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RESUMEN

Objetivo: Caracterizar la producción del conocimiento de enfermería sobre la residencia multiprofesional y en el área profesional de la salud. Método: se realizó un estudio bibliométrico a partir de resúmenes de artículos, tesis y disertaciones del área de enfermería sobre la temática, entre 2005 y 2015. Resultados: 47% de la producción sobre el tema proviene de artículos; 76% de los estudios están concentrados en las regiones Sur y Sudoeste, con mayor productividad entre 2009 y 2015; 75% de los estudios tienen como temática la formación profesional para él SUS. Discusión: La producción está vinculada al posgrado stricto sensu y refleja el desequilibrio distributivo de esta, que se concentra donde la capacidad instalada de recursos es mayor. La necesidad de un nuevo perfil profesional para él SUS también contribuyó al aumento de las discusiones sobre el tema. Conclusión: La residencia es un tema de relevancia para la producción científica.

Descriptores: Internado no Médico; Especialización; Enfermería.



INTRODUCCIÓN

La producción del conocimiento en Enfermería propicia la transformación de conceptos considerados hegemónicos del proceso de salud y formación, cambios en las políticas públicas y sociales, mejoría en las prácticas asistenciales, y también puede evidenciar fragilidades de la formación y del proceso de cuidar en salud. Respecto a esto, los enfermeros están buscando, con la producción del conocimiento, reafirmar la enfermería como ciencia, para que se haga visible su constante evolución científica(1).

Pensar en la producción del conocimiento en Enfermería nos remite a los programas de posgrado stricto sensu que han impulsado investigaciones en esa área de conocimiento a partir de los cursos de Maestría y Doctorado. Esos cursos que objetivan la producción del conocimiento, el desarrollo de liderazgos globales y el desarrollo de la profesión, contribuyen a la formación de recursos humanos capacitados, al perfeccionamiento de los sistemas y de las acciones de salud, a la promoción del avance técnico-científico y al fortalecimiento del escenario educacional de la enfermería brasileña(2,3).

Por lo tanto, desde la creación de los primeros cursos de Posgrado stricto sensu en Enfermería en Brasil, maestría en 1972 y doctorado en 1981, se evidencia la expansión y la consolidación de la producción científica por medio de tesis, disertaciones, artículos y livros(2).

Esta producción del conocimiento, creciente y diversificada, abarca muchos temas, entre ellos la formación en salud para el trabajo, que está entre las prioridades de investigación en salud en Brasil(4).

La residencia multiprofesional y en el área profesional de la salud, como formadora de recursos humanos para el trabajo en salud, es recomendada para los nuevos profesionales licenciados, pues complementa y amplia la formación, favoreciendo su inserción calificada en el mercado de trabajo, particularmente en las áreas prioritarias del Sistema Único de Salud (SUS), posibilita la formación en el acto, con articulación entre conocimientos teóricos y prácticos, y permite que el conocimiento producido y aprendido pueda aplicarse, además de desarrollar habilidades referentes a la comunicación, liderazgo, gestión y a la enseñanza en áreas específicas(5,6,7).

Delante de la expresiva importancia de esos programas de enseñanza para la capacitación de recursos humanos para él SUS, se considera objeto relevante de investigación y por eso nos preguntamos: ¿Cuál es la producción del conocimiento de enfermería sobre la residencia multiprofesional y en el área profesional de la salud?  A partir de este cuestionamiento, este estudio tiene como objetivo: caracterizar la producción del conocimiento de enfermería sobre la residencia multiprofesional y en el área profesional de la salud.

Al desarrollarse este estudio se quiere subsidiar a investigadores para que produzcan investigaciones para solucionar posibles lagunas existentes en la literatura, ampliando las posibilidades de construir nuevas perspectivas y conocimientos.

MÉTODO

Se trata de un estudio bibliométrico cuya unidad de análisis fue constituida por resúmenes de artículos, tesis y disertaciones en área de enfermería acerca de la Residencia Multiprofesional y en el Área Profesional de la Salud, en el período de 2005 a 2015. Se definió 2005 como marco por ser este cuando se creó la Directriz Interministerial MS/MEC Nº 2.117, que instituyó la Residencia Multiprofesional en Salud y la Residencia en el Área Profesional de la Salud.

