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Teste-Piloto da Certificacao de Competéncias - Profae

Relatorio

1 - Finalidade do teste-piloto:

Considerando-se que o SCC/Profae €, por defini¢do, pioneiro e inovador em seus objeti-
vos, metodologia e estratégias, a opcao pela realizacdo do teste-piloto foi essencial para avaliar
a proposta de certificacdo das competéncias profissionais do auxiliar de enfermagem egresso
dos cursos Profae, com vistas ao planejamento das estratégias para a expansao do sistema.

2 - Objetivo do Relatoério:

Apresentar informac0es relativas ao processo de implementacédo do teste-piloto, anali-
sando aspectos referentes a metodologia e estratégias utilizadas para sua operacionalizacao.

3 - Diretrizes Gerais do Teste-Piloto:

U O Profae respondeu pela orientacdo e monitoramento da operacionalizacdo do teste-
piloto da certificacéo.

U O teste-piloto foi realizado com uma amostra selecionada entre os egressos dos pri-
meiros cursos de qualificacdo profissional em auxiliar de enfermagem/Profae, realiza-
dos no Espirito Santo (914 egressos, no total).

U O método utilizado para a definicdo da amostra foi o de amostragem aleatoria, estra-
tificada em dois grupos: grupo capital e regido metropolitana e grupo interior.

U Foram selecionados 20% do total de egressos das primeiras turmas oferecidas naquele
estado, ou seja, 183 auxiliares de enfermagem.

U A participacdo dos egressos na amostra foi voluntaria e opcional.

U Foi contratada, por meio de licitacdo, uma agéncia - Fundacdo Cesgranrio, para ope-
racionalizar as estratégias definidas para o teste-piloto.

U A implementacdo do processo contou com o apoio de uma equipe de coordenacéo lo-
cal, constituida por trés enfermeiras oriundas do préprio estado do Espirito Santo.

U A elaboracdo das provas (tedrica e pratica), sua aplicacdo e correcdo foram executa-
das por grupos de trabalho independentes entre si.

U Para a aplicacdo e corre¢do das provas tedricas foram contratados profissionais pela
Fundacdo Cesgranrio.

U A correcdo da prova tedrica foi realizada com base no gabarito fornecido pelo Profae.

U Para a realizacdo da prova pratica foram definidos os servi¢cos de salide que assegura-
vam as condicdes necessarias para sua aplicacao.

U Foi constituida uma banca de avaliadores para a aplicacdo da prova pratica, indicada
e capacitada pelo Profae e contratada pela Fundacdo Cesgranrio.

U No teste-piloto ndo havera emissdo de certificados para os auxiliares de enfermagem
participantes da amostra.

U Os auxiliares de enfermagem participantes do teste-piloto receberdo um laudo indivi-
dual sobre seu desempenho nas provas tedrica e pratica, a ser enviado pela Fundacao
Cesgranrio.



4 - Cronograma da operacionalizacao do teste-piloto:

DATAS ATIVIDADES

17/04/02 De nicdo da amostra para 0 programa amostral do teste-piloto da certi cacéo de
competéncias/Profae.

10/06/02 De nicdo da equipe de coordenacdo local — reunido realizada em Brasflia.

11/07/02 Reunido com a equipe de coordenacdo local — realizada em Vitdria, com representante
da Fundacao Cesgranrio.

05/08/02 Assinatura do contrato com a agéncia licitada para operacionalizar o teste — Fundacéo
Cesgrantrio,

13/08/02 Reunido para planejamento da execucao do teste-piloto — realizada com a Fundacdo
Cesgranrio, no Rio de Janeiro.

08/02 Realizacdo de o cinas de trabalho, junto a grupo de especialistas, para elaboracao do
Manual de Orientagdes do Teste-Piloto.

08/02 Realizacdo de o cinas de trabalho, junto a grupo de especialistas, para elaboracao do
Manual do Auxiliar de Enfermagem.

14¢15/08/02 Reunido com a equipe de coordenacdo local do teste-piloto para orientagdes relativas as
estratégias de operacionalizacdo — realizada em Vitdria, com a participacéo da Fundacéo
Cesgranrio.

16/08 2 21/08/02 Selecéo dos mobilizadores para contatar os egressos selecionados pela amostra e pla-
nejamento do processo de mobilizagdo. Atividade realizada pela equipe de coordenagdo
local.

24/08/02 Treinamento dos mobilizadores, realizado pela equipe de coordenagéo local.

25/08 a 05/09/02 Desenvolvimento do trabalho dos mobilizadores — inscri¢do dos egressos selecionados
pelaamostra.

