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82° SEMANA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM

—— 1. APRESENTAGAD

A Programacao da 822 Semana Brasileira de Enfermagem (SBEn) com o Tema Central
"0 trabalho em Enfermagem no contexto de crise” de 12 a 20 de maio de 2021 serd
realizada pela Associa¢ao Brasileira de Enfermagem - ABEn Nacional, Se¢6es de Estados
e do DF, com a¢des online em razao da prioridade nacional para a agenda do enfrenta-
mento da Covid-19. Aimunizacao foi iniciada no pais, no entanto, ainda ocorre de forma
lenta e com planos diferenciados de acordo com cada estado. Portanto, o distanciamento
social ampliado continua sendo a principal medida para conter o crescimento da dis-
seminagdo do contagio pelo SARS-CoV-2 (novo coronavirus) e para evitar o colapso na
capacidade instalada das redes de servigos de sadde dos subsistemas: publico, privado,
filantrépico e dos planos de saude.

A ABEn reafirma a importancia das trabalhadoras e trabalhadores em enfermagem
na defesa da vida no contexto de aprofundamento da crise sanitaria e recrudescimento
das crises social, politica e econdmica presentes no Brasil e no mundo. O tema da 82°
SBEn sera desenvolvido a partir dos seguintes eixos aglutinadores de debates, mobili-
zacles e participacao de profissionais e estudantes de enfermagem:

EIXO 1- Em defesa do trabalho e da educacao em Enfermagem: saide, dignidade
e valor;

EIXO 2- Em defesa da sustentabilidade do SUS, da saide e da vida em sua
diversidade.

Asincertezas e os efeitos advindos da pandemia da Covid-19 geraram consequéncias
das mais graves as mais inusitadas, a depender do nivel de protecao social dos paises,
assim como da capacidade de influéncia dos organismos de abrangéncia global, a exemplo
da Organizacdo Mundial de Saide (OMS). Considerando que desde o inicio do Século XX
o0 mundo ndo vivenciava uma calamidade sanitaria desta proporcao e que a mobilidade
populacional é praticamente incontrolavel, o distanciamento social como principal medida
de contencao do virus SARS-CoV-2 mostrou-se desafiador para a maior parte dos governos.

Ainda que a ciéncia tenha sido capaz de produzir conhecimento em tempo recorde
e, com menos de um ano do inicio da epidemia ter apresentado vacinas, nao evitou que
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ao mesmo tempo fosse ultrapassado o nimero de dois milhdes de mortes e cerca de 100
milhGes de casos. Além disso, 0 acesso a esses recursos tém obedecido aos interesses de
mercado, de modo a dificultar estudos interdisciplinares, éticos e seguros, com aplicacao
social imediata. Revela-se, portanto, uma crise mundial multifacetada.

O contexto brasileiro reproduz muitas das contradicdes do cenario internacional,
acrescidas das caracteristicas de um pais onde as desigualdades de classes sociais, de
género, geracao e etnia sao imensas e historicas, o que faz a pandemia desvelar cenarios
de contaminacao, de perfil de mortalidade e de acesso aos servigos, por vezes, ainda
mais desiguais. Estudos tém apontado que a cor da pele, etnia, grau de escolaridade,
renda, local de moradia, dentre outros fatores, tém influenciado taxas de mortalidade e
morbidade em diferentes cidades do pais. Do mesmo modo, os efeitos socioecondmicos
tém-se mostrado ainda mais acentuados entre as populacées mais vulnerabilizadas. E,
ao analisar essa complexa condicdo da crise nacional, e comparar com o desempenho
de outros paises, é possivel dimensionar os resultados da conduta confusa e desarticu-
lada do governo brasileiro diante de uma crise sanitaria que foi aprofundada pela crise
econdmica, politica e social que estava em curso.

Por sua vez, o Sistema Unico de Sadde (SUS), um dos poucos sistemas universais
do planeta com capacidade para enfrentamento real do problema, apesar do desfinan-
ciamento, deu respostas na atenc¢do a saude da populacdo. Mas nessa esfera de (des)
governabilidade, o povo brasileiro enfrenta o aumento da taxa de desemprego, princi-
palmente no setor de prestacao de servicos, entre os quais se destacam os servi¢os de
salude que ficaram sobrecarregados, de forma especial, na aten¢do de alta complexidade,
com recursos financeiros e pessoal escassos. As equipes de saude tiveram suas jornadas
e ritmos de trabalho ainda mais intensificados, além de outros elementos da precariza-
¢do do trabalho, como as condicdes, relacdes e vinculos fragilizados, ao mesmo tempo
em que vivenciaram desigualdades de valorizacao, respeito e reconhecimento social.

Lamentavelmente, no ano de comemoracdes internacionais da enfermagem, cou-
be ao pais a marca de recordista em 6bitos de trabalhadoras/es em enfermagem por
Covid-19, sobretudo, nas categorias de técnicas/os e auxiliares. Em contrapartida, as
organizacdes sociais como associagoes, sindicatos e autarquias reguladoras das pro-
fissdes foram bastante demandadas nesse periodo de crise, dentre outros fatores, em
razdo da instabilidade politica da gestao em diversos niveis.

Paralelamente, trabalhadoras/es em enfermagem tém sido protagonistas em todos
os espacos de enfrentamento da pandemia. A ABEn apoiou e divulgou esse protagonismo,
através da participacdo em movimentos nacionais em defesa de direitos de trabalha-
doras/es e usuarias/os dos servicos de saude, divulgando e oportunizando o debate e
as producoes técnico cientificas, sobre a pratica profissional e a formacao em saude.

No que tange ao espaco dos processos de educacao, houve um incremento gigan-
tesco nas maneiras de ensinar e aprender. Ao mesmo tempo que novas perspectivas sao
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vislumbradas com o ensino on-line, sincrono, assincrono, o ensino a distancia (EAD) tomou
forca e se apresenta como uma ferramenta com potencial de permanéncia num futuro
p6s pandémico. Talvez, o maior desafio das organiza¢des do campo da enfermagem e
saude seja o de manter a qualidade na formacdo e atualizacao profissional, propondo
formas de ensinar de acordo com os tempos atuais, € a0 mesmo tempo, posicionar-se
de forma contraria ao ensino totalmente EAD para a area da salde.

Assim, é imprescindivel discutir durante a 82° Semana Brasileira de Enfermagem
as circunstancias em que esta acontecendo o trabalho nesse campo profissional, seus
determinantes que fazem com que a sociedade naturalize processos de exploracao
dessas/es trabalhadoras/es e a poténcia presente no trabalho em enfermagem. Faz-se
necessario, reforcar entre as trabalhadoras/es e sociedade em geral, o carater técnico e
cientifico do cuidado de enfermagem.

