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Introducao

Os Sistemas de satde ndo podem funcionar sem profissionais de saide. Uma
cobertura dos servicos de saide adequada e o direito ao acesso do mais alto padrdo de
satide sdo garantidos pela disponibilidade, acessibilidade, aceitabilidade e qualidade dos
recursos humanos para saide, (WHO, 2020). A disponibilidade e acessibilidade dos
profissionais € um desafio global, principalmente em paises de baixa e média renda, tais
como Cabo Verde. A OMS estima um défice projetado de 18 milhdes de trabalhadores
da saude até 2030. Porém, a problematica da formacao, emprego, colocacao, retencdo e
desempenho dos profissionais, ndo sdo exclusivamente dos paises com recursos
limitados, (WHO, 2020). Tendo em conta o papel integral dos profissionais de satide, no
bem-estar da sociedade e na manutencdo sustentdvel da saidde, o recrutamento,
desenvolvimento, formacao e retencdo dos recursos humanos em satde foram adotados
como os Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel nos paises em desenvolvimento,
especialmente nos paises menos desenvolvidos e nos Pequenos Estados Insulares em
Desenvolvimento, pela OMS (WHO, 2018).

Sao considerados recursos humanos para saude, todas as pessoas envolvidas em
acodes cujo o objetivo principal € aprimorar saide das pessoas. Esses recursos humanos
sdo compostos por um grande espectro de profissionais incluindo médicos, enfermeiras,
farmacéuticos e dentistas, bem como pessoal administrativos que sdo indispensdaveis, para
o desempenho dos sistemas de saude. Um dos desafios da atualidade € a avaliacdo da
adequacdo dos recursos humanos para saude e atender as necessidades da populagdo
utilizando metodologias robustas. A escassez de profissionais de saide podera resultar
nao apenas dos nimeros inadequados dos RH, mas também da m4 distribuicao e falta de
diversifica¢ao na formacao dos profissionais de saide, bem como a mudanga de carreira
ou emigracdo dos mesmos, entre outros (WHO, 2010).

No que diz respeito a disponibilidade dos recursos humanos e servicos de saide
para populacdo cabo-verdiana, o pais conseguiu grandes avangos desde a criacdo do
Sistema Nacional de Saidde (SNS). No periodo ap6s a independéncia, na altura da criacdo
e organizacdo do SNS, o sistema foi caraterizado por escassez de recursos humanos e
materiais, com os servigos de saude concentrados nos centros urbanos (Gomes, 2006).
Nao obstante os recursos materiais € humanos limitados, na época, o pais estava

determinado a estabelecer uma rede de servicos de satide diversos para responder as



necessidades da populacao e ter a disposi¢do dos mesmos profissionais de satide formados
em diversas dreas (Delgado, 2009). Foram reformas ambiciosas e necessdrias para o pais.

O SNS visou a formacao e diversificacdo dos quadros nacionais e formacao dos
profissionais no exterior e localmente (Delgado, 2009) e, desde entdo, Cabo Verde deu
grandes passos na drea da formacao dos profissionais de satde. A maioria dos cursos nas
dreas de formacdo diretamente relacionadas com a sadde, tais como medicina,
enfermagem entre outros e formacdo associada a saide, estdo disponiveis, nos
estabelecimentos de ensino superior locais (UNICV, 2019; UNIPIAGET, 2020),
(Tabelal).

A formacdo dos profissionais de saide deve ser uma responsabilidade partilhada
entre os ministérios de educacdo e de saide com uma politica clara, direcionada ao
assunto (GHWO, 2011). As institui¢des de ensino sao pertinentes para o fornecimento de
profissionais de saiude recém formados e especializados para o mercado nacional e t€m
um papel importante na reducao de deficiéncias dos RH no sector (Por et al., 2009). Isso
verificou-se, no pais, com a implementagao dos cursos relacionados e associados com a
saude, tais como a licenciatura em enfermagem em 2008 (ESEnfC, 2008), licenciatura
em técnicos de Andlises Clinicas, Ci€ncias Farmaceéuticas, Psicologia e Medicina, entre
outros (UNICV, 2019; UNIPIAGET, 2020). O investimento na educacdo nas dreas
relacionadas e associadas com a saide tem um papel importante na disponibilizacdo,
manutencdo e desenvolvimento dos profissionais de sadde. A existéncia dessas
institui¢des poderd reduzir a dependéncia do exterior para formagdo dos profissionais de
saude, particularmente para a classe médica. Até 2016, todos os médicos efetivos no pais
haviam recebido formacdo no estrangeiro (DGPOG, 2017). Delgado, Tolentino e
Ferrinho (2017) nas suas andlises da evolucdo dos recursos humanos médicos desde a
independéncia de Cabo Verde constataram essa tendéncia nessa classe e segundo os
autores, isso serviu como impulso para estabelecimento de formagdo local do pessoal
médico.

