sensiveis,
que poderdo influenciar a tomada de decisdo dos diferentes atores-chave envolvidos.
Posteriormente construiu-se uma narrativa e definiram-se indicadores para fazer a monitorizacéo
e, se necessario, a atualizacdo dos cenarios. Nesta fase consegue-se determinar e identificar

facilmente as necessidades de futuras investigagGes para amenizar as incertezas encontradas.
Resultados e Discussao

Durante os worshops de cenarizacdo foram abordados e debatidos varios temas que poderao
influenciar o futuro dos enfermeiros da RSSN, com o objetivo de identificar incertezas criticas e
as respetivas «forgas motrizes». No primeiro workshop foram debatidos os fatores externos e

internos a classe de enfermagem na RSSN.

Tabela 1- Fatores com maior relevancia para o futuro do enfermeiro da RSSN que emergiram nos workshops

Fatores mais relevantes Outros fatores discutidos
Falta de formacéo adequada,
Politicas do governo para area de Enfermagem Falta de organizacdo
Ensino da Enfermagem Formacéo/ especializacéo do enfermeiro
Cultura de empreendedorismo e inovagdo Papéis do enfermeiro (reconhecimento e valorizagéo)
Vontade politica Organizacéo do servigo
Reforma na saude Supervisdo na area de enfermagem na RSSN

Cultura organizacional

Fonte: Andlise da autora
As politicas do governo para a area de Enfermagem: na autonomia da Enfermagem e na

abertura de concursos

As politicas do governo para a &rea de enfermagem: na autonomia da enfermagem e na abertura
de concursos surgiu como tema nos workshops de cenarizagdo, tendo sido considerado o motor
do progresso e satisfagdo profissional na area de enfermagem. E necesséario a introducéo de
medidas que modifiquem a legislagdo em vigor na area de enfermagem, dar mais crédito a

realizacdo de investigacdo cientifica, avaliagdo do desempenho e a formagdo continua dos



enfermeiros quer pelo sistema, quer de forma autonoma. Sente-se a necessidade da representacao

da classe dentro do proprio SNS.

No entanto, durante o workshop, os participantes mostraram muita preocupacdo com a classe de
enfermagem na RSSN. Os enfermeiros precisam conhecer, assumir e emponderar-se no exercicio
dos seus papéis na sua area de atuacdo, fazer uma reflexao profunda sobre a classe de enfermagem

na RSSN, conhecer outras realidades, e saber aonde o enfermeiro encontra e aonde quer chegar.

O enfermeiro tera de ser empreendedor tanto na comunidade quanto no ambiente hospitalar, o
que significa ter a necessidade de realizar coisas novas (suportadas pela evidéncia dos cuidados
de enfermagem) e, ao mesmo tempo, por em préatica ideias ja existentes, de forma inovadora,

visando a solucéo de problemas.

A Economia, quando cresce permite mais contratagdes e evolucdo nas carreiras

A evolucéo da economia surgiu como tema no workshop de cenarizagéo, tendo sido considerado
como um motor para o desenvolvimento de um pais, permitindo a implementacédo de planos para

o desenvolvimento profissional.

O ambiente econdémico cabo-verdiano terd um impacto significativo nas contratagdes do
enfermeiro no SNS. Para os participantes, ainda apesar de haver mais contratacfes, o0 numero de

enfermeiros ainda ndo € suficiente na RSSN, tendo em conta 0 nimero da populacdo da RSSN.

Os participantes frisam ainda que ha descrédito de sistema, pois s6 agora houve evolugdo de
carreia com alguma qualidade, e que ha dirigentes que empatam a progressao na carreia. De igual
forma os participantes, realcam a necessidade de maior estimulo por parte da organizacéo, pois

os colaboradores s&o 0s primeiros clientes da organizacao.

As Novas Tecnologias e os Cuidados de Salde Primarios

O tema as novas tecnologias e 0s cuidados de salde primarios emerge no presente contexto no
impacto que tera na progressdo da area de enfermagem. A tecnologia tem gerado impacto
significativo no processo de trabalho dos enfermeiros. Por exemplo a informatizagcdo da
enfermagem potencializando tanto a forma de assisténcia como a gestdo de certos processos de

enfermagem ajudando a obter melhores resultados.