Que li¢cdes possam ser apreendidas com a pandemia e que sejam capazes de levar
a profissao a um patamar mais alto na escala da valorizacao social e do reconhecimento
das justas reivindica¢des das/os profissionais.
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82° SEMANA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM

—— 2. QUESTOES DISPARADORAS

1. Quais novos elementos foram acrescentados ao contexto do trabalho em enferma-
gem no enfrentamento da crise sanitaria atual?

2. Como os novos elementos, acrescentados ao contexto do trabalho em enfermagem,
se relacionam com os desafios histéricos desse campo profissional?

3.Qual o papel da enfermagem brasileira e mundial na sustentacao dos sistemas de
saude, que foram fragilizados pelo contexto da crise multifacetada em curso?

4. Como o SUS tem dado respostas as demandas surgidas pela crise sanitaria oriunda
da Covid-19 e quais tém sido os principais entraves nesse processo?

5. Como fortalecer a producao de conhecimento e a pratica qualificada da enfermagem
diante de um cenario de negacdo da ciéncia?

6. Quais desafios e contradi¢bes estao colocados para a educacao em enfermagem
frente ao distanciamento social e crescimento das iniciativas de ensino EAD?

7.0 que torna o Brasil um dos paises campedes na morbimortalidade de profissionais
de enfermagem nessa pandemia?

8. Por que a sociedade ainda naturaliza os processos de precariza¢ao do trabalho de
categorias tao fundamentais para a manutencao e preservacao da vida?
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82° SEMANA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM

— 3. OBJETIVOS DA 822 SBEn

» Debater sobre o processo de trabalho em saide e em enfermagem no contexto de
crise sanitaria, social, econémica e politica;

* Fomentar a discussao sobre a formacdao em enfermagem e os desafios e oportuni-
dades frente as novas tecnologias de informacao e comunicacao;

» Conhecer, divulgar e disseminar experiéncias da pratica em enfermagem no ambito
da assisténcia, do ensino, da investigacao, da gestao e em outros cenarios de atuagao;

» Evidenciar aimportancia do campo da enfermagem para a construcao e consolidacao
dos sistemas de saide no mundo, e em especial, o Sistema Unico de Saide brasileiro.
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82° SEMANA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM

—— 4. TEXTOS DE AP0IO

4.1. CRISE SANITARIA MULTIFACETADA: SANITARIA, SOCIAL, POLITICO-ECONOMICA
E DE NEGACAO DA CIENCIA - QUAL NOSSO PAPEL?

Helena Maria Scherlowski Leal David

Chegamos ao fim do primeiro ano desde a eclosao, no Brasil, da pandemia causada
pelo SARS-CoV-2. No inicio, os contornos do que teria de ser enfrentado durante 2020
e neste inicio de 2021 ndo estavam claros. As noticias e mesmo os informes oficiais
eram fragmentados. Ja a partir de meados de marco, o crescente nimero de casos e as
demandas em torno de leitos, respiradores e acesso a Equipamentos de Protecao Indivi-
dual pelos profissionais de saide foram se tornando temas mais divulgados. Ao mesmo
tempo, a ideia de distanciamento social e o termo “quarentena” também ganharam os
debates pUblicos, e se escancarou a imensa desigualdade social da sociedade brasileiral®
.Aqueles que podiam escolher o distanciamento e o confinamento em casa, sem perdas
salariais ou financeiras, eram e sdo poucos comparado ao imenso contingente da classe
trabalhadora - empregada, subempregada ou precarizada, que ndao podem abrir mao de
sua mobilidade, para poder seguir vivendo, ainda que este viver signifique justamente
uma maior exposicao as situacdes reais e potenciais de infec¢do pelo novo coronavirus.

A capacidade de escolha e de abracar as medidas preventivas preconizadas, usual-
mente analisadas em fun¢do do acesso a educacao e a informacao, logo mostrou que
estamos tratando, também, com a questdo da escolha consciente informada em nao
atender as recomendacdes de especialistas, mesmo agora, um ano depois. Claro esta que
a Covid-19 é ainda uma doenca cujos contornos epidemiolégicos e clinicos demanda e
demandara por anos estudos e analises que ampliem nossa capacidade, como espécie
ameacada, de compreender e nos antecipar para controlar a doenca, seja num leito de
hospital, seja junto a populacao que circula pelas cidades.

A crise econdmica, agravada pela pandemia, tem sido brutal em todos os paises
atingidos. Setores como servigos, comércio e turismo foram duramente atingidos, e
vale lembrar que se trata de setores que absorvem, em parte, mao de obra ndo qualifi-
cada, cujo acesso ao mercado de trabalho ja é estruturalmente dificultado. No entanto,
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colocar o agravamento da economia apenas na conta da pandemia é desconhecer que
a conjuntura de crise politico-institucional e econdmica do Brasil ndo nasceu em 2020,
j@ que em 2019 ja se apontava a gravidade da situagdo, expressa no pifio crescimento
econdmico do PIB brasileiro, no aumento da taxa de desemprego, na inflacdo galopante
e na incapacidade de fornecer resposta rapida, protetiva e suficiente para a populacao
mais vulneravel. Excecdo pontual pode ser atribuida ao auxilio emergencial, mas que
tampouco atingiu todos os necessitados e teve duracao limitada. Por outro lado, as
politicas econdmicas propostas pelo governo de corte neoliberal e conservador tém se
mostrado pouco efetivas quando se fala do bolso do trabalhador ou trabalhadora. Ainda
assim, segue-se apostando em reformas de estado e administrativas que tém penalizado
sobremodo as politicas sociais de saude, educacao, seguranca publica, dentre outras.
A ndo ser que achemos que seguranca publica, doravante, devera ser delegada a cada
cidadao, que por sua vez devera adquirir armas e providenciar, do modo que julgar, sua
prépria seguranca?

No caso da saude, a pandemia em si é a grande crise sanitaria, que mobilizou profis-
sionais de salude, e aqui destacamos a enfermagem brasileira, que teve rapidamente de
se adaptar a condic¢Ges de trabalho ainda mais estressantes e com maior sobrecarga em
relacdo ao seu trabalho anterior a pandemia — muitos ja precarizados, ou “transforma-
dos” em pessoa juridical®.A enfermagem ndo deixou de atender, no mundo todo, a esta
convocacao produzida pela situacdo sanitaria. O custo fisico, emocional e psicolégico
tem sido imenso, para nao falar do risco de morte relacionado ao trabalho, sobretudo
quando nao estao disponiveis ou sendo usada a devida protecdo e cuidados.