Com a vontade politica, as condi¢Oes locais necessarias reunidas € o apoio dos
parceiros internacionais, o pais implementou o primeiro curso em Medicina integrada,
em 2015, (Universidade de Coimbra, 2015; UniCV, 2021).

A cooperagdo internacional através da concessdo das bolsas de estudos, projetos
de financiamento e a colocagdo dos técnicos cooperantes foram outros componentes
importantes na manutencao e disponibilizacdo dos quadros qualificados do setor de satde

(Delgado, 2009) a disposi¢ao da populacdo Cabo-verdiana. Segundo os dados do MSSS,



em 2005 (MS, 2005), cerca de 16% (38) dos médicos efetivos foram cooperantes,
entretanto a propor¢do do pessoal médico e da enfermagem cooperantes tem diminuido
progressivamente com o aumento gradual do nimero dos quadros nacionais e
naturalizados (Delgado, Tolentino e Ferrinho, 2017).

Além disso, o setor privado e as entidades, com ou sem fins lucrativos, t€m dado
uma contribuic¢io considerdvel na disponibilizagdo de servigos e manutencdo dos quadros
qualificados. Os servigos da iniciativa privada ou ndo-governamental atuam em
complementaridade ao servico publico de saide e t€ém o dever de fornecer dados para
informagdo sanitdria incluindo informagdo sobre os recursos humanos (Cabo Verde,
2004). Em 2005, o pais contabilizou 93 estabelecimentos de saidde privados, incluindo
consultérios médicos, psicologia, fisioterapia, imagiologia, odontologia/estomatologia
entre outros (MS, 2006). Entretanto existe uma escassez dos dados publicados que
demostram o peso do sector privado no SNS, incluindo informagdo sobre RH nesse sector
do SNS.

A informacao do pessoal de satide € indispensdvel para planeamento, formulacao
de politicas e tomada da decisdo. Para determinar se foram alcancados os objetivos de um
sistema de saude, especialmente em relacdo a acessibilidade, equidade e qualidade, é
necessario um sistema robusto de monitorizacdo e avaliacdo do pessoal de saide. Um
mecanismo valioso que podera ser utilizado para monitorizagdo, avaliacdo e divulgacdo
de dados e também como meio para o desenvolvimento da capacidade, a aquisi¢do dos
conhecimentos sobre os RH em satide, € a implementacdo de Observatdrios de Recursos
Humanos em Saide (RHS) (Por et al.,, 2009). Reconhecendo a importancia da
monitorizacdo dos RH em satde, o sistema de informacdo de RH em satde foi colocado
como um dos sete principais eixos do PEDRHS 2015-2020, com o objetivo da criagdo
de um “ Observatorio de RH em Saude” integrado no Observatério Nacional de Satde,
(MS, 2016).

A saidde em Cabo Verde tem evoluido ao longos dos anos e isto estd refletido nas
infraestruturas, nos servigos € nos recursos humanos disponiveis no Sistema Nacional de
Saude. Desde a década 70, o numero global dos RH para satide tem aumentado

gradualmente, (Delgado, 2009) (ver Tabela 1 e 2).



Tabela 1. Evolucdo dos Recursos Humanos no Sistema Nacional de Saiide, Cabo Verde
1980-1990

1980 (a) | 1985(a) 1980 (b) A 1990-1980
MN° Médicos (Nac. e Est.) 51 102 112 119,6%
N® Farmacéuticos e outros técnicos superiores 9 23 21 133,3%
N°® Enfermeiros 197 215 215 9,1%
M Técnicos auxiliaras 125 232 240 92,0%

Fonte: (Delgado, 2009)

Tabela 2. Recursos Humanos no Sistema Nacional de Saiide, Cabo Verde, 2005-2018

Aumento
Ano 2005 2010 2015 2018 percentual
(%) de 2015-
2018
Numero dos
P 242 292 260 410 69,4
médicos
Numero dos 417 543 551 654 56,8
enfermeiros
farmacéuticos
Nuamero dos
profissionais de 1472 1858 2775 3235 119,8
saude