No entanto, a percecdo que ficou dos participantes é que a nova tecnologia na RSSN é um meio
valioso, mas é apenas um instrumento que veio para auxiliar o trabalho de enfermagem. Por outro
lado, tendo em conta a situacdo epidemioldgica do pais, ficou a ideia que ha necessidade de ter

enfermeiros comunitarios na RSSN.



Durante o debate, emergiu a possibilidade de se apostar na criacdo de aplicativos digitais para

ajudar na luta contra as doencas crdnicas na regido e em CV.

O ensino da Enfermagem para a lideranga

O tema ensino da enfermagem para a lideranca surge no workshop, como um impulsionador para
desenvolvimento do espirito de lideranga na classe de enfermagem facilitando o desenvolvimento

e a valorizacao da classe no sistema, os outros elementos da equipa e perante a sociedade.

Quanto a formacdo, os participantes frisam a existéncia de sérias dificuldades na qualidade da
formacdo, percebendo na maioria das vezes que os novos profissionais concluem a sua formacéo
com poucas competéncias, ficando a ideia de que hoje os enfermeiros estdo sendo formados para
0 emprego e ndo para um desempenho profissional 6timo. O que deixa no ar a possibilidade de

no futuro esta vir a ser um grande problema em relagéo ao perfil do enfermeiro na RSSN.

As universidades devem melhorar a sua qualidade de ensino na area de enfermagem. Pois, a
preparacdo do enfermeiro requer uma preparacao técnica com qualidades especiais, como a ética,
a dedicacdo, a disciplina, a responsabilidade, 0 comprometimento e acima de tudo a paixao pela
profissdo de enfermagem. O ensino de enfermagem deve fortalecer a capacidade de lideranca e
de autonomia nos seus enfermeiros, que repercute na qualidade da cultura organizacional das

instituicdes e nas relagdes de trabalho.

A reforma da Salde, que pode possibilitar o enquadramento do enfermeiro nas equipas clinicas

Em relag&o ao processo de reforma do sistema de Cabo Verde, o processo de reforma tem sofrido
alteracoes e transformac@es que se verificam no prdprio sistema, ou seja, na organizacao, gestéo,
administracdo, nas estruturas centrais e descentralizadas, nos indicadores de satde publica, no
perfil epidemiolégico, no financiamento, nos recursos humanos e materiais e nas exigéncias cada

vez maiores da populacdo cabo-verdiana.

Tendo em conta que Cabo Verde estd num processo de transicdo demogréafica e epidemiolégica
em que ha aumento de doencas cronicas, assim como 0 aumento de esperanca média de vida, mais
pessoas estdo a viver com muita comorbilidades, sendo que, é uma boa oportunidade para o
governo ou Sistema de Salde apostar nos enfermeiros comunitarios na RSSN e em CV, pois ha

necessidade de emponderar o enfermeiro na Atencdo Primaria de Salde.

Por outro lado, os participantes responderam que para o enfermeiro da RSSN contribuir para o
SNS e responder as necessidades dos utentes no futuro, é necessaria alguma representatividade

do enfermeiro no sistema.



Decisdo das Principais Incertezas Criticas

Emergiram diversos temas e fatores no primeiro workshop. Para decidir quais as incertezas
criticas que serdo as forcas-motrizes da mudanca, perguntou-se os participantes no final do
workshop, quais dos dois fatores entre os discutidos que consideravam mais importantes para a
definicdo do futuro do enfermeiro na RSSN, tendo cada participante indicado a economia, quando
cresce permite mais contratacGes e evolucdo nas carreiras, a reforma na salde, que pode
possibilitar o enquadramento do enfermeiro nas equipas clinicas e o ensino de enfermagem para

a lideranca e as novas tecnologias.

Considerou-se que os fatores, a economia que quando cresce permite mais contratacfes e a
politica do governo para a area de enfermagem condensa o eixo legislagdo/contratacfes. Tendo
em conta os resultados dos dois workshops considerou-se que o primeiro eixo reflete a maior ou
menor tendéncia para proporcionar melhores condi¢des laborais e o desenvolvimento da area de
enfermagem na RSSN e influenciar a qualidade de prestagdo dos cuidados de enfermagem e no

préprio Sistema de Salude Cabo-verdiana.