A luz no fim de um tdnel até entao totalmente as escuras se acendeu, longinqua,
porém cada vez mais visivel ja em meados de 2020, com os informes técnicos, artigos
cientificos e noticias na midia a respeito da producdo e testagem de algumas vacinas,
que somente agora em 2021 comecam a ficar disponiveis.

Nao se pode deixar de mencionar outra crise, que é a de carater ético-politico, em
torno de posturas de negacionismo cientifico que se expressam em comportamentos
coletivos extremamente perigosos no contexto da pandemia. As midias sociais, que con-
formam as chamadas bolhas, que crescem e se retroalimentam de verdades fabricadas
ali mesmo, tem sido o veiculo preferencial para a disseminacao de ideias e preconceitos
que, em verdade, s6 alimentam as ideias e preconceitos ja presentes em boa parte da
sociedade brasileira, pavimentadas pelo fundamentalismo religioso excludente, por
ideologias ultraconservadoras, pela misoginia e pelo racismo, dentre outros elementos.

N3o poderiamos ser ingénuos a ponto de achar que profissionais de enfermagem
estivessem imunes a este contexto de polarizacdo politica. Lamentavelmente, ainda que
ndo seja aregra, temos de reconhecer que colegas nossos vém o mundo da mesma forma
que aqueles que negam que mascaras sejam capazes de proteger contra a transmissao,
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que a ciéncia é ainda a melhor fonte de evidéncias para guiar nossas condutas, que
alimentam as fake news em seus grupos nas midias sociais “.

O desafio para a enfermagem, nessa conjuntura complexa e multifacetada das di-
versas crises em jogo é assumir que o direito a saide de qualidade, com profissionais
bem formados e qualificados, com condi¢6es dignas de trabalho, e capazes de langar
mao das melhores evidéncias disponiveis para cuidar se constitui em campos de disputa,
que precisamos ocupar — como formadores, profissionais, estudantes, representacoes
da categoria.

E um tempo dificil, pois somado a toda a tristeza trazida pelas perdas de mais de
250 mil pessoas por Covid-19, temos de abandonar outros mitos, como o da cordialidade
do brasileiro, o de que sempre “daremos um jeitinho” de resolver as coisas, o de que o
Brasil é ainda um pais do futuro.

A indignidade de vida de qualquer um torna cada um de nés indigno também,
caso cruzemos os bracos. O futuro depende da capacidade de assumir um lugar claro,
informado e competente nos diversos campos de atuacao, e de ter claro também que,
independente de crises, pandemias ou terraplanismos, é preciso construir respostas
coletivas, transforma-las em planos e atos, e ocupar os espagos nos quais novas formas
de viver se fardo concretas. A histéria, com sua roda pesada, precisa de muitas maos
para seguir novas estradas.

Referéncias

1. Rafael RMR, Neto M, Carvalho MMB, David HMSL, Acioli S, Faria MGA. Epidemiologia, politicas
publicas e pandemia de Covid-19: o que esperar no Brasil?. Rev Enferm UER]. 2020;28:€49570.
https://doi.org/10.12957/reuerj.2020.49570

2. Ortega F, Orsini M. Governing COVID-19 without government in Brazil: ignorance, neoliberal
authoritarianism, and the collapse of public health leadership. Global Public Health.
2020;15(9):1257-77 https://doi.org/10.1080/17441692.2020.1795223

3. Gallasch CH, Cunha ML, Pereira LAS, Silva-Jr JS. Prevencdo relacionada a exposicdo ocupacional
do profissional de saide no cenario de COVID-19. Rev Enferm UER]. 2020;28:e49596. https://
doi.org/10.12957/reuerj.2020.49596

4. David HMSL, Martinez-Riera JR. Fake News and small truths: a reflection on the political
competence of nurses. Texto Contexto Enferm. 2020;29:e20190224. https://doi.
org/10.1590/1980-265x-tce-2019-0224
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4.2. CENARIO INTERNACIONAL E NACIONAL DO TRABALHO DA ENFERMEIRA

Marina Peduzzi®
Ivone Evangelista Cabral?

No6s trabalhadoras e profissionais de enfermagem —trabalhadoras porque vivemos
e asseguramos o sustento de nossas familias com base no nosso trabalho, e profissionais
porque executamos um trabalho que tem especificidade e estd baseado em saberes
e praticas proprias da area, constituimos uma pratica social, profissional, que requer
educacao e formacao especifica como: auxiliares de enfermagem, técnicas de enferma-
gem e enfermeiras. No feminino porque em todos os paises a enfermagem é composta
predominantemente pelo género feminino, na regido das Américas e no Brasil, respec-
tivamente, 87% e 85% das trabalhadoras de enfermagem sdao mulheres(®.

No entanto, percebe-se que as pessoas ndao sabem exatamente o que é uma traba-
lhadora/profissional de enfermagem, no nosso pais e no mundo. Nos anos 2020-2021
comemora-se o Ano Internacional da Enfermagem e a Organizacdo Mundial da Saidde
(OMS) publicou um relatoério intitulado State of World’s Nursing que aponta mais de
144 denominac6es diferentes para enfermeira nas seis regides de atua¢ao da OMS no
mundo®. O trabalho de uma profissional de enfermagem com a mesma formacao pode
variar de pais para pais, o que dificulta a padronizacao de definicdes que poderiam
sustentar a discussdo sobre quem é a enfermeira “"Who is a nurse?" e quais sao as suas
funcdes que sustentam a constru¢dao de um plano de acao para otimizar as contribui-
¢oes da enfermagem na atencdo a sadde de Usuarios, familias, grupos da comunidade
e populagdo, nos diferentes paises!®.

Estranho, pois mesmo que sejamos aproximadamente 28 milhdes de trabalhadoras/
profissionais de enfermagem no mundo e 2 milhées e 400 mil registradas, no Brasil, por
que ainda somos invisiveis? Porque, mesmo no século XXI, a sociedade ainda tem uma
imagem turva, e por vezes deturpadas, do que sdo e o que fazem as trabalhadoras/pro-
fissionais de enfermagem? Em parte, expressa o fragil reconhecimento das expressivas
contribui¢6es da enfermagem na atencao a saude.

Uma caracteristica da forca de trabalho de enfermagem (FTE), que impacta na au-
séncia de clareza do trabalho das profissionais de enfermagem, é a divisao técnica do
trabalho interna a area que constitui diferentes categorias com diversos itinerarios de
formacdao em um mesmo construto de pratica — o cuidado de enfermagem.

