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Resumo

Obijetivo: analisar condi¢des de renda e trabalho dos enfermeiros no Brasil em 2000 e 2010. Método: a partir das amostras
dos censos demograficos, foram descritas caracteristicas socioecondémicas dos enfermeiros segundo rendimento e jornada
de trabalho. Modelos estatisticos estimaram as chances (Odds Ratio) de os enfermeiros pertencerem ao grupo que, apesar de
trabalhar mais de 40 horas, possuia rendimentos mais baixos. Resultados: no Brasil, a populagdo de enfermeiros cresceu a uma
velocidade de 12,5% ao ano. Nos dois periodos, aproximadamente 11,0% dos enfermeiros recebiam os menores rendimentos
e trabalhavam mais de 40 horas semanais. As chances mais expressivas de pertencerem a esse grupo foram observadas para
aqueles que residiam no interior das regides Sul e Sudeste. Também foram mais elevadas para enfermeiros de cor ou raga preta
e parda, que moravam com os pais. Concluséo e implicag6es para a pratica: o expressivo aumento de enfermeiros ocorreu
no contexto de redugdo das desigualdades socioecondmicas. As condigdes menos favoraveis de trabalho foram mais evidentes
para os classificados pretos e pardos que moravam na casa dos pais. Argumentamos que os cenarios descritos podem estar
relacionados, dentre outros aspectos, a expansao de centros de formagao universitaria ao longo da primeira década do século XXI.

Palavras-chave: Recursos Humanos de Enfermagem; Fatores Socioeconémicos; Censos; Brasil.

ABSTRACT

Obijective: analyze income and work conditions of nurses in Brazil in 2000 and 2010. Methods: based on demographic census
samples, socioeconomic characteristics of nurses were described according to income and work hours. Statistic models estimated
the chances (odds ratios) of nurses having lower income despite working more than 40 hours per week. Results: the nurse
population in Brazil grew at a rate of 12.5% per year. In the two study periods, approximately 11.0% of nurses received the lowest
incomes and worked more than 40 hours per week. The most pronounced chances of belonging to this group were observed for
those residing in the interior the South and Southeast regions of Brazil. They were also more elevated for nurses whose color/race
was black or brown (pardo) and who lived with their parents. Conclusion and implications for practice: the expressive increase
in nurses occurred within the context of reduced socioeconomic inequalities. Less favorable work conditions were most evident

for those classified as black and brown who lived in their parents’ homes. We argue that the scenarios described may be related

to the expansion of university educational institutions during the first decade of the twenty-first century, among other aspects.

Keywords: Nursing Human Resources; Socioeconomic Factors; Censuses; Brazil.

RESUMEN

Obijetivo: analizar las condiciones de trabajo y renta de los enfermeros que residian en Brasil en 2000 y 2010. Método: a partir
de los datos muestrales de los censos demogréaficos se describieron caracteristicas socioeconémicas de los enfermeros segun
rendimiento y jornada de trabajo. Los modelos estadisticos estimaron las probabilidades de que los enfermeros pertenecieran al
grupo que a pesar de trabajar mas de 40 horas, tenian ingresos mas bajos. Resultados: en Brasil, la poblacion de enfermeros
aumento rapidamente a lo largo del periodo (12,5% a.a), con mayor participacion de hombres y reduccion de la renta mensual.
El' segmento que trabajaba por mas tiempo y poseia menores rendimientos mensuales residia en las regiones Sudeste y Sury se
declararon de color ‘negro’ o ‘parda’. Conclusion e implicacién para la practica: el crecimiento acelerado de los enfe rmeros
ocurrié en el contexto de desigualdades socioecondémicas y regionales, lo que puede estar relacionado, entre otros aspectos,
a la expansion de centros de formacion universitaria a lo largo de la primera década del siglo XXI.

Palabras clave: Personal de Enfermeria; Factores Socioeconémicos; Censos; Brasil.

EscoLA ANNA NERY 23(1) 2019

1


http://orcid.org/0000-0002-2430-3896
http://orcid.org/0000-0002-1692-0253
http://orcid.org/0000-0002-4101-7138
http://orcid.org/0000-0002-7894-4242

Enfermeiros nos censos brasileiros .
Marinho GL, Paz EPA, Jomar RT, Abreu AMM

INTRODUCAO

Ao longo do ultimo século, ainda que de diferentes maneiras,
as populagées de todos os paises vém experimentando tendén-
cia semelhante em relac&o ao aumento da expectativa de vida.
Apesar de se manifestarem em diferentes contextos, com maior
ou menor velocidade, os processos de envelhecimento popula-
cional, nos diversos locais acontecem em concomitancia com o
aumento da carga de agravos crénicos nao transmissiveis. Sao
cenarios que impdem desafios para o planejamento de politicas
publicas de saude, dentre os quais se inserem a disponibilidade
e atuacao de profissionais de saude'®.