Atualmente foi atualizado o PCCS da classe de enfermagem em Cabo Verde, com o propdsito de
estimular o desenvolvimento profissional do enfermeiro e dos desafios preconizados para o setor
da satde (B.O n° 26 | serie, em 3/5/2018), também ja foi aprovado a criacdo da Ordem dos

Enfermeiros de Cabo Verde.

A forma como sdo orientadas as politicas para area de enfermagem sera fundamental para a
organizacdo e o desenvolvimento da enfermagem no pais e na RSSN. Considerando o valor da
classe de enfermagem na promocao da salde, prevencado da doenca, na reabilitacdo e nos cuidados
continuados, imponderando o enfermeiro na sua area de atuagdo dentro do SNS, ira possibilitar a
melhoria dos indicadores de saude e a reducdo de custos dentro do sistema. Se houver melhor
organizag&o iniciando do recrutamento do enfermeiro no sistema, ter politicas mais claras do que
se quer para a classe de enfermagem e apostar no enfermeiro como sendo pilar para o
desenvolvimento na area de salde, o desenvolvimento da classe de enfermagem sera mais

sustentavel.

Para definir a segunda for¢a-motriz, consideraram-se os fatores, o ensino da enfermagem, a
reforma da Salde, parcerias internacionais, as novas tecnologias e os CSP. Como aqueles que
terdo maior impacto no futuro do enfermeiro na RSSN. Considerando a Capacidade de
Inovacao/Formacédo, pois essa capacidade de inovagdo dependera do envolvimento, de interesse
e do comprometimento dos enfermeiros da RSSN com o desenvolvimento da profissdo de
enfermagem. Também dependera da continua e rapida evolucdo tecnoldgica. Estes cenarios
esperam que o sistema aposte na formacdo e especializacdo de classe de enfermagem. Sera

delineado de uma forma mais assertiva o melhor perfil de lideres para os cargos de lideranca.
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De acordo com Silva et al., (2010) ha necessidade de mudanca, tais como as novas modalidades
de organizacdo do mundo do trabalho em saude e das exigéncias no perfil de novos profissionais

voltados para a transdisciplinaridade na producéo do conhecimento.

O avanco da enfermagem como profissao social e como ciéncia, tecnologia e inovagdo vém sendo

resultado de um esforgo coletivo liderado pelos pesquisadores da area tendo como alvo o alcance
de um impacto significativo na qualidade do cuidado e melhor sadde da populagédo (Erdmann,
2013).

A forma como o enfermeiro encarar a enfermagem perante o ensino e a evolugao tecnoldgica sera
fundamental para o desenvolvimento da profissdo e para determinar que enfermeiros teremos na
RSSN e no SNS. Havendo o despertar de interesse por areas de investigacdo, mais apostas nos
CSP e na implementacdo de novos projetos e programas, participacdo e engajamento nas politicas
de satde. Certamente que havera melhorias na qualidade de prestacdo de cuidados de enfermagem

influenciando assim uma melhoria dos indicadores de saude da populagédo da RSSN.
Caracterizagdo dos Cenarios

Apos definicdo das forcas motrizes dos cendrios constroem-se os cendrios finais que agora se
descrevem. As descrigdes que se seguem constituem historias do futuro do enfermeiro da RSSN,
ficando a discussao das implicagGes que cada um tera, nos profissionais e no sistema de salde,

para a seccdo seguinte.

Figura 3-Cenarios finais

Cenario | Cenério 1l
Enfermeiros .
- Poucos, Enfermeiro

mas Ativos Digital

Inovacgao/Formagéo

Cenario ll-
Desorganizados
Mais
Enfermeiros, mas
desorganizados e
pouco ativos

v

— Legislagio/contratacdes +
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Cenario |- Enfermeiros - Poucos, mas Ativos

Neste cenéario, considera-se que na sequéncia das alteracdes econdmicas e legislativas, mantém-
se 0 numero de enfermeiros no sistema ou com pequenas modificagcbes. Mas, as mudangas na
formacdo e na gestdo permitem que (o trabalho supere o nimero limitado dos enfermeiros) os

enfermeiros sendo poucos, sdo mais ativos.