1 Professora Associada Sénior da Escola de Enfermagem, Universidade de S3o Paulo.

2 Professora Titular (Colaboradora voluntéria). Escola de Enfermagem Anna Nery. Universidade Federal do
Rio de Janeiro; Professora Adjunta. Faculdade de Enfermagem. Universidade do Estado do Rio de Janeiro.
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No cenario mundial a FTE reine 69% de enfermeiras, 22% de profissionais com
formacdo técnica e 9% outros;na Regido das Américas e no Brasil respectivamente, 59%
e 24,5% sao enfermeiras e 37% e 75,5% sao auxiliares e técnicas de enfermagem. O
Relatério da OMS - State of World's Nursing - aponta a necessidade de melhorar o equi-
librio na composicao da FTE nas Américas, incluindo o Brasil(*2),

Os nimeros da FTE no mundo mostram claramente que a enfermagem é um traba-
lho que responsivo a amplas necessidades de saude da populacdo. Sobretudo aquelas
vinculadas a demanda de cuidado de enfermagem na promocao da sadde, prevencao
de doencas e agravos, recuperacado da salde e reabilitacdo, nos diversos ciclos s6cio
vitais: infancia, adolescéncia, vida adulta, envelhecimento e outros. Portanto, o cuidar
de enfermagem é uma acao substantiva nos mais variados niveis de atencao, desde a
Atencdo Primdria a Saude (APS) a especializada, hospitalar e de cuidados intensivos, de
reabilitacao e paliativos.

Nos diversos paises e no Brasil, as trabalhadoras/profissionais de enfermagem
atuam nos servicos de saude, em quaisquer que sejam as dimensoes, assistencial, ge-
rencial ou outras, com um marcante componente educativo. Como parte do conjunto de
suas acoes, desenvolvem educacao em saide com usuarios, familias e comunidade dos
territorios;educacdao permanente em sadde juntos aos profissionais de enfermagem,
agentes comunitarios de salde e outras areas profissionais;consulta de enfermagem,
formacdo de novos profissionais de enfermagem etc.

A pandemia de Covid-19 colocou em evidéncia os profissionais de saide atuando
em equipes de saude. Por um lado, evidenciou o papel critico dos trabalhadores e pro-
fissionais de salde, sem os quais ndo ha atencao a salde. Os trabalhadores de saude
dos diversos setores: limpeza, seguranca, regulacao, outros e os profissionais de saude
das diversas areas assistenciais, sao imprescindiveis em todos os niveis de organizacao
do Sistema Unico de Sadde (SUS).

As trabalhadoras/profissionais de enfermagem estao presentes e realizando a¢oes
de cuidado desde a APS e Vigilancia Epidemiolégica para rastreamento, testagem, isola-
mento dos casos confirmados, identificacao e monitoramento de contatos e infectados,
até as a¢oes de assisténcia nas situacoes de urgéncia e emergéncia, hospitalar, incluidos
os cuidados criticos.

Contudo, a pandemia também colocou os holofotes e mostrou com clareza as difi-
culdades e limita¢des a que estao submetidos os trabalhadores e profissionais de saude
e de enfermagem, dadas as condicdes de trabalho inadequadas ou mesmo impréprias.
Desde o inicio da pandemia de Covid-19 no Brasil, denunciaram-se auséncia, insuficiéncia
ou ma qualidade dos equipamentos de protecao individual (EPI), inadequacao e insufi-
ciéncia do quadro de pessoal, e outros problemas graves que evidenciaram as péssimas
condicdes de trabalho expondo esses profissionais a infeccao, adoecimento e morte.
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Dados do Observatério do Cofen em 09/03/2021 indicam uma taxa de letalidade
pela COVID-19 de 2,3% entre as trabalhadoras/profissionais de enfermagem;o nimero
de casos reportados foram de 49.117 e de 6bitos, 4345

Causa profunda tristeza e preocupacao que o Brasil seja o pais onde ocorreu o maior
nimero de mortes de profissionais de enfermagem em todo o mundo. Este contexto
revela o impacto de uma Unica doenca sobre a FTE brasileira, ao tempo em que se con-
figuram a intensificacao do ritmo de trabalho, a sobrecarga de trabalho e o sofrimento
psicossocial no trabalho, intensificados durante a epidemia da COVID-19. Contudo, a
chaga das péssimas condicdes de trabalho ja vem sendo identificada em varios estudos
sobre o trabalho de enfermagem e sobre satdde do trabalhador>7.

Cabe destacar, visto que constitui uma marca do nosso pais, os efeitos da desigual-
dade social e econémica tanto nas condi¢des de saide dos usuarios e da populacao,
como nas condicdes de vida e trabalho das profissionais de enfermagem, uma parte da
totalidade do povo brasileiro. Pesquisas sobre a pandemia no Brasil tém mostrado sua
associacao as regioes do pais e sobretudo a desigualdade de classe, de género e de raca,
0 que expoe a necessidade de um plano de acdo de controle, tratamento e cuidado a
saude coordenado, com enfoque territorial e epidemiologico®.

Por fim, a pandemia da Covid-19 colocou em evidéncia muitos problemas, fragi-
lidades e desafios sociais, econdmicos, politicos que sdo histéricos. Dentre os quais, a
necessidade de trabalhadores de saide e de enfermagem para o enfrentamento da grave
crise sanitaria, como as que ocorreram anteriormente, e o provimento de condicdes de
trabalho pertinentes as necessidades dos usuarios e populacao. Também ganhou maior
visibilidade a necessidade de fortalecimento do Sistema Unico de Salide que tem se
mostrado, cada vez mais, fundamental para assegurar acesso e atendimento a toda
populacdo brasileira.
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4.3. 0 VALOR DO TRABALHO EM ENFERMAGEM E A PANDEMIA DA COVID-19 OU
COMO O BRASIL TRATA SUAS HEROINAS E SEUS HEROIS

Cristina Maria Meira de Melo

No Brasil de 2021, somos n6s, trabalhadoras e trabalhadores em enfermagem, os
que mais adoecem e morrem por Covid-19 dentre os trabalhadores da saide. O Obser-
vatério da Enfermagem do Conselho Federal de Enfermagem informa, em 3 de marcgo,
que sao 48.939 casos de covid-19 reportados e 643 6bitos™®)

As condigoes de trabalho em enfermagem seguem precarias, como indicam artigos
publicados em 2020 e 2021, anos pandémicos. Destacam-se: intensidade do trabalho,
assuncao de mais pacientes do que se é capaz de atender, ritmo de trabalho acelera-
do, pressao do tempo, falta de equipamentos de seguranca individual, inexisténcia de
educacdo permanente, baixos salarios. Agregue-se: inseguranca no trabalho, multiplos
empregos, nenhum direito trabalhistal>-¢

Nas midias, € comum o anuncio de sele¢do de profissionais para trabalhar na as-
sisténcia a pessoas com Covid-19 com oferta de salarios baixos, muito baixos (valor de
R $1.700,00 ja foi ofertado como salario para enfermeiras).