06/09 a 08/09/02 Capacitacdo dos enfermeiros/avaliadores da prova pratica — local: Vila Velha.

22/09/02 Aplicagdo da prova tedrica — local: Vitdria.

24/09a27/9/02 Aplicacdo da prova pratica — locais: Vila Velha, Linhares e Cachoeiro do Itapemirim

5 - Desenvolvimento das Atividades

5.1 — Definicdo da amostra para o programa amostral do teste-piloto

O planejamento amostral foi realizado por especialista em técnicas estatisticas, execugdo
e andlise de programa amostral. O plano amostral definido foi o de amostragem aleatOria estra-
tificada. Dois estratos ou grupos foram envolvidos no programa: grupo capital e grupo interior.
O Profae disponibilizou ao especialista o cadastro de egressos das primeiras turmas dos cursos de
qualificacdo profissional em auxiliar de enfermagem, desenvolvidos no Espirito Santo. O total de
unidades amostrais constante do cadastro foi de 914, sendo 305 unidades amostrais residentes na
capital e 609 residentes no interior do estado. A amostra definida para a realizagdo do teste foi
de 20%: 65 unidades amostrais da capital e 118 do interior do estado, totalizando 183.

O cadastro dos egressos foi colocado em ordem aleatéria, dentro de cada estrato. Os
primeiros 65 do grupo capital e os primeiros 118 do grupo interior foram considerados, cada
um, como uma amostra aleatoria simples. Este procedimento facilitou novas escolhas, quando
ocorriam nao-aceitagdes, por parte dos egressos, em participar do teste-piloto.



5.2 — Elaboracéo de Manuais

Foram contratados especialistas da area de enfermagem que, junto a equipe técnica do
SCC/Profae, elaboraram os seguintes manuais:

U “Certificacdo de Competéncias Profissionais do Auxiliar de Enfermagem/Profae —
Teste-Piloto” (em anexo). Este manual apresentou o processo de operacionalizacao
do teste-piloto, destacando as estratégias e metodologias propostas para a observa-
¢cao, registro e tomada de decisdo em relacao a qualidade do desempenho profissional
demonstrado — possibilitando, frente ao definido como padréo, identificar as compe-
téncias atingidas pelos auxiliares de enfermagem componentes da amostra.

U “Manual de Orientag¢Oes ao Auxiliar de Enfermagem/Profae” (em anexo). Este ma-
nual teve como objetivo apresentar para os auxiliares de enfermagem que partici-
param do teste-piloto, informacgdes sobre as diretrizes, estratégias e metodologias
que foram utilizadas para a implementacao do teste, destacando a apresentacdo dos
procedimentos definidos para a avaliagdo pratica.

5.3 — Inscri¢éo dos egressos selecionados pela amostra

No teste-piloto, a estratégia definida para promover a adesdo dos auxiliares de enferma-
gem definidos na amostra, foi a utilizacdo de agentes mobilizadores selecionados e treinados
para, por meio do contato direto com o auxiliar, realizar sua inscri¢ao ao teste-piloto.

Foram treinados 10 mobilizadores que se distribuiram entre os 12 municipios/locais
de moradia ou de trabalho dos auxiliares de enfermagem constantes da amostra. A tarefa
do mobilizador consistiu em localizar o auxiliar de enfermagem, informa-lo sobre o teste-
piloto (seus objetivos e estratégias) e sensibiliza-lo para aderir ao processo. A medida que
os auxiliares de enfermagem aderiam a proposta, sua ficha de inscricdo era preenchida e
0s seguintes documentos lhes eram entregues: uma carta-convite do Profae, a norma para
certificacdo de competéncias profissionais do auxiliar de enfermagem e o manual de orien-
tacbes do auxiliar de enfermagem. Também era preenchido um formulario para levanta-
mento dos recursos necessarios para cobrir as despesas individuais com deslocamentos,
alimentacdo e hospedagem.

O controle deste processo ficou sob responsabilidade da equipe de coordenacao
local, que promovia a substituicdo dos auxiliares de enfermagem que ndo aderiam a pro-
posta, por outros nomes constantes na amostra, respeitando a ordem aleatdria estabelecida
pela amostragem.