Em nivel global, as pessoas carecem cada vez mais de
cuidados de saude, o que tem motivado o surgimento de novas
profissdes voltadas a atencdo a saude®*. Ainda assim, na reali-
dade atual de diversos paises, inclusive do Brasil?3, médicos e
enfermeiros representam a maior parcela dentre os profissionais
de saude'2.

No Brasil, mais da metade dos profissionais de saude
pertence a area da Enfermagem; no entanto, somente 20%
desses profissionais s@o egressos de cursos universitarios de
graduagcdo em Enfermagem®®. A populagdo de enfermeiros
de nivel superior, doravante denominada “enfermeiros”, se
distribui de modo desigual nas diferentes regides do pais,
cuja concentragdo € maior no Sudeste®. Além da distribuicdo
regional, outras caracteristicas sociodemograficas particulares
vém sendo observadas em relagdo aos enfermeiros, como,
por exemplo, o aumento de profissionais do sexo masculino e
pertencentes a faixas etarias mais jovens®’.

Os cenarios politicos e macrossociais que caracterizaram
o Brasil na primeira década do século XXI favoreceram o éxito
de um modelo de atencdo a saude, amparado em cuidados
preventivos e no trabalho de equipes multiprofissionais. A
operacionalizacdo desse modelo de atengao, centrado em
acoes de promogao da saude e prevengao de agravos, também
caracterizou um acelerado incremento na formagéo de novos
profissionais de saude, com destaque para enfermeiros*®. Entre
2000 e 2010, o numero de cursos de graduagao em Enfermagem
cresceu de 176 para 799 em todo Brasil, sendo que o aumento
dos cursos de natureza privada superou em trés vezes aque-
les de instituicdes publicas, com importante concentragdo na
regido Sudeste®.

Um dos primeiros levantamentos nacionais a respeito de
caracteristicas dos trabalhadores da enfermagem e suainser¢ao
no mercado de trabalho data de meados da década de 1950. Na-
quela época ja se registrava aumento no quantitativo de cursos,
especialmente nas regiées mais ao sul do pais, entretanto com
baixa procura diante da oferta de vagas®. Nao obstante, a reali-
dade mais recente dos profissionais de enfermagem é marcada
por disparidades socioeconémicas entre as categorias - nivel
médio e superior -, mostrando persisténcia de desigualdades
regionais, registradas ha mais de cinquenta anos®1°.

Realizada em 2013, a pesquisa Perfil da Enfermagem no
Brasil apontou crescimento da parcela de profissionais de nivel
superior, maior participacao de jovens (menos de 30 anos de

idade) e do sexo masculino, além de expressiva concentragao
nas metropoles, sobretudo na regido Sudeste®'°. O levantamen-
to também registrou extensas jornadas de trabalho, vinculos
precarizados e substancial diferenga de renda entre enfermeiros
e técnicos de enfermagem (nivel médio), com destaque para
aqueles que atuavam no setor publico®.

Convém mencionar que a referida pesquisa foi realizada
a partir de dados oriundos do conselho que regulamenta o
exercicio profissional das categorias de enfermagem no Brasil,
o Conselho Federal de Enfermagem. N&o obstante, as informa-
¢bes ndo séo de acesso publico, o que inviabiliza iniciativas de
comparacdes e a realizagéo de estudos longitudinais. Por outro
lado, dados coletados pelos censos demograficos, represen-
tativos de todo pais, sédo fontes disponiveis para o estudo de
dindmicas demograficas especificas das diversas categorias
profissionais’.

Os censos nacionais sdo ferramentas reconhecidas por
possibilitarem a gerag¢éo de indicadores representativos de toda
a populagao, e fornecerem subsidios para implementacéo e
avaliacao de politicas publicas. Adicionalmente, ao definirem os
perfis socioecondmicos e demograficos de grupos especificos,
os censos também refletem as identidades coletivas, inclusive
das categorias ocupacionais investigadas'-'2. Dados coleta-
dos pelos recenseamentos nacionais tém sido amplamente
utilizados como fontes para caracterizagao socioecondmica da
populacao de enfermeiros, em paises como Estados Unidos',
Canada®, Reino Unido'™, México, Peru's e Brasil'®.

Dessa forma, a partir de dados dos censos realizados no
Brasil em 2000 e 2010, o objetivo deste estudo foi analisar ca-
racteristicas da populagéo de enfermeiros segundo os padrdes
de rendimento mensal e jornada de trabalho semanal.