Sem jornada de trabalho e piso salarial legalmente estabelecidos, depois de mais
de trés décadas de luta sindical, seguimos expostas(os) a superexploragdo da nossa forca
de trabalho pelo sistema econémico neoliberal. No Brasil, assistimos, com manifestacdes
contrarias esporadicas e titubeantes, ao desmonte dos direitos trabalhistas e do direito
ao trabalho que, acentuado a partir do golpe de Estado de 2016, parece nao ter fim.

Entretanto, no comeco da pandemia da covid-19 no Brasil, cujo primeiro caso notifi-
cado foi em fevereiro de 2020, fomos destaque nas midias sociais com nova designacao:
de anjos passamos a ser tratadas como heroinas e herois.

Esta terminologia comecou a ser usada em relagdo a enfermeiras europeias e
norte-americanas quando a pandemia expds o 6bvio: a importancia do trabalho em
enfermagem, em todo o mundo executado por maioria de mulheres.

Tal fato criou nova ilusao, entre as(os) jovens e velhas(os) trabalhadoras(es) bra-
sileiras(os):com a pandemia do novo coronavirus nosso trabalho se tornaria visivel e
valorado pela sociedade e pelo mercado.

No entanto, por que este trabalho, existente na esfera publica desde a segunda
metade do século XIX, continua invisivel? Por que o preco do trabalho em enfermagem é
baixo, revelado nos salarios pagos pelo empregador do setor publico ou do setor privado?

E fato que o trabalho em saldde e o trabalho em enfermagem se configura com re-
lacdes hierarquicas entre diferentes profissionais, cada um ocupando o lugar da classe
social que representa. Este padrao de rela¢des, no mundo do trabalho, reproduz e revela
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a desigualdade social que é a base da sociedade brasileira. Assim, se somos socialmente
desiguais, alguns trabalhadores serao considerados superiores a outros e o valor do seu
trabalho tera preco e status social atribuido desigualmente.

Também é fato que o trabalho de cuidados, como o trabalho em enfermagem, exe-
cutado por maioria de mulheres e, no Brasil, por maioria de mulheres autodenominadas
pretas e pardas, no capitalismo tem seu valor equivalente ao valor das mulheres na
sociedade. Um valor marcadamente inferior ao de homens, mantendo a desigualdade
no trabalho em pleno século XXI.

Junte-se a tais evidéncias uma caracteristica singular da sociedade brasileira: a
da cultura do privilégio em detrimento da cultura da solidariedade. Se examinarmos
de perto, veremos este fendmeno se manifestar entre nos, auxiliares, técnicas(os) e
enfermeiras(os).

Se reproduz na divisdo social e técnica do trabalho em enfermagem as relacoes
hierarquicas e desiguais. Isso nos mantém separadas(os), divididas(os), em permanente
conflito e politicamente frageis. Na pandemia da Covid-19 nada mudou para melhor no
valor do trabalho em enfermagem.

E assim que o Brasil trata suas heroinas e seus heréis.

Referéncias

1. Conselho Federal de Enfermagem. Brasil: Observatério da Enfermagem [Internet]. Brasilia;2021
[cited 2021 Mar 3]. Available from: http://observatoriodaenfermagem.cofen.gov.br/

2. Melo CMM, Mussi FC, Santos TA, Moraes MA. Pandemia da Covid-19: algo de novo no trabalho da
enfermeira? Rev Baiana Enferm. 2021;35:€337479. http://dx.doi.org/10.18471/rbe.v35.37479

3. Santos TA, Santos HS, Sampaio ES, Melo CMM, Souza EA, Pires CGS. Intensidade do trabalho em
enfermagem nos hospitais puablicos. Rev Latino-Am Enfermagem. 2020;28:€3267. http://dx.doi.
org/10.1590/1518-8345.3221.3267

4. Geremia DS, Vendruscolo C, Celuppi IC, Adamy EK, Toso BRGO, Souza JB. 200 Years of Florence
and the challenges of nursing practices management in the COVID-19 pandemic. Rev Latino-Am
Enfermagem. 2020;28:e3358. https://doi.org/10.1590/1518-8345.4576.3358

5. Goes FGB, Silva ACSS, Santos AST, Pereira-Avila FMV, Silva LJ, Silva LF. Desafios de profissionais
de Enfermagem Pediatrica frente a pandemia da COVID-19. Rev Latino-Am Enfermagem.
2020;28:€3367. https://doi.org/10.1590/1518-8345.4550.3367

6. Souza TO, Bossato HR, Amaral IBST, Nascimento FTM, Silva IR, Costa LS. Enfermagem e
visibilidade na pandemia da COVID-19: monitoramento de midia social. Rev Baiana Enferm.
2021;35:e38740. http://dx.doi.org/10.18471/rbe.v35.38740

O TRABALHO EM ENFERMAGEM NO CONTEXTO DE CRISE 16



http://observatoriodaenfermagem.cofen.gov.br/
http://dx.doi.org/10.18471/rbe.v35.37479
http://dx.doi.org/10.1590/1518-8345.3221.3267
http://dx.doi.org/10.1590/1518-8345.3221.3267
https://doi.org/10.1590/1518-8345.4576.3358
https://doi.org/10.1590/1518-8345.4550.3367
https://doi.org/10.1590/1518-8345.4550.3367
http://dx.doi.org/10.18471/rbe.v35.38740

TEXTOS DE APOIO SBE1

4.4. EDUCAGCAO EM ENFERMAGEM: DESAFIOS E PERSPECTIVAS

Flavia Regina Souza Ramos
Kénia Lara da Silva

Contextos de crise exacerbam expressoes de problemas presentes no mundo do
trabalho e da educacao. Se queremos problematizar a situa¢cao em que nos encontramos
enquanto trabalho profissional precisamos explorar os processos de formacao desses
trabalhadores em um longo processo de socializagcdo profissional e construcdo de iden-
tidades*. Neste processo, a escola (educacao formal) tem papel fundamental.

Ao cenario de crise sanitaria acumulam-se graves ameacas as conquistas politicas
historicas da sociedade, em termos de principios de justica, dignidade e solidariedade
social. Neste contexto, o enfrentamento dos desafios da educacao em Enfermagem
torna-se urgente. S3o desafios de ordem ética, politica e técnica para assegurar as fi-
nalidades, compromissos e horizontes da Educacao em Enfermagem capaz de preparar
(novos) profissionais para o cenério que vem se delineando e para o que ainda esté por
vir como consequéncia da ruptura das crises em curso.