*Privado **Privado e Publico
Adaptado dos Relatorios Estatisticos do MSSS, 2005; 2010; 2015; 2018

Com a evolugio da satide, a gama das ocupagdes relacionadas e associadas a saide
€ cada vez mais vasta. Com objetivo de melhorar a visibilidade das estatisticas dos
recursos humanos em saude, a Organizagcdo Mundial de Trabalho (ILO, sigla inglesa),
atualizou a classificacdo das ocupacdes em satde, incluindo servigos envolvidos na
provisdo dos recursos humanos para sadde (ILO, 2012). De acordo com classificacao
internacional de profissdes, os profissionais de saide pertencem a dois grandes grupos:

profissionais diretamente associados a saide e profissionais associadas a satde, (ver

Tabela 3 e 4).



Tabela 3. Profissionais diretamente associados a satvide

Classificacao de Profissionais de Satide

ESPECIALISTAS
DAS
ACTIVIDADES

CIENTIFICAS

INTELECTUAIS E

Profissionais de

saude

Médicos

Meédicos de clinica geral

Médicos especialistas

Profissionais de

enfermagem

Enfermeiro geral

Enfermeiro especialista

Enfermeiro especialista

em sadde materna e

obstétrica
Profissionais da A
cupunctor
medicina tradicional e
alternativa Homeopata
Profissionais
paramédicos
Veterinarios

Outros profissionais de

saude

Médico estomatologista

Médico dentista

Farmacéutico

Profissionais em saude
ambiental e ocupacional
e higiene

Fisioterapeuta

Dietista e nutricionista

Audiologistas e
terapeutas da fala

Optometristas e 6ticos
oftdlmicos

Outros profissionais da
saude, n.e.

Adaptado do (INE e IEFP, 2010; ILO, 2012)




Tabela 4. Profissionais Associados a Satide

Classificacao de Profissionais Associados a Satade

TECNICOS E
PROFISSIONAIS
DE NIVEL
INTERMEDIO

Técnicos e
profissoes da
saude de nivel
intermédio

Técnico de equipamento de
diagndstico e terapéutico

Técnicos de
laboratério de
anatomia patoldgica e
medicina

Técnicos de laboratério de
anatomia patoldgica,
citoldgica e tanatolégica

Técnicos de analises
clinicas

Técnicos e assistentes
farmacéuticos

Técnicos farmacia

Assistente farmacéutica

Técnico de proteses
médicas e dentdrias

Auxiliares de
enfermagem e
parteiras

Auxiliar de enfermagem

Parteira

Profissional de nivel
intermédio da medicina
tradicional e complementar

Técnico e assistente de
veterinario

Terapeuta e assistente
dentario

Terapeutas dentdrio

Assistentes dentario

Técnicos de registos
médicos e de informacao
sobre saude

Técnico dos servicos de
satide comunitaria/Agente
sanitdria

Técnicos de 6tica
ocular e de
contactologia

Técnicos de 6tica ocular

Técnicos de contactologia

Técnico e assistente de
fisioterapia e similares

Assistente de médicos

Inspetor e técnico de saude,
de trabalho e ambiente

Pessoal de ambulancias

Outros profissionais de
nivel intermédio da sadde,
n.e.

Adaptado do (INE e IEFP, 2010; ILO, 2012)




Caraterizacdo sociodemografica dos profissionais de saude

Em 2016, o setor publico do Sistema Nacional de Satde contou com 2938
profissionais de saide. A esmagadora maioria dos profissionais de saide era mulheres
que representavam 65.5% (1923) e homens representavam 34.5% (1015) do total de
efetivos do MSSS. Delgado, Tolentino e Ferrinho (2017) nos seus estudos referem a
feminizacdo da classe médica desde 2005. Essa tendéncia mantem-se entre os
profissionais de saide do sector publico.

Relativamente a idade dos profissionais de saide do sector publico, cerca de
83.3% (2447)' dos inscritos foram analisados e observou-se que o sexo feminino
representava 66.9 % (1637) e os homens representavam 33.1% (810) dos efetivos em
2016. A idade média dos profissionais de satide em 2016 foi de 44 anos para o sexo
feminino e masculino. A andlise indica que 18.0% (441) dos funciondrios estavam entre
0s 35-40 anos de idade, 15.3% (375) entre os 40 - 45 anos, 13.2% (322) entre 30-35 e os
que estavam entre 50-55 anos representaram 13% dos efetivos. Os dados demostraram
ainda que, 80.9% dos profissionais de saide tinham idade compreendida entre 30-60

anos. A idade limite da aposentacdo na administracio publica é de 65 anos, (Cabo Verde,

2013).