METODO

Os dados séao oriundos das amostras dos recenseamen-
tos realizados no Brasil pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE) nos anos de 2000 e 2010. Na coleta de
dados, ambos os levantamentos utilizaram dois instrumentos:
o Questiondrio Bdsico, que captou informacdes de todos os
domicilios; e o Questionario da Amostra, aplicado a uma parcela
da populagdo, que, além dos quesitos basicos, respondeu a
uma maior quantidade de perguntas sobre os mais variados
aspectos, incluindo trabalho e rendimento'”-'8.

Ao descrever a maneira como se operacionalizam os
recenseamentos nacionais, o IBGE esclarece que a obtengao
de informagdes populacionais, representativas de dindmicas
demograficas e sociais, € uma tarefa bastante complexa. No
caso da investigacao sobre “trabalho e renda”, além de se
referirem a constructos de diferentes naturezas - carga horaria
semanal aferida em horas, e remuneracéo pelo trabalho
mensurada em valores monetarios, por exemplo -, as perguntas
e categorias de respostas sdo constantemente revisadas e
atualizadas, sobretudo para que sejam feitas comparagdes
internacionais’®.

Os censos brasileiros realizados em 2000 e 2010
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investigaram as profissdes por intermédio das mais de 500
categorias de “ocupac¢des” no trabalho, referidas pelas pessoas
entrevistadas nas amostras. Tais categorias contemplam os 10
grupos principais de ocupagéo - inclusive “profissdes da area da
saude” -, definidos pela Classificagédo Brasileira de Ocupagdes
a partir de recomendagdes da Organizagao Internacional do
Trabalho, cujas definicdes se amparam na International Standard
Classification of Occupations'®. De acordo com o IBGE, houve
compatibilizacdo das categorias ocupacionais investigadas
pelos censos de 2000 e 2010, o que permite comparagdes ao
longo do tempo'®.

As pessoas investigadas neste estudo foram aquelas en-
trevistadas nas amostras dos censos nacionais, incluidas nos
seguintes critérios: 1) ocupagéo no trabalho principal (categorias
“Enfermeiros de nivel superior e afins” [cddigo 2235], em 2000;
e “Profissionais de enfermagem” [codigo 2221], em 2010); 2)
ultimo curso superior concluido (Enfermagem); 3) idade maior
ou igual a 20 anos; e 4) renda per capita mensal entre 1 e 19 sa-
larios minimos. Assim, a partir da amostra do Censo 2000 foram
selecionadas 4.718 pessoas (83,5% do total de “Enfermeiros de
nivel superior e afins”), e para 2010, 11.896 pessoas (49,5% do
total classificadas como “Profissionais de enfermagem”). Con-
vém esclarecer que nos censos nacionais realizados no Brasil,
os profissionais de Enfermagem de nivel médio (técnicos) sdo
investigados por meio de categoria ocupacional especifica.

Apos a selecdo das pessoas de acordo com os critérios
acima, verificou-se que metade dos enfermeiros do Censo 2000
declarou renda de até 5,7 salarios minimos, enquanto que, no
Censo 2010, a renda mediana foi igual a 3,9 salarios minimos.
Nos dois censos, a mediana da carga horaria (CH) semanal no
trabalho principal foi igual a 40 horas. Em seguida, foram identi-
ficados aqueles com renda mensal inferior ao valor mediano e,
concomitantemente, referiram CH acima de 40 horas semanais
no trabalho principal, representando 11,2% dos enfermeiros no
Censo 2000 e 11,6% no Censo 2010. Para fins das analises, os
enfermeiros alocados nesses grupos foram considerados em
condigdes de trabalho menos favoraveis.

Os enfermeiros que apresentaram os menores rendimentos
e maior CH de trabalho foram caracterizados segundo a distribui-
¢ao nas regides geograficas do Brasil - Norte, Nordeste, Sudeste,
Sul e Centro Oeste -, e residiam nas capitais das Unidades Fe-
deradas. Além disso, foram analisadas as seguintes variaveis:
sexo (masculino e feminino), idade (< 40 anos e > 40 anos), cor
ou raga (branca, parda e preta) e posicdo que ocupavam no
domicilio (responsavel/conjuge e filho/a). Os enfermeiros classi-
ficados como “amarelos” e “indigenas” na pergunta sobre cor ou
raca - em conjunto representavam 2,9% do total em 2000 e 1,4%
em 2010 - ndo foram incluidos nas analises. Com o objetivo de
destacar caracteristicas dos enfermeiros que residiam no mesmo
domicilio dos pais (19,1% em 2000, e 16,8% em 2010), aqueles
gue ocupavam as posicdes de “responsaveis pelo domicilio” e
“conjuges dos responsaveis” foram analisados em conjunto.