Ha varias questdes que precisam ser problematizadas neste cenario e aqui selecio-
namos alguns caminhos reflexivos que podem indicar pistas para enfrentar os desafios
postos. Assim, sao sinalizadas quatro teses mobilizadoras para a discussao neste mo-
mento da Semana Brasileira de Enfermagem 2021.

TESE 1: A educacao tem regulamentacgoes e condicionantes éticos, politicos e técni-
cos proprios, além daqueles comuns ao trabalho profissional. Nao basta responder
as exigéncias regulatorias. Formar para uma profissao é mais que ofertar um curso.

A defesa da qualidade dos cursos de profissionalizagao é uma pauta de grande
importancia e mobiliza liderancas e movimentos organizativos da Enfermagem para
que requisitos de qualidade sejam assegurados, ouvidos aqueles que fazem a forma-
¢do. Formar seus proprios profissionais € uma das condicdes para um trabalho ser uma
profissao e galgar status de disciplina do conhecimento.

A quem cabe definir quem é o profissional enfermeiro que deve ser formado? Cabe
aos enfermeiros, na medida em que estejam: - sensiveis as transformagoes e necessida-
des sociais que demandam seu trabalho;- que possam ser relativamente autdnomos em
relacdo ao dominio e conducao do mercado, superando a visao baseada estritamente

As argumentacdes utilizadas sobre profissionalizagdo podem ser reportadas a conceitos de profissdo e identidade e
podem ser aprofundadas em: Dubar C. A socializagdo: constru¢do das identidades sociais e profissionais. 2 ed. Sao
Paulo: WMF Martins Fontes; 2020.
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no interesse de lucro da escola como negdécio;- que possam eleger as bases adequadas
para assegurar o carater técnico e cientifico do trabalho, a partir dos componentes/
dimensoes cientificas e filoséficas da Enfermagem.

As bases adequadas para sustentar o processo de formacao devem recorrer ao saber
apropriavel de diferentes campos da ciéncia e a capacidade de leituras e tradugoes cri-
ticas. O componente filos6fico, nem sempre visibilizado como exigéncia ético-politica,
deve instrumentalizar a critica, dando capacidade de discernir valores, deliberar com
base na diversidade, respeito e civilidade, conferir abertura as diferentes perspectivas,
além de fomentar a racionalidade e a responsabilidade. E no esforco por compatibilizar
o sentido da formacao interdisciplinar e o sentido da formacdo para a consolidagdo do
campo proprio de conhecimento que se situam grandes desafios.

N&o ha profissao sem autonomia e campo préprio de saber e pratica, assim como ndo ha
trabalho profissional fora dos cenarios reais de trabalho, de cooperacao multiprofissional. O
processo de formacao é um processo de socializa¢ao no interior de uma cultura, de incorpo-
racao de valores e pautas de acao que definem a identidade do profissional, suas margens
de acdo e de restricao, sua poténcia para o dominio politico e técnico do proprio trabalho.

Ainda que caiba ao enfermeiro, fundamentalmente, definir o que e quem deve ser
formado, devemos considerar também que cabe a sociedade, que se utiliza e beneficia
do exercicio da profissao, produzir interferéncias nesse processo, para que o “produto”
que se forma atenda as suas demandas e necessidades, quando buscam por um servico
de saude ou por uma atencao individual. Neste movimento, o exercicio de formar para
a Enfermagem pressupde manter um canal aberto e constante que seja capaz de captar
da forma mais sensivel o que se espera destes profissionais na representacao simboélica
do valor util desta pratica para a saude e vida das pessoas.

O contexto da pandemia tem sido o retrato desta possibilidade de ressaltar o valor
sensivel e simbolico de uma Enfermagem que impacta a vida das pessoas. O desafio é
captar estes valores sem reduzi-los aos limites dos processos formativos que insistem
em circunscrever as experiéncias formativas apenas em disciplinas, médulos ou grades.
Assim, devemos nos perguntar: Quem tem feito as escolhas sobre os fins, as bases (sa-
beres) e os processos que definem a forma¢do? Em que compreensao sobre o trabalho
e profissao? Com base em que justificativas ético-politicas? Com qual/quais valor(es)
sobre a vida e saide? Quem esta definindo nossa identidade profissional e o conteddo
daquilo que deve compor 0s nossos modelos formativos?

TESE 2: Enfrentar os desafios da educacao em Enfermagem significa articular
experiéncias de diferentes posicoes ocupadas por aqueles que labutam nesse
campo como professores, estudantes, gestores e técnicos que participam da
formacao.
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As circunstancias do trabalho da Enfermagem ndo podem ser isoladas das circuns-
tancias da formacao profissional. Assim, se ha trabalhadores explorados, desvalorizados,
frageis na defesa da vida, de si mesmos e das praticas cientificas, racionais e éticas, cabe
a educacgdo uma rigorosa autocritica. E o que é a autocritica da educa¢ao em Enferma-
gem? Qual o objeto da critica? Obviamente que tal critica recai sobre os processos e
os produtos da educacao, sobre a qual devemos perguntar: Quem estamos formando e
como? Quem esta participando e como das decisées?

Se diversos atores devem ser considerados no processo de formacao, também ha
que se reconhecer seus interesses e visoes. E, nesse sentido, o que os aproxima e o
que os distancia nas suas perspectivas e posi¢ées. Ha que se problematizar que estra-
nhamentos e pressdes sao mais sentidas por cada um dos atores e quais devem ser 0s
principios aglutinadores de todos os esfor¢os.

E fundamental como parte da autocritica buscar responder: Do que ndo podemos
abrir mao, estejamos em sala de aula, em ensino remoto, em um campo de estagio, ou
na proposicao, coordenacao e avaliagdao de um curso? Pressées e limitagoes sao justi-
ficativas moralmente e eticamente aceitaveis para a adesao a propostas contrarias a
profissao ou ao valor e dignidade do trabalho docente?

Responder a essas perguntas deve ser um exercicio coletivo construido por profes-
sores, estudantes, gestores e técnicos que participam da formacdo. Coletivo ndo apenas
por reunir varias pessoas, mas, sobretudo, por pertencer a todas elas a responsabilidade
no processo da critica.