5.4 — Capacitacdo dos enfermeiros/avaliadores da prova prética

Esse processo de capacitacao teve como objetivo geral desenvolver nos enfermeiros
as competéncias necessarias para atuar como avaliadores da prova préatica do teste-piloto.
Foram selecionados 41 enfermeiros oriundos do préprio estado do Espirito Santo, segundo
0s seguintes critérios: experiéncia de docéncia em cursos de formacdo profissional técnica
implementados pelo Profae; experiéncia na assisténcia de enfermagem (atencao bésica e/ou
hospitalar); participacdo, como aluno ou tutor, do curso de Formacao Pedagogica implantado
pelo Profae.

A metodologia utilizada na capacitacdo envolveu:

U apresentacOes e discussdes acerca do Profae como politica de formacdo para garantir a
qualidade da assisténcia em enfermagem; do processo de certificacdo de competéncias
profissionais no contexto do Profae; da metodologia e estratégias de avaliacdo propostas
para o teste-piloto;



U trabalhos em pequenos grupos para leitura e discussdo do Manual de Orienta¢cGes do
Teste-Piloto;

U execucao e filmagem dos procedimentos a serem avaliados no teste-piloto — préatica
simulada (os enfermeiros foram distribuidos em 04 grupos e cada grupo executou 02
procedimentos pré-selecionados);

U anélise, em plenaria, das filmagens realizadas, destacando aspectos relacionados ao
papel do avaliador durante o processo da avaliacéo.

5.5 — Operacionalizacédo do teste-piloto — a prova teérica (multipla escolha)

Composta por 30 questdes elaboradas por especialistas da area de enfermagem, devida-
mente capacitados pelo Profae. Sua execucéo ficou sob responsabilidade da Fundacao Cesgran-
rio e foi realizada no municipio de Vitoria, tendo sido aplicada para todos 0s egressos inscritos
em um mesmo local e horario.

5.6 — Operacionalizacédo do teste-piloto — a prova pratica

Composta por oito procedimentos que foram realizados em situacdo real de atendi-
mento em instituicdes de satde — hospitais e centros de salde — nos municipios de Vila Velha,
Linhares e Cachoeiro do Itapemirim. Foi realizada utilizando-se um formulario relativo a cada
procedimento, no qual constavam os passos pertinentes e os indicadores de qualidade espera-
dos. Os avaliadores trabalharam em duplas e os auxiliares de enfermagem submetidos ao teste
realizaram todos os procedimentos definidos para a prova, a saber:

U aplicacdo de vacina triplice bacteriana;

U leitura do termémetro de maxima e minima;

U verificacdo de sinais vitais;

U anti-sepsia das maos;

U administracdo de medicamentos por via parenteral;

U curativo com luvas;

U verificacdo de medidas antropométricas (peso e altura) em maiores ou menores de dois

anos;

U limpeza terminal e desinfeccdo da unidade do cliente e preparo da cama fechada?.

A opcao por esses procedimentos considerou: a natureza do cuidado, o ndo-constran-
gimento ao cliente, a continuidade do procedimento e a possibilidade de sua avaliagdo em
diferentes regides do pais.

6 — Analise dos resultados

Para efeito desta andlise, foram considerados trés aspectos essenciais a avaliacdo da me-
todologia, estratégias e instrumentos de avaliacdo propostos para a implantacdo do sistema de
certificacdo de competéncias/Profae:

U atratividade da certificagdo para o auxiliar de enfermagem egresso dos cursos Pro-
fae;

U instrumentos de avaliacéo;

U situacdes de risco (previsiveis e ndo previsiveis).

Este procedimento foi suspenso da prova pratica. No item 6 deste relatério — Andlise dos Resultados — estdo explicitados os motivos de tal
suspenséo.



6.1 — Atratividade da certificacdo para o auxiliar de enfermagem egresso dos cursos Profae

Considerando-se que o sistema de certificacdo de competéncias/Profae esta sendo cons-

truido em um contexto onde h& poucas experiéncias em matéria de organizacdo e implantacao
de processos de certificacdo (especialmente situacdes com tdo ampla abrangéncia), € notdria a
pouca visibilidade e valor social que tais processos ainda representam no Pais.
Dos 1902 auxiliares de enfermagem contatados pelos mobilizadores, 25 ndo concordaram em
participar do teste-piloto (08 da capital e 17 do interior do estado), sendo substituidos por outros
profissionais listados na amostra, conforme explicitado anteriormente. O quadro abaixo apresen-
ta os motivos da ndo aceitacdo dos egressos em inscrever-se para participacao no teste.