A distribuicao dos enfermeiros nas regides do pais foi ana-
lisada por meio de taxas populacionais (por 100 mil habitantes),
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cujos denominadores foram obtidos no Banco de Dados Agre-
gados do IBGE (https://sidra.ibge.gov.br/). Taxas de crescimento
médio anual (% a.a.) da populagéo de enfermeiros com menor
rendimento (< salario minimo mediano) e maior CH de trabalho
(> 40 horas semanais) foram comparadas com as taxas da po-
pulacao que referiu maior rendimento (= salario minimo mediano)
e menor CH de trabalho (< 40 horas semanais), projetadas para
0 periodo 2000-2010. Os caélculos foram realizados a partir da
seguinte formula:

(/45 ) 1| 100

Em que:

r = taxa de crescimento anual;
Pt = periodo final;

Po= periodo inicial e

n = anos no periodo

Modelos logisticos multivariados foram gerados para verificar
as probabilidades (estimadas por intermédio de Odds Ratio -
OR) de os enfermeiros pertencerem ao grupo que apresentava
condigbes menos favoraveis de trabalho e renda, segundo as
caracteristicas incluidas nas analises, para os dois periodos.
Os enfermeiros cujas condi¢bes de trabalho e renda eram mais
favoraveis - (renda acima do salario mediano e CH semanal
inferior a 40 horas - compuseram o grupo de referéncia. Nessa
etapa, estipulou-se que a precisdo das estimativas admitia erros
amostrais de, no maximo, 5% (p-valor < 0,05).

As estimativas foram geradas levando em conta aspec-
tos metodolégicos empregados pelo IBGE na obtencéo das
amostras, em ambos 0s censos, caracterizadas pela sele¢éo
probabilistica de domicilios e pessoas representativas do Brasil
(amostragem complexa de multiplos niveis) e aplicagéo de pesos
amostrais individuais'-'8. Utilizou-se o pacote estatistico survey
do Stata 13.0.

Quanto aos aspectos éticos, convém mencionar que os
microdados amostrais dos censos brasileiros, além de néo
identificarem os respondentes, sdo de dominio publico e acesso
gratuito. Por isso, ndo foi necessaria a apreciagédo do protocolo
deste estudo por Comité de Etica em Pesquisa com Seres Huma-
nos, conforme preconizado pela legislagéo vigente no Brasil, ou
seja, a Resolugéo n.2466/2012, do Conselho Nacional de Saude.

r=

RESULTADOS

De acordo com os censos demograficos realizados no Brasil
em 2000 e 2010, a populagao de enfermeiros foi estimada em,
aproximadamente 45,5 mil e 145,8 mil pessoas, respectivamente.
Ao considerar a taxa de crescimento anual de 12,3%, o volume
de enfermeiros no pais triplicou ao longo da primeira década do
século XXI.Em 2000, o grupo de enfermeiros alocados no grupo
cujas condigcdes de trabalho eram menos favoraveis representa-
va 11,2% do total (IC,,,, 10,4-12,0), e em 2010 0 mesmo grupo
representava 11,6% (IC,,, 11,0-12,2) (Tabela 1).

Propor¢cbes mais elevadas daquelas observadas para
todo o Brasil nos dois periodos (> 11,0%) foram registradas
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entre enfermeiros residentes na regido Sul e em municipios
interioranos. Também foram mais expressivas entre aqueles
do sexo masculino, com menos de 40 anos de idade, de cor
ou raca parda e preta e que moravam no mesmo domicilio dos
pais (Tabela 1).

A comparacgéo entre os dois periodos permite verificar
que, em todo Brasil, houve discreto aumento da proporcéao de
enfermeiros que trabalhavam mais tempo e recebiam os meno-
res salarios (+0,4%). As variagdes foram mais expressivas nas
regides do Brasil- com destaque para Sudeste e Centro-Oeste
- onde o aumento proporcional desse segmento superou em
seis e nove vezes, respectivamente, as médias nacionais. As
proporcdes de enfermeiros cujas condi¢des de trabalho eram
menos favoraveis também foram mais elevadas entre aqueles
com idade acima de 40 anos e de cor ou raga branca, em ambos
os censos (Tabela 1).