TESE 3: Se somos desse tempo e estamos nessa crise, precisamos refletir sobre
0 espaco e o papel da educacao em Enfermagem para atualizar os usos/abusos
tecnolégicos, o acesso oportuno e o direito a formacao digital no contexto de
intensas desigualdades

Educacao a distancia e os espacos digitais tornaram-se um caminho em meio as
crises. Na crise sanitaria, educacao a distancia foi a saida para preparar enfermeiros e
trabalhadores da saude para lidar com os novos procedimentos, novas formas de abor-
dagem e, ainda, para atualizar o que ha muito ja fazia parte do repertério de atuagdo na
salde mas estava “defasado” ou pouco utilizado na pratica cotidiana.

Os espacos digitais foram redimensionados e assumiram um lugar importante para
suprir certas necessidades que o contexto das crises nos impés. Outras perspectivas de
interacdo e contatos sociais foram se desenhando. Encontros, reunides e até momentos
festivos passaram a ocorrer via midias digitais. Em parte, essa possibilidade contribui
para reduzir afastamentos, aliviar sofrimentos e aquecer esperancas.

Na formacao profissionalizante suscitou debates e, de modo especial, na formacao
em enfermagem coloca-nos em permanente alerta: como o uso, o acesso e o direito as
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tecnologias digitais estao presentes na educacdao em enfermagem? Essas tecnologias
tém sido asseguradas a todos? Que efeitos e dimensdes das desigualdades a formacao
digital tem acirrado?

Sobretudo, trouxe a tona desafios que ha tempos temos na educacao em enferma-
gem: como utilizar a educacao a distancia nos limites que ela impde do ponto de vista
técnico, politico e ético. Como formar profissionais para uma pratica real e experiencial
que tem no contato humano o nascedouro de um exercicio de cuidar? Como criar pos-
sibilidades para um modelo hibrido de formacao que ndo explore o trabalho docente,
nao transfira a responsabilidade da aprendizagem exclusivamente ao estudante e nem
exclua aqueles que por qualquer contingéncia ndo possam acessar a formacao digital.

E nosso dever perguntar: Em que formatos esperamos/projetamos a educacio em
enfermagem contemporanea? Quem tera direito a essa educacao? Como a educacao em
enfermagem podera utilizar o potencial produtivo das tecnologias digitais para um novo
modo de ensinar, aprender e, sobretudo, problematizar as desigualdades que afetam a
sociedade em geral e, de modo particular, a profissao?

TESE 4: Enfrentar os desafios da forma¢ao em Enfermagem implica em, conco-
mitantemente, enfrentar os desafios dos cenarios de pratica profissional de
modo especial do Sistema Unico de Saide.

A Enfermagem tem uma relacdo intima com o Sistema Unico de sadde represen-
tando o maior percentual de trabalhadores que sustentam os diferentes servicos deste
sistema. Nesta relacdao de proximidade, a Enfermagem sofre as consequéncias daquilo
que diretamente destr6i o SUS no seu projeto ideolégico e no seu modo de operar.
Desfinanciamento, precarizacoes e desmontes vao se sobrepondo e culminam em difi-
culdades de acesso e rompimento das bases e principios do Sistema como uma politica
de Estado de intervencdo publica, pautado na universalidade e na defesa da saide como
direito de cidadania. Se o fazer cotidiano no SUS esta comprometido, também estao
os processos formativos que tém neste espaco/cenario o campo predominante para
as experimentacoes praticas reais que permitem desenvolver as competéncias que se
esperam do enfermeiro.

As crises vividas, incluindo a sanitaria, tem nos demonstrado que fortalecer o SUS ndo
significa apenas lutar pela expansao da rede de servicos ou ampliacao de leitos. Tampou-
co significa apenas rever as regulamentacoes ou a incorporacao e ampliacao do parque
tecnolégico. Significa, sobretudo, revisar o projeto ideolégico e o modelo societario que
desejamos para o alcance da justica social como condi¢ao para saide com dignidade.

As oportunidades da vivéncia de docentes e estudantes nos cenarios de praticas de
SUS devem se tornar possibilidades do exercicio reflexivo do nosso papel social, politi-
co e cidad3o no fortalecimento do SUS. Mais que isso, devem ser empreendidos como
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movimentos vivos que constroem e reconstroem em ato, em cada ida/permanéncia nos
cenarios de pratica e na poténcia dos encontros que essas permanéncias permitem, a acao
transformadora. Essa acao é o que se espera dos enfermeiros em formacgdo conscientes
da sua responsabilidade ética, politica e técnica para induzir as mudancas necessarias
nos servigos/sistema que retroalimentam as mudancas na formacao.

Para tanto, devemos nos perguntar: Que projetos de saide e sociedade sao deba-
tidos e ensinados? Como estes projetos refletem e produzem critica sobre o modelo de
sociedade em que vivemos e reverberam em tematicas — transversais per si - da forma-
cao do enfermeiro? Como as nossas praticas formativas tém se alinhado e fortalecido
as praticas de defesa do SUS? Em que tempos e espacos esse alinhamento encontra
congruéncia e convergéncia?

As questoes aqui colocadas sao apenas algumas das que pairam sobre o contexto
que vivemos da reflexao sobre o Trabalho, a Educacao, a Defesa do SUS, o lugar da
Ciéncia e o valor da Saude e da Vida. Elas remetem a aportes do campo educacional
e sociolégico que ja integram uma posicao da profissao sobre si mesma e, portanto,
integram um discurso de muitas vozes. Sabemos que ha muitos outros aspectos que
devem ser incluidos num debate coletivo, respeitoso e democratico que nos permita
avancar como formadores, como profissao e como sociedade.
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Além dos textos indicados, sugere-se o acesso ao material disponivel nos sites:

1. CONASS / OPAS. Colecdo Covid-19 (6 volumes).
https://www.conass.org.br/conass-e-opas-lancam-colecao-sobre-covid-19/

2. https://frentepelavida.org.br/

3. https://www.paho.org/pt/covid19

4. https://www.cartacapital.com.br/author/alva-helena-de-almeida/
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Em torno do Tema Central, espera-se que seja desenvolvida uma programacao
diversificada que evidencie os elementos e contradi¢ées do trabalho em enfermagem
nos ambitos da assisténcia, formacao, pesquisa, gestao, politica e do associativismo.

No nivel nacional, a 823 SBEn sera coordenada pelas diretorias dos Centro de
Desenvolvimento da Pratica Profissional e do Trabalho de Enfermagem e Centro de
Estudos e Pesquisas em Enfermagem, e no nivel local, pelo presidente da Secao ou
pessoas designadas para tal. Caberd a coordenacao local o planejamento, a execugao e
a avaliacao das atividades.