80-85 ||
75-80 'l

200 150 100 50 0 50 100 150 200 250 300
B Masculino M Feminino
Fonte, MS

Figura 1. Profissionais de satide do setor piiblico por faixa etdria e sexo, Cabo Verde
2016.

! Profissionais com informago sobre idade na base de dados.
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Quanto a habilitacdo literdria, observou-se que aproximadamente a metade (1465)
dos efetivos no setor publico de satde tinha um grau académico do ensino superior € a
outra metade dos efetivos 50.1% (1473), conclui entre o 1° ciclo a 3° ciclo de ensino,
(Tabela.5). Entre os profissionais com nivel superior de ensino notou-se um nimero
reduzido de profissionais com o grau de mestrado 0.6% (17) ou doutoramento 0.03% (3).
A especializacdo na area de formacdo foi mais prevalente na classe médica, onde dois
tercos dos profissionais formados em medicina eram especialistas. Ao contrério, na classe
da enfermagem, 83.6% (577) da classe tinham grau de licenciatura e apenas 3% (18) da
classe possuiam o grau de especialista ou mestrado. Na classe dos técnicos qualificados
apenas 3% (11) possuiram o grau de mestrado, em 2016. Dados apontaram para uma
necessidade que formacdo especializada, ndo s6 com foco na classe médica, mas também
nas areas da enfermagem e ndo médicas, associadas a saude. Os gestores de saude, pessoal
administrativo e de apoio operacional no setor de saide sdo partes indispensadveis do
sistema e 0 mesmo ndo pode funcionar com ndmeros insuficientes e/ ou quadros nio
qualificados.

No que diz respeito a nacionalidade dos individuos, 97.4% (2954) foram cabo-
verdianos, € 2.6% (79) representaram pessoal estrangeiros, a maioria dos quais foram

médicos e enfermeiros cooperantes (Tabela 5).

Tabela 5. Distribuicdo dos efetivos do sistema nacional de saiide, setor piiblico, Cabo
Verde,2016

Variaveis n %
Sexo
Masculino 1923 34.5
Feminino 1015 65.5
Habilitacdo literéria
1°-3°ciclo 1473 50.1
Bacharelato 59 2.0
Curso profissional 118 4.0
Licenciatura 1006 34.2
Mestrado 17 0.6
Especialidade 261 8.9
Doutoramento 3 0.1
Nacionalidade
Cabo-verdiana 2859 97.3
Chinesa 8 0.3
Cubana 63 2.1
Egipcia 1 0.03
Guineense 4 0.1
Russa 2 0.1
Ucraniana 1 0.03




A distribuicdo dos RH e recursos materiais no sector de saide é um desafio
particularmente dificil para paises com populacdes pequenas ou dispersas, como € o caso
dos pequenos estados insulares em desenvolvimento, que precisam ter estratégias
adequadas para superar os desafios colocados pela sua populagdo ou estrutura geografica
(WHO, 2016). A densidade dos profissionais de satide € habitualmente maior nos centros
urbanos e isso foi evidente na distribuicdo dos profissionais de saide por Delegacias de
Saide, em 2016, Tabela 7. O mapeamento da densidade populacional dos recursos e
servicos de satde auxilia os decisores a obter informagdes sobre a distribui¢do dos RH

em saude (Koh e Naing, 2014), Figuras 2,3 ¢ 4.

Distribuicio de Profissionais de Saiide por Concelho em Cabo Verde, 2016 x
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Figura 2. Distribuicdo dos profissionais de satide por 10 000 habitantes por concelho,
2016 (Elaborado por Observatério Nacional de Satide)



Distribuicio de Médicos por Concelho em Cabo Verde, em 2016 A

e 3
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Figura 3. Distribuicdo do pessoal médico por 10 000 habitantes por concelho, Cabo Verde,
2016 (Elaborado por Observatério Nacional de Satide)

Distribui¢io de Enfermeiros por Concelho em Cabo Verde, em 2016 A
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Figura 4. Distribuicdo do pessoal da enfermagem por 10 000 habitantes, por concelho, Cabo

Verde, 2016 (Elaborado por Observatério Nacional de Saiide)
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Tabela 6. Rdcio de profissionais de satide por nivel de atencdo, por 10 000 populacado,