Entre os dois recenseamentos houve aumento de enfermei-
ros classificados como pretos e pardos na pergunta sobre cor
ou raca, e entre estes péde ser observada a redugéo na pro-
porcao daqueles identificados em condi¢des menos favoraveis
de trabalho e renda. Ou seja, em 2000, representavam 18,0%
(IC,,, 14,0-22,8) do total de enfermeiros de cor ou raga preta, e
em 2010 passaram para 12,6% (IC,,,, 10,2-15,5) (Tabela 1). De
modo semelhante, se observa redugéo de 2,3 pontos percentu-
ais entre os enfermeiros que residiam no mesmo domicilio dos
pais (filhos/as). Do total de enfermeiros identificados como filhos
do responsavel pelo domicilio no Censo 2000, 19,1% (IC,,,,
16,9-21,5) estavam submetidos a condigdes menos favoraveis
de trabalho. No censo seguinte, passaram a representar 16,8%
(IC,, 15,5-18,2) do total de filhos(as) (Tabela 1).

Conforme mencionado, entre 2000 e 2010, a populagéo de
enfermeiros no Brasil cresceu a uma velocidade de 12,5% ao

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos enfermeiros pertencentes ao grupo com menor renda mensal e

maior jornada de trabalho semanal. Brasil, 2000 e 2010

Censo 2000 Censo 2010
N % (1C 95%) N % (1C 95%)

Total 45.513 11,2* (10,4-12,0) 145.829 11,6* (11,0-12,2)
Regiao

Norte 2.761 7,9 (5,4-11,3) 7.572 5,6 (4,0-8,0)

Nordeste 10.381 10,9 (9,4-12,6) 30.633 7,6 (6,5-8,8)

Sudeste 23.026 11,1 (10,0-12,2) 78.927 13,5 (12,6-14,4)

Sul 6.390 14,3 (12,3-16,5) 20.248 11,6 (10,3-12,9)

Centro-Oeste 2.955 9,8 (7,4-13,0) 8.449 13,3 (11,0-16,1)
Capital

Sim 25.076 9,1 (8,1-10,1) 70.257 8,6 (7,7-9,5)

N3o 20.437 13,8 (12,7-15,0) 75.573 14,4 (13,6-15,2)
Sexo

Masculino 3.976 15,1 (12,4-18,3) 17.400 13,4 (11,8-15,3)

Feminino 41.537 10,8 (10,0-11,6) 128.429 11,3 (10,7-12,0)
Idade (anos)

<40 28.995 12,5 (11,5-13,6) 101.074 12,4 (11,7-13,2)

> 40 16.518 8,9 (7,8-10,1) 44.756 9,6 (8,6-10,6)
Cor ou raga**

Branca 32.664 10,5 (9,7-11,4) 94.941 11,3 (10,6-12,1)

Parda 9.373 12,7 (11,0-14,6) 39.113 11,8 (10,6-13,0)

Preta 2.134 18,0 (14,0-22,8) 9.682 12,6 (10,2-15,5)
Posi¢ao no domicilio

Responsével/Conjuge 34.017 8,8 (8,0-9,6) 96.192 9,0 (8,4-9,7)

Filho(a) 8.623 19,1 (16,9-21,5) 36.876 16,8 (15,5-18,2)

* Os coeficientes de variagdo calculados para todas as categorias foram inferiores a 0,5%

**As categorias “amarela” e “indigena” foram excluidas das analises (< 2,0% nos dois periodos).

Fonte: Censos Demograficos 2000 e 2010 (IBGE)
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ano (a.a.).Velocidades de crescimento proximas a taxa nacional
foram verificadas para as regides geograficas, variando de 10,8%
a.a., no Norte, e a 13,3%, no Sudeste. Quando observados
0s grupos segundo jornada de trabalho semanal e renda, as
taxas de crescimento especificas apresentaram variagdes
diferenciadas nas regides do Brasil (Figura 1).

O segmento de enfermeiros que referiu rendimento acima
do valor mediano e, concomitantemente, dedicava menos de
40 horas semanais para o trabalho, aumentou com velocidade
acima de 10,0% ao ano, em todas as regides do Brasil, variando
entre 10,6% no Centro-Oeste a 12,8% no Sudeste (Figura 1). Por
outro lado, as taxas de crescimento daqueles em condi¢des de
trabalho menos favoraveis apresentaram uma maior amplitude
entre as regides. Enquanto no Norte e Nordeste do Brasil este
segmento cresceu a uma velocidade de aproximadamente 7,0
a.a., taxas de crescimento duas vezes maiores foram registradas
nas regides Sudeste e Centro-Oeste (15,4% e 14,5% a.a.,
respectivamente) (Figura 1).