Para a constituicdao das comissdes locais recomenda-se a participa¢do de traba-
lhadores, preceptores, docentes e estudantes das mais diversas areas de atuacao da
enfermagem. Espera-se que o planejamento da 822 SBEn seja participativo, com o
envolvimento amplo dos associados da ABEn. Recomenda-se a articulacao das Secoes
com escolas de enfermagem, servicos de saude, autarquias, sindicatos de salide ou de
enfermagem, diretérios académicos e outros espagos de organiza¢do social.

6.1 ATIVIDADES PROPOSTAS

As atividades deverao ser implementadas de forma virtual (considerando as reco-
mendacdes da OMS e MS para manutencdo do distanciamento social frente a pandemia
do novo coronavirus), por meio de conferéncias, simposios, semindrios, cursos, oficinas,
exposicoes entre outras, direcionadas aos trabalhadores e trabalhadoras em Enfermagem,
preceptores, pesquisadores, docentes e estudantes de enfermagem, além de outros
trabalhadores da sadde e de segmentos interessados.

As secbes organizarao as atividades conforme sua capacidade de abrangéncia,
articulacdo e mobilizacdo. E importante reafirmar que as secdes tém total autonomia,
dentro da tematica coletivamente definida, para adotar as atividades sugeridas ou
realizar outras atividades.

As sugestdes apresentadas podem ser Uteis para a tomada de decisao por parte das
comissdes organizadoras. Trata-se de um conjunto de atividades possiveis e com alta
capacidade de visibilidade e envolvimento da categoria. Sao elas:
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A) Sessdes especiais sincronas em assembleias legislativas ou cdmara de vereadores,
onde a diretoria da ABEn secdo possa apresentar dados da situacao dos/as traba-
lhadores/as de Enfermagem e do sistema de salde, seguindo-se as reivindicagoes
locais e nacionais. Exemplo: aprovacao dos projetos nacionais por piso e jornada
de trabalho, incremento do financiamento do SUS, "Nao a PEC 95", ndo a reforma
administrativa sem ampla discussao com a sociedade organizada, entre outras;

B) Programacao de lives para discussao dos temas propostos, respeitando o momento
definido para a sessao de abertura da semana e encerramento que terao horario
marcado pela ABEn Nacional. E interessante convidar personalidades que tenham
expertise para palestrar sobre a persisténcia da crise multifacetada, ao lado de
colegas em posicdo de discutir a situacao do trabalho em enfermagem;

C) Acdo em espaco aberto, com todas as precaucdes, para marcar o posicionamento
da categoria incentivando a vacinag¢ao, o isolamento social, o uso de mascara, re-
comendando cuidados coletivos para preservac¢ao da vida, da saide com destaque
para agoes de preservacao da saude mental;

D) Inclusdo de organizagodes civis da Enfermagem no Estado, nas lives, para firmarem
0S compromissos possiveis visando a protecao e valorizacao da Enfermagem.

E) Escrita e envio de manifestos e outros documentos as autoridades constituidas,
para a categoria de apoio e incentivo e para a sociedade em geral;

F) Reunido virtual das Escolas e Cursos de Enfermagem para dialogar sobre a formacao
profissional e 0 andamento da discussao sobre as Diretrizes Curriculares Nacionais.

G) Encontros realizados pelos Departamentos serdo bastante interessantes no de-
correr da SBEn, para debate sobre o tema.

6.2 PLATAFORMAS DIGITAIS

A ABEn Nacional orienta que a Programacao da 822 SBEn seja realizada com ativi-
dades online, com producdo de materiais (CARD, podcast, videos, infograficos, folders,
jingle, entre outros), uso de plataformas de acesso gratuito para realiza¢do de reunides
virtuais, lives, web conferéncia, comunicacao em redes, dentre outras atividades.

Fica a critério de cada secao a escolha da plataforma para a realiza¢ao da 822 SBEn.
Atualmente, existem no mercado diversas plataformas: DOITY, SYMPLA, VP Eventos,
Blackboard Collaborate, Planboard, Flipgrid, Padlet, Zoom, Meet, Teams, entre outras.
Lembrando que todas possuem alguma limitacao para o uso gratuito e caracteristicas
particulares de acesso aos usuarios. E importante que o coordenador da atividade tenha
proximidade com o uso da plataforma.
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A transmissao das atividades pode ser realizada via YouTube da ABEn Nacional ou
da secdo. Recomenda-se ampla divulgacao das atividades nas redes sociais usando a
interacdo via Instagram, Facebook, Twitter, e-mail e no Portal da ABEn.

Lembrem, sempre, de marcar a ABEn Nacional nas postagens em redes sociais.

6.3. ESTRATEGIAS DE MOBILIZACAO

Sugere-se a mobilizacdo dos participantes, com respeito as medidas de protecao
e isolamento, por diferentes meios de comunica¢dao como murais, jornais, boletins, fo-
Llhetos, radio, televisao, midias digitais, dentre outros.

Considera-se importante o envio de convites, com divulgacdo das atividades e
solicitacdao de parcerias, para diretorias de Enfermagem de servicos hospitalares e
gerentes de unidades de salde e de Enfermagem, direcdes de escolas de graduacao,
po6s-graduacao e de nivel médio, diretorias de sindicatos e associa¢ées da categoria e
da area de saude, conselhos de saude e entidades estudantis.
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—— 7. ORIENTAGOES PARA ELABORAGAO DOS RELATORIOS

Para a elaboracao do relatério sintese da secao recomenda-se o preenchimento do
relatério de cada atividade desenvolvida, conforme modelo e instru¢des em apéndice.
O envio deve ser feito até 31/05/2021, para o e-mail da vice-presidente nacional:
<vicepresidente@abennacional.org.br>

A partir dos relatérios das se¢6es, a coordenac¢do nacional elaborara o relatério
sintese nacional, que compora o "Relatério Anual de Atividades” e sera apresentado
no CONABEN, a ser realizado em agosto de 2021, durante as atividades que antecedem
0 72° CBEn.
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—— APENDICE

MODELO DE RELATORIO DE ATIVIDADES
Secao:
1. Titulo da atividade:
Acoes realizadas
Modalidade de evento:
Conferéncia ou palestra( ) Oficina( )Rodade conversa( )Outra( ).
2. Responsaveis pela atividade:
Planejamento:
Desenvolvimento:
3. Ndmero e breve descricao dos participantes:
4. Breve descricao do conteido desenvolvido:
5. Avaliacao da atividade pelos responsaveis/coordenacao:

6. Avaliacao pelos participantes:

7. Contribuicao da atividade para ampliar o conhecimento relativo ao tema da
82a Semana de Enfermagem:
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