Cabo Verde, 2016

Médicos Enfermeiras Gestor@s/p essoal Ap 010
qualificados operacional
Nivel da Atencao
N Ratio N Ratio N Ratio N Ratio
Atencgao
. 246 4,6 375 7,1 144 2,7 733 13,8
Hospitalar
Atencdo Primaria 150 2,8 309 5.8 89 1,7 749 14,1
Servicos Centrais 12 0,2 6 0,1 51 1,0 73 1,4
Cabo Verde 408 7,7 690 13,0 284 53 1555 2973

Fonte: MS, 2016

Aproximadamente 50% (1499) dos profissionais de satde foram destacados para

os hospitais centrais, com 818 (27.8%) para o Hospital Dr. Agostinho Neto (HAN), 520

(17.7%) para o Hospital Dr. Baptista de Sousa (HBS), localizados nos dois (2) maiores

centros urbanos do pais, Praia e Mindelo, e servem como hospitais de referéncia para todo

o pais. Em 2016, o racio dos médicos na atencao hospitalar e na atengdo primaria era de

4.6 e 2.8 por 10 000 habitantes, respetivamente. Quanto a classe de enfermagem, o ricio

por 10 000 da populacdo era de 7.1 e 5.8, respetivamente. A classe dos técnicos ndo

médicos foi igualmente distribuida a nivel hospitalar e atencao primaria, com 16.5 e 15.8

técnicos por 10 000 habitantes, respetivamente, Tabelas 6 e 7.
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Tabela 7. Distribuicdo dos RH em Satide por nivel de atencdo e estruturas de saiide,
Cabo Verde, 2016

Variaveis n %
Nivel de atengao
Atencdo hospitalar 1499 51,0
Atenc¢do primdria de satide 1297 44,1
Servigos centrais 142 4,8
Estrutura de Saude
Comunidade Terapéutica GRANJA Sao Filipe 18 0,6
Delegacia de Saide da Boa Vista 44 1,5
Delegacia de Saide da Brava 32 1,1
Delegacia de Saide do Maio 27 0,9
Delegacia de Satide dos Mosteiros 23 0,8
Delegacia de Saude da Praia 283 9,6
Delegacia de Saide da Ribeira Grande* 107 3,6
Delegacia de Satude da Santa Cruz 54 1,8
Delegacia de Saide de Sdo Domingos 48 1,6
Delegacia de Satude de Sao Miguel 50 1,7
Delegacia de Satide de Sao Nicolau 77 2,6
Delegacia de Saude de Sao Vicente 190 6,5
Delegacia de Saude de Sao Filipe* 131 4,5
Delegacia de Saude de Tarrafal 31 1,1
Delegacia de Satde do Padl 20 0,7
Delegacia de Saude do Porto Novo 55 1.9
Delegacia de Saude do Sal* 68 2,3
Delegacia de Saude da Santa Catarina 78 2,7
Hospital Dr. Agostinho Neto 818 27,8
Hospital Dr. Baptista de Sousa 520 17,7
Hospital Regional Dr. Santa Rita Vieira 100 34
Servicos Centrais de MSSS 155 5,3
Instituto Nacional de Satide Publica 9 0,3

*Incluindo os efetivos destacados nos hospitais regionais das respetivas Delegacias

Fonte: MS, 2016

Em relagcdo a distribuicdo dos profissionais de saide por drea da formacao, o
pessoal médico e da enfermagem representaram quase 80% dos trabalhadores
qualificados em 2016. No entanto, nota-se uma diminui¢do dos outros profissionais
qualificados nesse grupo do pessoal formado em outras dareas de saide. Os Gestores e
outros pessoais qualificados representaram cerca de 7% dos profissionais desse grupo. De
um modo geral, a maioria dos profissionais nas diferentes areas de formacdo foram

mulheres, Tabela 8.
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Tabela 8. Distribuicdo dos profissionais de saiide por drea de formagdo, Cabo Verde