O enfermeiro sentird a necessidade de responder as necessidades dos utentes e procurard
investigar e solucionar problemas, sempre procurando a melhor forma de atender um utente,
realizar um procedimento de enfermagem, a melhor abordagem para cada tipo de utente, e isso
ajudara o enfermeiro a melhorar a qualidade dos seus servicos, ajudando a melhorar também a

satisfacdo do utente que procura o servigo de saude.

No entanto, 0 SNS e o proprio servico tera de procurar formas de incentivo e de motivagéo para
a classe de enfermagem, pois a valorizagdo do enfermeiro sera crucial para o desenvolvimento da
RSSN.

Num cenario até 2028, considera-se que manter-se-d0 em numero reduzido, aquém das
necessidades, mais politicas que promovem a sua melhor organizacdo e uma melhoria na
formag&o permitiu que os enfermeiros se tornassem mais presentes no SNS e melhorassem os

seus contributos, sobretudo nos CSP.

Figura 4 - Gréfico da evolucéo de numero de enfermeiro na RSSN no cenario |
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Fonte: MS e andlise da autora

Por outro lado, em relagcdo a formagdo na RSSN, reconhece a necessidade do aumento da
qualidade, havera necessidade de dialogo com os dirigentes apresentando de forma clara qual é a
repercussao que terdo, se nao forem revistos os principios basicos do curso de enfermagem e o
valor da profissdo. A formagdo desempenha um papel determinante em relacdo a prestacdo de

cuidados de enfermagem na RSSN.

12



Cenario 1l- Desorganizados — Mais Enfermeiros, mas Desorganizados e Pouco

Ativos

Neste cenério, apesar de haver mais contratacGes, 0 nimero de enfermeiros ainda nao seria o
suficiente para satisfazer as necessidades da RSSN, além disso mostraram pouco

ativos/dinamicos.

Neste cenério apesar de eles estarem em numeros maiores nos servigos, encontram-se
desmotivados e sobrecarregados, todavia, o servico ndo encontra organizado da melhor forma
possivel, e ndo existindo nenhum estimulo por parte da organizacdo. Nestas condi¢Bes 0
enfermeiro ndo apresenta uma boa qualidade de vida no trabalho e nem fora dele, pois, ele também
carrega 0 conceito biopsicossocial. Certamente que muitos ndo procuram atualizar 0s seus
conhecimentos, por inlmeras razBes e isso representa uma imagem de monotonia. Por outro lado,
o enfermeiro mostra medo de enfrentar dificuldades, pois ndo consegue se defender perante uma
determinada situacéo.

Num cenério até 2028, o Governo tem feito ao longo dos anos uma aposta na formagéo e no
aumento do nimero de enfermeiros, todavia mantendo-se a sua ma organizacgao do trabalho e uma
formacéo ainda fragil ndo permitiu que se potenciassem os enfermeiros, e estes se tornassem mais

presentes no SNS e melhorassem os seus contributos.
Figura 5- Gréfico da evolugdo de niumero de enfermeiro na RSSN no cenério 11
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Fonte: MS e andlise da autora

Na sequéncia das continuas aberturas de concurso na area de enfermagem no pais, a maioria dos
estudantes procurardo realizar o curso de enfermagem, mesmo ndo conhecendo a sua verdadeira
esséncia, mas pela oportunidade de ter um emprego e ndo uma profissdo, o que dificulta o
desenvolvimento da classe de enfermagem, o que mostra necessario utilizar novos critérios na

admisséo do enfermeiro no sistema atual.
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Por parte do SNS, deve-se repensar qual seria o perfil de enfermeiro que se quer para o sistema
de salde Cabo-verdiana, os responsaveis definiriam melhor os critérios de admissdo do novo

enfermeiro no Sistema de Saude.
Cenario I11 - Enfermeiro Digital

Neste cenario, as politicas do governo e as mudancas na formacao de enfermeiros, aliadas ao uso
da tecnologia, a humanizacdo dos cuidados mostra-se fundamental para as praticas da
enfermagem, porém nunca substituir o papel do enfermeiro no processo do cuidado e dos cuidados

primarios de salde.

Para que o enfermeiro possa utilizar as novas tecnologias e associé-la aos cuidados primarios, o
Ministério de Salde teria que apostar mais nos profissionais de enfermagem, reconhecendo o seu
contributo para a melhoria da qualidade de vida dos utentes na RSSN, pois a enfermagem € a
forca de mudanca na RSSN. Para isso seria necessario melhorar as politicas de satde, valorizar a

promocéo e prevencgdo da doenca, ter uma definigdo clara sobre as politicas de saude.