ATabela 2 apresenta, para os dois censos, as probabilidades
de os enfermeiros pertencerem ao grupo cujas condicbes de
trabalho e renda eram menos favoraveis. As estimativas foram
ajustadas segundo as caracteristicas selecionadas neste estudo,
quais sejam: regides do Brasil, se residiam em capitais, sexo,
idade, cor ou raga e posigéo no domicilio.

Nos dois periodos, as menores proporgdes de enfermeiros
em condi¢cdes menos favoraveis de trabalho e renda foram ob-
servadas naregiao Norte, sendo que no inicio da década (Censo
2000) tais condigdes néo estavam relacionadas as regides do
pais, com excegao da regido Sul, onde havia o dobro de chances
de pertencerem ao grupo menos favorecido, em comparagéo ao
Norte (OR =1,99; p = 0,017). Ao final da década (Censo 2010),
as condi¢des de trabalho estavam relacionadas de modo mais
significativo as regides do Brasil. Com excegao do Nordeste, as
chances de pertencerem ao grupo mencionado foram significa-
tivamente maiores em todas as regides do pais, comparadas ao
Norte (p< 0,001).Também houve, ao longo da década, aumento
significativo (> 10,0%) da probabilidade de os enfermeiros tra-
balharem mais de 40 horas e receberem os menores salarios
guando residiam em municipios do interior (p<0,001) (Tabela 2).

Figura 1. Taxas de crescimento anual da populagéo de enfermeiros (% a.a.),
segundo renda mensal e jornada de trabalho semanal relacionadas com as

regiGes do Brasil, 2000-2010.
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O fato de pertencerem ao grupo com maior jornada de tra-
balho e menor renda nédo estava associado ao sexo e a idade
dos enfermeiros, o que pode ser observado nos dois periodos
analisados. Nao obstante, as magnitudes das probabilidades fo-
ram bastante significativas quanto as diferengas entre os grupos
de cor ou raga, com desvantagens laborais mais pronunciadas
para os enfermeiros classificados como pretos e pardos, em
comparacéo aos brancos (Tabela 2).

Em 2000, enfermeiros classificados como pretos tinham o
dobro de chances de pertencerem ao grupo cujas condigdes
eram menos favoraveis, comparados aos brancos (OR=2,18;p
=0,000). Do mesmo modo, aqueles classificados como pardos
tinham aproximadamente 40% mais chances de pertencerem
ao referido grupo (OR = 1,41; p = 0,008). No Censo seguinte
(2010), houve redugéo na magnitude das iniquidades relativas as
condic¢des de trabalho de enfermeiros brancos e pretos/pardos.
No entanto, para os classificados pretos e pardos se destaca-
ram chances mais elevadas de trabalharem por mais tempo e
receberem os menores salérios (p< 0,05) (Tabela 2).

Na década analisada, cerca de trés em cada 10 enfermeiros
moravam na mesma casa que os pais (responsavel/cénjuge). Fo-
ram observadas chances significativas de pertencerem ao grupo
cujas condic¢des de trabalho e renda eram menos favoraveis para
aqueles que os censos identificaram como filhos. Influenciados
por fatores alheios ao sexo e idade, enfermeiros que residiam
com os pais tiveram o dobro de chances daqueles que ocupavam
posicdes de chefe e cOnjuge no domicilio (p = 0,000) (Tabela 2).

DISCUSSAO

Este estudo analisou aspectos relativos as condigbes de
trabalho de enfermeiros residentes no Brasil, a partir de dados
censitarios coletados no inicio (ano 2000) e no final (ano 2010)
da primeira década do século XXI. Para fins das andlises, foram
considerados expostos a condi¢cdes socioecondmicas menos
favoraveis os enfermeiros que, concomitantemente, referiram
maior jornada de trabalho semanal e menores rendimentos
mensais, cujas taxas foram 11,2% e 11,6%, em 2000 e 2010,
respectivamente.

A populagéo de enfermeiros triplicou ao longo do periodo
analisado, aumentando a uma velocidade de 12,5% ao ano. As
hipéteses concernentes a essa dindmica estao relacionadas,
mais proximamente, as categorias ocupacionais investigadas
nos recenseamentos de 2000 e 2010, bem como ao crescimen-
to excessivo de novos cursos de graduagdo em Enfermagem,
sobretudo nas regides Sudeste e Sul do pais. De modo geral, os
dados analisados no presente estudo representam enfermeiros
que experimentaram aumento das jornadas de trabalho e redu-
¢éo da remuneracao ao longo da década. Alinhados a estudos
realizados a partir de dados censitarios, destacaram-se resulta-
dos relativos ao aumento de profissionais do sexo masculino®°
que moravam nos municipios do interior do pais®-'6.