2016
Categoria d?s profissionais Feminino % Masculino % Total %
qualificados

Médicos de clinica geral 107 10,9 53 13,5 160 11,6
Médicos especialistas 140 14,2 108 274 248 18,0
Enfermeiro geral 517 52,4 155 39,3 672 48,7
Enfermeiro especialista 8 0,8 6 1,5 14 1,0
Enfermeiro esp,ecilahsta em saude 3 0.3 1 0.3 4 0.3
materna e obstétrica
Médico estomatologista 5 0,5 7 1,8 12 0,9
Farmacéutico 21 2,1 6 1,5 27 2,0
Fisioterapeuta 13 1,3 3 0,8 16 1,2
Dietista e nutricionista 19 1,9 1 0,3 20 1,4
Audiologistas e terapeutas da fala 2 0,2 0 0,0 2 0,1
Optometristas e Oticos oftdlmicos 1 0,1 0 0,0 1 0,1
Tecnl/cqs de 1ab01‘raFor10 de anatomia 30 3.0 10 2.5 40 2.9
patoldgica e medicina
Tecn1c9 dfe equipamento de imagiologia 1 0.1 ’ 0.5 3 0.2
€ terapeutico
Psicologia clinica 15 1,5 1 0,3 16 1,2
Técnicos de servigos sociais 16 1,6 6 1,5 22 1,6
Tl"ecmcosNde estatistica e gestdao de ) 0.2 ) 0.5 4 0.3
informacao
Gest‘or‘es em saude( pessoal 70 7.1 2 5.6 9 6.7
administrativo qualificado
Outr'o.s profissionais da saude 16 1.6 11 2.8 27 2.0
qualificados

986 100 394 100 1380 100

Fonte: MS, 2016

No que diz a respeito aos profissionais que pertencem o regime de emprego, as

mulheres representaram cerca de 60% do pessoal. O pessoal classificado como apoio

operacional representaram 88.7% dos efetivos desse grupo.
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Tabela 9. Distribuicdo dos profissionais por drea da formagdo, Cabo Verde, 2016

Categoria dos profissionais

. . Feminino % Masculino % Total %
semiqualificados

Técnico assistente de equipamento de

imagiologia e terapéutico 4 0,4 4 0,6 8 05

Técnicos e assistentes farmacéuticos 8 0,9 0 0,0 8 05

Terapeuta e assistente dentdrio prétese 1 0,1 2 0,3 3 0,2

Técnicos de 6tica ocular e de contactologia 1 0,1 0 0,0 1 0,1

Técnico e assistente de fisioterapia e

similares 1 0,1 0 0,0 1 0,1

Pessoal administrativo 41 4.4 11 1.8 52 373

Apoio operacional 830 887 550 88,9 1380 88,7

Técnicos assistentes de laboratorio de

anatomia patolégica e medicina 6 0,6 0,5 9 06

Técnico assistente de nutrigdo 3 0,3 0 00 302

Agente Sanitdrio e de satide comunitéria 15 1,6 11 1,8 26 1,7

Outros profissionais da saude

semiqualificados 26 2,8 38 6,1 64 4,1
936 100 619 100 1555 100,0

Fonte: MS, 2016

14



Caraterizacdo da situacao juridica dos profissionais de satde

O regime de carreia na administracdo publica, em vigor, estrutura-se em dois
grupos: o regime especial e geral. Os profissionais de saide que integram o regime
especial incluem o pessoal médico e os profissionais da enfermagem, enquanto que os
técnicos com o grau académico do ensino superior integram no regime geral. Os
profissionais de saide com habilitacdes literdrias correspondente a 10° ano de
escolaridade e qualificagdes profissionais, podem integrar em dois cargos profissionais
em regime de emprego, nomeadamente, o pessoal de apoio operacional e o pessoal
assistente técnico. Ja no cargo de pessoal assistente podem integrar apenas profissionais
com um curso profissional, (Republica de Cabo Verde, 2013). Em 2017 foi publicado o
Decreto-lei n° 21/2017 que aprova o plano de cargos, carreiras e saldrios do pessoal que
integra a carreia médica (Cabo Verde, 2017) e no ano seguinte 0 governo aprovou o
Decreto lei n° 21/2018 que estabelece o estatuto profissional do funciondrio que integra a
carreira de enfermagem (Cabo Verde, 2018). Para os profissionais de satde de regime
geral e regime de emprego vigora ainda o Plano de Cargos, Carreiras e Salarios (PCCS),

aprovado em 2013 para a Administracdo Publica.