No cenério enfermeiro digital, num cenério até 2028, o nimero de enfermeiros mantém se em
numero reduzido, mas uma clara aposta na telemedicina, nas novas tecnologias digitais e na
formacdo melhorou a capacidade de resposta dos servicos permitindo aos enfermeiros estarem
mais presentes no SNS e melhorar os seus contributos para o acesso. A ligacdo entre hospital e

centros de saude seria uma realidade.

Figura 6-Gréfico da evolug¢do do nimero de enfermeiros da RSSN no cenario 11
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Fonte: MS e andlise da autora

Em relagdo aos enfermeiros formados, estes encontram-se abertos as novas tecnologias, usando
as novas tecnologias para obter maiores vantagens em relacdo a prestacdo de cuidados de
enfermagem na RSSN, criando grupos de pesquisas e de investigacdo na RSSN, realizando mais
seminarios entre as estruturas por meio de videoconferéncia abrangendo todo a RSSN, facilitando
assim a participacdo nos projetos de telemedicina, melhor utilizag8o dos sistemas de informacéo

e nos sistemas de qualidade.
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Estratégias para o planeamento dos Recursos Humanos (enfermeiros) na RSSN

Apresenta-se um conjunto de objetivos estratégicos que em linhas gerais pretende sinalizar varias
acOes, que poderdo servir para a elaboracéo de planos estratégico para os enfermeiros da RSSN,

em consonancia com os varios cenarios apresentados.

Esses objetivos estratégicos sdo: melhorar condi¢tes de trabalho e de lideranca dos enfermeiros
da RSSN; melhorar a qualidade de formacdo dos enfermeiros apostando cada vez mais na
exceléncia; criar grupos de supervisdo de enfermagem no HRSRV; criar um processo de
integracdo do enfermeiro no servico na RSSN; reforgar a capacidade de gestdo, de lideranca e de
inovacdo na RSSN; apostar numa cultura de criatividade e de empreendedorismo na RSSN e

investir no uso das novas tecnologias digitais na RSSN.
Desenvolvimento dos indicadores dos cenarios

Uma das vantagens dos cenarios é estimular novas formas de pensar e de debater o futuro.
Nenhum dos cenarios pretende representar o futuro real. A antecipacgéo destes cenarios permitira
preparar estratégias e estimular a criacdo de novas formas de préatica, para melhorar o trabalho de

enfermagem na RSSN.

Foram considerados alguns indicadores, sendo possivel encontrar outros que também contribuam
para a monitorizacdo da implementagdo desta nova pratica. A informacéo que é recolhida nestes
indicadores ira permitir elaborar as melhores estratégias para a profissao, encontrar 0 caminho
para o futuro e melhoria no seu dia-a-dia, levando em conta os fatores e tendéncias externos,
identificando os principais stakeholders com quem tera de se relacionar e o que necessita para 0s

fazer aceitar o enfermeiro como a pega essencial, 0 coracao da equipa de satde.

Tabela 1- Indicadores para gerir e acompanhar a evolu¢ao da mudanga no futuro do enfermeiro na RSSN
Principais Dominios Indicadores

NUmero de profissionais qualificados a prestar cuidados de Enfermagem;
Numero de enfermeiros por populagéo;
Enfermeiros Nudmero de enfermeiros desempregados e emigrantes;
Nivel de salério dos Enfermeiros;
Numero de enfermeiros com especialidade;
NUmero de enfermeiros investigadores;

NUmero de utentes que requerem enfermeiros para prestagao de cuidados de Enfermagem

nos diferentes niveis de atengdo a salde;
Gastos com campanhas de informagéo;
Sistema de saude Gastos com programas relacionados a promog&o de satde e prevengao de doencas;

Numero de profissionais jovens de Enfermagem formados na area e oportunidade para

fazer especialidades nas areas prioritarias.