Dentre as caracteristicas analisadas, as maiores chances
de pertencerem ao segmento em condi¢cbées de trabalho e
renda menos favoraveis foram observadas para os enfermeiros
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Tabela 2. Probabilidades (Odds Ratio — OR) de pertencer ao grupo de enfermeiros que declarou menor renda mensal
e maior jornada de trabalho semanal. Brasil, 2000 e 2010.

Censo 2000 Censo 2010
Odds Ratio* p-valor Odds Ratio* p-valor

Regiao

Norte 1,00 - 1,00 -

Nordeste 1,54 0,104 1,18 0,501

Sudeste 1,36 0,240 2,36 0,000

Sul 1,99 0,017 1,85 0,011

Centro-Oeste 1,34 0,365 2,50 0,000
Capital

Sim 1,00 - 1,00 -

Nao 1,51 0,000 1,71 0,000
Sexo

Feminino 1,00 - 1,00 -

Masculino 1,39 0,048 1,11 0,275
Idade (anos)

<40 1,23 0,080 1,04 0,642

> 40 1,00 - 1,00 -
Cor ou raga

Branca 1,00 - 1,00 -

Parda 1,41 0,008 1,29 0,003

Preta 2,18 0,000 1,36 0,038
Posi¢cdo o domicilio

Responsavel/Conjuge 1,00 - 1,00 -

Filho(a) 2,32 0,000 1,98 0,000

* OR ajustadas para todas as caracteristicas descritas na Tabela (modelo completo).

Fonte: Censos Demograficos 2000 e 2010 (IBGE)

que residiam nas regides mais industrializadas do pais
(Sul e Sudeste), em municipios do interior dos estados. As
chances também foram mais expressivas entre os enfermeiros
classificados de cor ou raca parda e preta, que moravam
no mesmo domicilio dos pais. De modo geral, ndo foram
observadas diferengas entre as chances homens e mulheres
e entre as metades com menor e maior idade. Com excec¢éo
do Censo 2000, quando os homens tiveram maior chance de
pertencerem ao referido grupo, as probabilidades de comporem
0 segmento menos favorecido -em termos de renda e CH de
trabalho - ndo estavam relacionadas ao sexo e aos grupos de
idade.

Os elevados contingentes populacionais de enfermeiros
nas regides Sul e Sudeste (> de 60% nos dois periodos), des-
critos a partir dos dados censitarios, acompanham os efeitos
de expanséo dos cursos de graduacdo em enfermagem, que
vem ocorrendo de modo mais expressivo nessas regides®®.
Embora a disponibilidade de enfermeiros, em termos de cober-

tura populacional, seja insuficiente para as necessidades em
saude'20, é importante reconhecer que a distribuicdo desigual
dos cursos, nas diversas regides do pais, provoca dindmicas
diferenciadas no mercado de trabalho em saude, cuja dire¢éo
aponta para uma substancial desvalorizagéo salarial diante da
expressiva oferta de vagas nos cursos de nivel superior®. Vale
ressaltar que o nimero de cursos de graduagéo em Enfermagem
saltou de 106, em 1991, para 799, em 2011, representando um
crescimento de 754% em todo o Brasil®.

O elevado incremento de cursos de nivel superior teve,
como consequéncia, 0 aumento do volume populacional de
enfermeiros verificado no Brasil- sobretudo na regido Sudeste
-, ao longo da primeira década deste século. Em decorréncia
desse fendmeno, a busca por oportunidades de atuagao como
enfermeiros se sobrepde a oferta de vagas no mercado de
trabalho, sendo este importante fator relacionado as condi¢des
socioecondmicas verificadas no presente estudo. Informacgoes
oriundas de registros profissionais dos enfermeiros atuantes
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no Brasil em 2013° destacaram que, aproximadamente, 40% do
total de profissionais recebiam até quatro salérios minimos. De
acordo com o estudo, em se tratando de profissionais de nivel
superior que atuam no setor saude, a referida faixa de renda é
considerada “subsalario™1°.

A expansao de vagas e de cursos de nivel superior foi mais
expressiva em instituicées privadas®, que, aliada a politicas go-
vernamentais de apoio a formagé&o universitaria, possibilitou o
ingresso de jovens. Entre 2000 e 2010, o volume de enfermeiros
com idades entre 20 e 29 anos aumentou 11,3%, sinalizando
que, além do processo de “masculinizagéo”, a categoria também
apresentou tendéncia de rejuvenescimento.