Motivos Capital Interior Total
Desinteresse 03 06 09
N&o Encontrado 05 02 07
Doenca 00 04 04
Mudanca de domicilio 00 03 03
Férias/Viagem 00 02 02
Total 08 17 25

Quanto a motivacdo dos auxiliares de enfermagem para participar do teste-piloto, fo-
ram levantados os seguintes relatos:

U honra em ter sido convidados;

U satisfacdo em participar de um processo que podera contribuir para a melhoria da
qualidade da formacéao dos auxiliares de enfermagem;

U reconhecimento da iniciativa do Ministério da Saude de possibilitar aos auxiliares de
enfermagem a regularizacao de sua situacdo profissional (por meio da formacao);

U percepcéo do teste-piloto como mais uma oportunidade de aprendizagem.

A estratégia utilizada no teste-piloto para promover a adesdo dos auxiliares de en-
fermagem mostrou-se oportuna e eficiente, especialmente quando sdo consideradas as difi-
culdades em relacdo ao cadastro dos auxiliares de enfermagem egressos dos primeiros cur-
sos/Profae no estado do Espirito Santo: enderegos incompletos ou inexistentes, nimeros de
telefone desatualizados.

O teste-piloto representou uma oportunidade importante para se dimensionar os re-
cursos que deverdo ser mobilizados para que o auxiliar de enfermagem se sinta motivado para
aderir a certificacio. As estratégias de sensibilizacdo, deverdo ser somadas condicBes que re-
presentem atracdes significativas para que os auxiliares de enfermagem obtenham vantagens
com a certificacdo. A oferta de educacao continuada pode ser citada como um exemplo destas
vantagens.

A adesdo dos auxiliares de enfermagem ao teste-piloto, como referida anteriormen-
te, foi bastante satisfatéria, havendo inicialmente grande disponibilidade e interesse em
participar do teste. O indice de comparecimento a prova teoérica foi de 47,36%, conside-
rado alto quando comparado a outros processos de certificacdo voluntarios, que tem sido
em torno de 20%.

2A amostra de nida para o teste foi de 183 egressos; entretanto, por orientacdo de pro ssional especializado da Fundacdo Cesgranrio, foram
contatados 190.



A situacdo geral de comparecimento ao processo de avaliacdo é apresentada no quadro
abaixo:

Descricao Vila Velha Linhares Cachoeiro do Total
Itapemirim
Total de inscritos 118 37 35 190
Partmmargm da prova 63 6 1 %
tedrica
Part|0|par§m da prova 13 13 10 665
pratica

6.2 — Instrumentos de avaliacdo
Prova tedrica

A analise sobre a composicdo da prova tedrica, em termos de indices de facilidade e
discriminacgdo, apontou que, no geral, sua composicao apresentou um equilibrio satisfatério
entre o numero de questdes consideradas faceis (09), médias (10) e dificeis (11). Ainda segun-
do os indices de discriminacéo e facilidade, 18 das questdes formuladas merecem ser manti-
das e 12 necessitam ser revisadas.

Em relacdo ao percentual de notas alcancadas, 1,1% dos egressos que realizaram a
prova tedrica alcancaram nota 7,0 (menor nota); 18,68% alcancaram nota 16 (média geral);
6,59% alcancaram nota 22 (maior nota). O nimero de egressos que alcancou 50% de acertos
na prova foi de 52 egressos, representando 57,2%. Esse resultado esta dentro da média esta-
tisticamente aceitavel e valida o instrumento elaborado para a avaliacdo tedrica.

Prova prética

O planejamento operacional da avaliacdo pratica incluiu a identificacdo das instituicdes
de saude (centros/postos de salude e hospitais) que poderiam ser utilizadas como locais para
a realizacdo das provas. Esta atividade ficou sob responsabilidade da equipe de coordenacédo
local, que assumiu as seguintes providéncias:

U levantamento, em cada municipio-sede da avaliacdo, de possiveis locais para a reali-

zagdo das provas;

U entrevistas com os gerentes/diretores das institui¢cdes de satde para obtencdo de apoio
em relacdo a realizacdo das provas naqueles locais;

U visitas as instituicdes de saude para verificacdo das condi¢des necessarias ao desenvol-
vimento da avaliacdo: rotinas dos servicos, demanda em relacdo aos procedimentos
definidos para a prova (considerando o numero de auxiliares de enfermagem progra-
mados para serem avaliados em cada local), equipamentos e insumos necessarios ao
processo, disponibilidade de local para o acolhimento dos auxiliares de enfermagem
agendados para a realizacdo da prova.