NUmero de Universidades com cursos de formacdo para o desenvolvimento da profissao

de Enfermagem com qualidade e rigor cientifica;
Educacéo Nudmero de Universidades com especialidades e mestrado em Enfermagem;

Numero de artigos publicados sobre prestacdo de cuidados de Enfermagem e inovacéo

na area de saude;

Evolucéo dos servicos Nuamero de servigos que recorrem a tecnologias de informagao a sua prestacao e suporte;
NuUmero de artigos publicados incidindo sobre a inovacéo e formagdo em Enfermagem e

a integracéo no sistema de salde;
Fonte: elaborada pela autora

15



Discussdo de algumas implicagdes dos cenérios

Da andlise destes cenarios, pode-se deduzir que no futuro, sé havera mudangas maior na classe
de enfermagem se os enfermeiros valorizarem a profissdo e colocar em prética os cuidados de
enfermagem de forma eficiente, principalmente com a criacdo da Ordem de Enfermagem em
Cabo Verde.

Relativamente as necessidades de salde, o pais encontra em transicdo epidemioldgica e
demogréfica, sabe-se que a prevaléncia de doencas crénicas ird aumentar, e que e que estas sao
condicdes de salde onde ha necessidade de ter enfermeiros preparados e de ter enfermeiros
comunitarios, ja demonstrou ser uma mais-valia. O futuro seré caracterizado por utentes melhor
informados. O enfermeiro terd de se adaptar a esta nova realidade, para poder ser considerado

uma peca indispensavel na equipa de salde.

Em relagdo ao primeiro cenério, desde antigamente Ribeiro, (1973), j& referia que falar
eternamente do deficit de enfermeiros num Pais ndo iria ajudar muito. Tém que se encarar o outro
lado do problema que é a questdo da qualidade dos quantitativos atuais, da utilizacdo plena e
adequada dos profissionais de enfermagem de nivel superior disponiveis e da sua

responsabilidade pelo proprio desenvolvimento profissional.

Mostra-se necessario a organiza¢ao nos servicos de salde, uma das consequéncias do excesso de
enfermeiros e desorganizados, caracteristico no segundo cenario, estd sendo a escolha da
emigracdo em busca de melhores oportunidades laborais, melhores condi¢fes econémicas e
melhor satisfacdo profissional. Logo é preciso promover a inovacdo na enfermagem, quer pelo

Governo, quer pela Ordem e pelas Universidades.

Em relagdo a formagdo um dos alicerces do desenvolvimento da lideranca é a formagéo e a
experiéncia no terreno, de modo que somente a conducdo competente do processo ensino-
aprendizagem pode propiciar a base necesséria a atuagdo satisfatoria do enfermeiro-lider. Tal
facto evidencia a necessidade de refletir sobre esse processo, seus atores e as caracteristicas da

lideranca em enfermagem (Neves e Sanna, 2016).

A evolucdo das tecnologias de informag&o esta a ter um impacto muito marcante na area de salde,
neste sentido, o enfermeiro que possui 0 conhecimento tecnoldgico, associado ao conhecimento
técnico cientifico, pode utiliz&-lo em todos os processos de tomada de decisdo (Queiroz et al.,
2017).

CONCLUSAO
Na realizacdo de qualquer projeto, ndo existe a previsdo exata, ha sempre que contar com 0s

efeitos negativos e positivos oriundas de incertezas futuras que poderéo ser reduzidos ou mesmo
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eliminadas, se forem desenvolvidos estudos prospetivos, antes da tomada de deciséo, pois havera

maior seguranca na agéo.

Conseguiu-se perceber quais as tendéncias das necessidades futuras dos enfermeiros da RSSN em
trés cenérios distintos, que irdo permitir melhor capacidade de adequacdo as estratégias tanto de
formac&o, de politicas, bem como de aproveitamento dos enfermeiros no SNS.

Atualmente, o problema ndo é sé falta de RH, mas também a organizacdo, lideranca e a
distribuicdo destes RH na RSSN. Em relacdo a formacao, mostra se necessario repensar o modelo
de formacéo do curso de enfermagem e melhorar a qualidade de ensino, primando pela formacao

de um profissional com espirito critico, criativo e investigativo.

A mudanga serd mais efetiva se todos os profissionais estiverem envolvidos. Para isso, tem de
haver uma lideranca forte, com viséo do futuro e capacidade de planeamento estratégico, para
assim influenciar tanto os profissionais na comunidade como os policy-makers. O futuro parece

promissor, mas sé existira se este movimento for concretizado.
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