Tabela 10. Distribuicdo dos profissionais de saiide por regime de trabalho, Cabo
Verde, 2016

.. . Total
Feminin % Masculin % Gera %
0 0 1
Regime Pessoal médico 247 8.4 161 5,5 408 13,9
especial
Pessoal de enfermagem 516 17.6 162 54 675 23,0
Regime
geral Pessoal técnico 117 4,0 37 1,3 154 52
Pessoal apoio
Regime de  operacional 891 30,3 576 19,6 1470 50,0
emprego Pessoal assistente
técnico 45 1,5 40 14 8 2.9
Outros* 108 3,7 38 1,3 146 5.0

Fonte: MS, 2016* Profissionais com nivel de ensino superior contratados
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Tabela 11. Distribuicdo dos profissionais de saiide por situacdo juridica, Cabo Verde,
2016

Categoria Feminino Y Masculino 9o Total 9o
Cooperantes 32 1,1 30 1,0 62 2,1
Contratado (a) 631 21,5 390 13,3 1021 34,8
Licenca Sem

Vencimento 38 1,3 15 0,5 53 1,8
Licenca Para

Formacao 13 04 6 0,2 19 0,6
Nomeacao 1042 35,5 485 16,5 1527 52,0
Quadro Privativo

HAN 155 53 82 2,8 237 8,1
(em branco) 12 0,4 7 0,2 19 0,6
Total Geral 1923 65,5 1015 34,5 2938 100

Fonte: MS, 2016

Em 2016, 54% da for¢a de trabalho pertenceu ao quadro do MSSS dos efetivos,
incluindo o pessoal na licenca sem vencimento e para formacgdo. A maioria, 95.4% dos
individuos, encontraram-se ativa no servico nacional de sadde, 2.1% dos efetivos
corresponde aos profissionais cooperantes enquanto que 2.4% dos efetivos encontravam-
se fora do sistema. O SNS contou com 51 médicos cooperantes, o que representou 12.5%
dos profissionais da classe médica. O pais ainda continua a receber apoio técnico através
de protocolos com outros paises. Os dados demonstraram que em 2016, a maioria dos
cooperantes, 82.3%, no SNS foram formados na medicina seguido pelo pessoal da
enfermagem que representaram 14.5%. Dos profissionais que se encontravam de licenca

sem vencimento, 70% foram da classe médica e da enfermagem.

30
25
20
15

10

%]

Feminino Masculino

B Enfermagem M Medicina ™ Radiologia Tradutor

Figura 5. Distribuicdo do pessoal cooperantes por sexo e drea da formagdo, Cabo
Verde, 2016

Fonte: MS, 2016
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Instituicdes de ensino e provisdo dos RH em satude

Para responder as necessidades da populagdo e elaborar as estratégias adequadas

para RH em saude € necessario um sistema de monitoramento da entrada no mercado

laboral dos profissionais de saide. O ensino e formagao profissional pré-servico dos

profissionais de saide ndo estd sob a tutela do MSSS. Estabelecimentos de ensino e de

formacdo publicos e privados tem um papel importante no provisionamento dos

potenciais efetivos do SNS, portanto, o planeamento de RH em satde deve implicar

outros sectores incluindo ministérios da educacao, financas, administracdo publica e

orgdos de regulacdo profissional e o sector privado. O PEDRH apontou a colabora¢do na

programacdo da formagdo inicial na drea da saide com o Ministério da Educagdo como

um dos principais eixos estratégicos no desenvolvimento dos RH em saide (MSSS,

2016).

Tabela 12. Instituicoes de formagdo e ensino e cursos de formacdo em satide
oferecidos, Cabo Verde, 2015/2016

Cursos de estudos

de Cabo Verde

Mestrado Licenciatura sup‘erlm: ¢
profissionalizante
(CESP)
Universidade Pidblica | Medicina Enfermagem Cutdadoy pringuasies

satde animal

Gestdo e Economia da Saude

Ciéncias Bioldgicas - Saude

Bio diagnéstico

Universidade Jean
Piaget de Cabo Verde

Psicologia Clinica e da
Sadde

Analises Clinicas e Saude
Publica

Saidde Comunitaria e
Controlo de Endemias

Satde Publica e Comunitaria

Ciéncias Farmacéuticas

Enfermagem

Fisioterapia

Massoterapia

Universidade do
Mindelo

Enfermagem Comunitaria

Enfermagem

Ortdptica e Ciéncias da
Visdo

Universidade de
Santiago

Enfermagem

Universidade
Intercontinental de
Cabo Verde

Enfermagem

Fisioterapia

Analises Clinicas e Sadde
Publica

Radiologia

Higiene e Segurancga
Alimentar

Fonte: Adaptado do relatorio do Ministério da Educagdo, 2017
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O Ensino Superior funcionou durante o ano letivo 2015/16 com 10 universidades
e institutos superiores, sendo oito (8) privados e dois (2) publicos. Os niveis de ofertas
formativas variaram de cursos de estudos superior e profissionalizante (CESP),
licenciatura, mestrado e doutoramento (Ministério da Educagdo, 2017). As ofertas
formativas na area de saide ou relacionados com a saide e nivel da formagdo estdao
elencadas na Tabela.12.