Embora tenha havido boa receptividade, tanto por parte de gerentes/diretores das ins-
tituicBes de salde definidas para a realizacdo do teste, quanto dos pacientes escolhidos para a
realizacdo dos procedimentos a serem avaliados, foram levantadas, pelos avaliadores, algumas
dificuldades importantes:

U garantir a execucdo do planejamento do processo de avaliagdo, em funcéo da livre

demanda de pacientes;



U interferéncias de profissionais dos servicos — houve casos onde o funcionario inter-
rompeu a acdo do auxiliar de enfermagem em processo de avaliacdo, para informar-
Ihe sobre a rotina do servico ou para ajuda-lo na execucédo do procedimento;

U interferéncias de acontecimentos internos aos servicos — greve de trabalhadores;

U interferéncia de fatores externos, tais como: ruidos, infiltracdo de agua;

U acesso aos locais destinados a realizacdo da prova: necessidade de grandes desloca-
mentos por parte dos auxiliares de enfermagem.

Estas dificuldades sdo indicadores da necessidade de uma reavaliacdo da estratégia defi-
nida em relacdo a locais de realizacdo das provas praticas, apontando que, a op¢ao por utilizar
laboratérios podera facilitar o planejamento, 0 monitoramento e a execu¢do do processo.

Os instrumentos de avaliacao pratica

As dificuldades identificadas pelos avaliadores na leitura, interpretacdo e aplicacdo dos
instrumentos, bem como ao inadequado dimensionamento dos espacos para preenchimento
das informacdes, sdo indicacdes precisas da necessidade de uma revisao nos instrumentos uti-
lizados. Soma-se a isso a imprescindivel necessidade de transforma-lo em um documento que
permita rastreabilidade com leitora éptica.

Os instrumentos utilizados no processo de avaliacdo estdo anexos a este relatorio.

Os procedimentos avaliados

Dois critérios balizaram os recortes que selecionaram os conteldos da prova pratica: sua
abrangéncia nas competéncias e a representatividade dos desempenhos, no trabalho do auxiliar
de enfermagem. Entretanto, as dificuldades de execucdo destes procedimentos em situacao real
de trabalho, como mencionado anteriormente, acarretou prejuizos na sua operacionalizacéo,
gerando, inclusive, a necessidade de suspender a realizacdo do procedimento “limpeza terminal
e desinfeccdo da unidade do cliente e preparo da cama fechada” (a realizagdo deste procedi-
mento demandaria uma ampliacéo significativa do tempo global para a realizacdo da avaliacdo
prética).

Os dados relativos a performance dos auxiliares de enfermagem na prova préatica ainda
estdo sendo computados e serdo, juntamente com os resultados da prova tedrica, encaminha-
dos individualmente aos egressos participantes do teste-piloto.

A infra-estrutura de apoio

Todas as despesas relativas ao transporte, alimentacdo e hospedagem dos auxiliares de
enfermagem participantes do teste-piloto foram custeadas pelo Profae, por meio da Fundacéo
Cesgranrio. De uma maneira geral, ndo foram evidenciadas dificuldades em relacdo ao trans-
porte; em relacdo a hospedagem houve dificuldades relacionadas a indisponibilidade de varios
hotéis em assegurar reservas para um numero tédo significativo de pessoas, bem como quanto
ao adequado fornecimento de informacgdes aos egressos, quanto aos seus locais de hospedagem.
Essa Gltima questdo teve influéncia significativa no ndo comparecimento dos mesmos aos locais
de realizacdo das provas.



6.3 — Situacdes de Risco (previsiveis e ndo previsiveis)

As situacBes de risco aqui consideradas se referem as variaveis que interferiram na exe-
cucdo do processo e que devem ser avaliadas cuidadosamente para que sejam identificadas
formas de equacionamento que garantam a viabilidade do sistema, quando de sua expansao.

Dentre estas varidveis, merecem destaque:

U condigOes de acesso dos auxiliares de enfermagem aos locais de realiza¢do das provas:
grandes deslocamentos e, em alguns casos, necessidade de baldeacdo entre as cida-
des;

U condicBes socioecondmicas da clientela: baixos salarios, inexisténcia de referéncias bancé-
rias;

U centralizagdo do pagamento das despesas de deslocamento de toda a clientela em uma
Unica pessoa;

U antecipacao do pagamento das despesas: ndo garantiu o comparecimento dos auxilia-
res de enfermagem aos locais de prova;

U condigBes dos servicos de satde: instalacBes fisicas precérias, greve de trabalhadores,
atraso no pagamento de salarios;

U condigBes climaticas: chuvas, acidentes nas estradas, queda de barreiras;

U cadastro da clientela: dados desatualizados, enderecos incompletos ou inexistentes;

U dificuldade ou impossibilidade de localizacdo dos enderecos da clientela.