As tendéncias demograficas que caracterizam as estruturas
etarias e por sexo dos enfermeiros no Brasil se assemelham
aquelas observadas em cenarios internacionais®'" 415 Ha um
conjunto expressivo de informagdes que apontam homens e mu-
Iheres recebendo salarios diferentes, mesmo quando executam
funcdo semelhante e trabalham o mesmo nimero de horas'2'.
Mulheres estdo cada vez mais presentes nos diversos postos
de trabalho, o que, em muitos casos, tém significado dupla jor-
nada de trabalho, pois continuam responséveis pelas atividades
domésticas, realidade enfrentada inclusive por grande parcela
das enfermeiras?'-22,

A participacdo de homens no mercado de trabalho da en-
fermagem remete ao tema recorrente nos debates que cercam
a profissdo, qual seja, a identidade profissional. Pautados nessa
questéo, estudos qualitativos demonstraram a pertinéncia das
relagbes de género estabelecidas no &mbito das atividades
dos enfermeiros. Apesar do aumento da representatividade do
sexo masculino - seja na Europa', ou na América Latina's-, vem
diminuindo o tempo que os homens permanecem na profiss&o.

No Brasil, a histéria da identidade profissional das enfer-
meiras comegou a ser contada no inicio do século XX, mais
precisamente na década de 1920, com a atuagdo de enfermeiras-
-sanitaristas norte-americanas®24. Naquela época, a legitimagéo
da atuacéo de mulheres no mercado de trabalho estava forte-
mente vinculada a ideais eugénicos, motivados pela “limpeza e
higiene” ndo apenas dos ambientes, mas também dos doentes,
em sua maioria negros e pobres?*. A enfermagem como profis-
sdo de mulheres religiosas, abastadas e brancas foi 0 modelo
idealizado em todo o continente americano, recebendo forte
influéncia do racismo institucionalizado nos Estados Unidos'"23.

Atualmente, o debate acerca das rela¢des raciais € com-
plexo e enseja argumentagcdo mais aprofundada no campo da
Sociologia, que se preocupa com os cenarios do mercado de
trabalho. A partir da presente analise, cabe sinalizar que a estra-
tificacéo da populagéo em categorias de cor ou raga - conforme
nomenclatura censitaria- se apresenta como relevante marcador
de desigualdades socioecondémicas.

Conforme demonstrado, em ambos os periodos (2000 e
2010), mais de 60% dos enfermeiros foram classificados como
brancos; no entanto, pretos e pardos tiveram, comparativamente,
chances acima de 30% de pertencerem ao grupo cujas condi-
¢bes socioecondmicas eram menos favoraveis. No ano 2000,
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comparados aos brancos, enfermeiros de cor ou raga preta apre-
sentaram praticamente o dobro de chances de pertencerem ao
referido grupo. Ainda que as diferengas socioecondmicas entre
brancos, pretos e pardos tenham diminuido, no Censo 2010 as
desigualdades segundo a classificacdo racial permaneceram
significativas.

No Brasil, os enfermeiros com os menores rendimentos
e que trabalham por mais de 40 horas semanais residiam em
municipios do interior das regiées mais ao sul do pais. Tiveram
chances significativas de pertencerem a esse estrato socioeco-
ndmico os profissionais declarados de cor ou raga preta e parda
€ que moravam no mesmo domicilio dos pais.

CONCLUSAO E IMPLICACOES PARA A
PRATICA

Os dados oriundos dos censos demograficos brasileiros
coadunam algumas estimativas levantadas por outras pesquisas
eindicam, para a populagéo de enfermeiros, fenédmenos sociode-
mograficos em transformagao. Os mais expressivos sdo aqueles
que dao conta da tendéncia de concentragéo de enfermeiros nas
regides do pais onde se localizam as maiores metropoles, do
aumento da participagdo de homens e de profissionais de cor ou
raca preta e parda. Essas caracteristicas estavam relacionadas e
fortemente associadas ao grupo de enfermeiros que referiram os
mais baixos rendimentos e, concomitantemente, maior jornada
de trabalho.

Em que pesem limitagbes acerca dos dados censitarios
(informagdes autorreferidas), este estudo demonstrou padrées
consistentes nas mudancgas do perfil socioecondmico de enfer-
meiros residentes no Brasil, e se alinham a andlises realizadas
em ambito internacional. O crescimento vertiginoso de profissio-
nais de enfermagem de nivel superior, no decorrer da primeira
década do século XXI, ndo foi acompanhado de melhoria nos
aspectos salariais, tampouco na CH de trabalho excessiva. O que
se apreende das analises de dados censitarios € que, em termos
de politicas publicas, as agéncias nacionais que regulamentam
a atuacdo da Enfermagem devem atentar para evidéncias de
disparidades socioeconémicas, bem como os processos de
expansao acritica dos centros de formagao universitaria.
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