No ano letivo 2015/2016 os estabelecimentos de ensino formaram 145 potenciais
efetivos do SNS. A maioria dos diplomados se formou na drea de enfermagem, Anélises
Clinicas e Saude Publica, Tabela 13. As estruturas publicas de satde recebem estudantes
para realizacdo de estdgios curriculares, demostrando ainda mais a responsabilidade
partilhada e a necessidade de colaboracdo entre a saide e a educagcdo na formacgao dos

futuros profissionais de saude.

Tabela 13. Numero de estudantes diplomados na drea de formagdo de
sauide/relacionadas com saiide, Cabo Verde, 2015/2016

Area de formagio Licenciatura % CESP %
Enfermagem 90 66,7 4% 40
Andlises Clinicas e Satide Publica 21 15,6 0 0
Ciéncias Farmacéuticas 7 52 0 0
Radiologia 2 1,5 0 0
Bio diagndstico 0 0,0 6 60
Psicologia Clinica e da Saide 15 11,1 0 0

Fonte: Fonte: Adaptado do relatorio do Ministério da Educagdo, 2017 * complemento da licenciatura

Uma das prioridades apontadas pelo PEDRH 2016-2020 foi a formacgdo e
desenvolvimento dos profissionais de satde. A politica de formagao continua do MSSS
estd relacionada com a formacao especializada de enfermeiros, médicos e outros técnicos
de saude. Alguns dos desafios identificados na drea de formagdo dos RH em saidde do
SNS foi o deficit de formagao especializada de técnicos de satde no pais € a consequente
dependéncia do exterior para essa formagdo. Desde entdo a oferta formativa no pais tem
aumentado, como evidenciado na Tabela. 12. Nota-se que a oferta de CESP foi inferior
quando comparada com outros cursos superiores na drea de saide. Alem disso, a andlise
evidenciou uma diminui¢do de nimero dos efetivos do SNS com nivel de formagdo

profissional médio, em 2016, Tabela 10 e 13.
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O PEDRH em vigor perspetiva a criacao de um “Observatorio de RHS” integrado
no “Observatério Nacional de Saude”, e isso representa uma oportunidade para os
gestores nacionais de RHS, atingirem os seus objetivos e facilitar a disponibiliza¢do da
informacao sobre RHS em Cabo Verde (MSSS, 2017). A criacdo de um Observatério de
RHS pode ser uma oportunidade de engajar parceiros tais como o setor privado e
institui¢des de ensino na partilha de informagdo de forma a impulsionar criagdo de um
sistema integrado e compreensivo sobre dados dos RHS e disponibilidade de pessoal
formados nas varias dreas de sadde.

Finalmente, na Agenda Nacional de Investigagdo para a Saide 2020-2024 e
PEDRH 2016-2020 identificam, como uma prioridade, a investigacdo em RHS. Existe
uma escassez de estudos especificos realizados focando nos RH em saide em Cabo
Verde, revelando a necessidade de mais investigacdo nessa drea. Os achados das
pesquisas poderdo servir para melhorar os processos e sistemas de gestdo dos RHS no

pais.
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Conclusao e recomendacoes

Em conclusdo, Cabo Verde possui ferramentas importantes norteados na gestiao
dos RH em satide tais como o PNDS 2017-2021 e PEDRH 2016-2020. O aumento das
ofertas formativas na drea de saude e dreas relacionados com a saide tem colocado
profissionais de diferentes niveis de forma¢do no mercado laboral, assim diminuindo a
dependéncia no exterior para formacdo dos quadros nacionais e contribuindo para
manutencdo e desenvolvimento dos RH no SNS. Finalmente, a implementacdo de
plataformas como o DHIS2 e ONS, representa uma oportunidade de integrar os dados de
RH em satide numa plataforma eletrénica, o que poderd tornar a gestao, monitorizacao e
andlise dos dados dos recursos humanos em satde mais 4gil e facilitaréd a disponibilizacio
da estatistica dos RH em saude ao publico através de diferentes meios, incluindo o

Observatorio Nacional de Saude.
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