La recolección de los datos ocurrió en el período de 16 a 20 de mayo de 2016 en la Biblioteca Virtual de Salud (BVS) vía MEDLINE, LILACS, IBECS, BDENF, Biblioteca Digital Brasileña de Tesis y Disertaciones (BDTD) y en el Banco de Tesis y Disertaciones de CAPES, utilizándose la estrategia de búsqueda (internado no médico OR residencia no médica no odontológica OR especialización OR áreas de especialidad OR especialista OR especialistas OR especialidades OR especialidad) AND enfermería, y las palabras-clave “Residencia multiprofesional en salud”, “Residencia en área profesional de la salud” y “Residencia integrada en salud”, para ampliar la búsqueda.

Con el fin de obtener los datos exclusivamente de la temática propuesta, fueron delimitados como criterios de inclusión: artículos, tesis y disertaciones del área de enfermería, que abordaran el tema Residencia Multiprofesional en Salud y en el área profesional de la Salud, en el período de 2005 a 2015. Como criterio de exclusión: duplicadas en el momento de la búsqueda, documentos que no correspondieran al área de enfermería y documentos que no corresponden a los programas de Residencia brasileños. El detalle de las selecciones y las exclusiones puede ser observado en la Figura 1.

Tras la recolección, los datos fueron sistematizados en planillas en el Microsoft Office Excel 2013® para rellenar un instrumento previamente elaborado. El instrumento fue compuesto por las variables: título, año, idioma, procedencia, categoría temática y nivel de formación (máster o doctorado, para categorizar las tesis y disertaciones). Con el instrumento debidamente rellenado, se realizó el análisis estadístico por frecuencias absolutas y relativas, presentando tablas y gráficos para interpretar mejor los resultados.

No hubo la necesidad de que un Comité de Ética en Pesquisas envolviendo seres humanos, aprobara el estudio, ya que este presenta carácter bibliométrico y documental.

Figura 1 – Diagrama de Flujo de los criterios de selección de las producciones científicas – Salvador, BA – 2016.
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Fuente: Datos de la investigación

RESULTADOS

A partir de la lectura y el análisis de los resúmenes, se seleccionaron 21 estudios en el área de enfermería sobre la residencia multiprofesional y en el área profesional de la salud. De ellos, 10 (47,61%) corresponden a artículos, tres (14,28%) a Tesis y nueve (38,09%) a Disertaciones.

Esos estudios son principalmente oriundos de la región Sur, seguida por la Región Sudoeste, conforme figura 2, que retrata las publicaciones por región geográfica brasileña.

Figura 2 – Distribución de las publicaciones por región geográfica – Salvador, BA – 2016.
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Fuente: Datos de la investigación

En la figura 3, se presenta el año de publicación de los artículos y el año de la defensa de las Tesis y Disertaciones. Se destaca que en 2015 fueron publicados cuatro artículos (19,04%) sobre la temática, representando el mayor cuantitativo en el análisis temporal.

Figura 3 – Distribución de los artículos, tesis y disertaciones conforme el año de publicación/ defensa – Salvador, BA – 2016.
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Fuente: Datos de la investigación

Cuanto a la categoría temática de los estudios, tres artículos (30%) y cinco tesis y disertaciones (45,45%) abordaron la temática “formación de Recursos Humanos para el Sistema de Salud”.  La distribución temática de los otros estudios se puede visualizar en la figura 4.

Figura 4 – Distribución de las categorías temáticas por tipo de estudio – Salvador, BA - 2016
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Fuente: Datos de la investigación

DISCUSIÓN

En esta revisión sobre la producción del conocimiento de enfermería acerca de la residencia multiprofesional y en el área profesional de la salud, se verificó que el tema se aborda más, en artículos, principalmente oriundos de las Regiones Sur y Sudoeste de Brasil. En el análisis temporal, los años de 2009 y 2015 se destacan con el mayor cuantitativo de publicaciones. Referente a la temática, la formación de recursos humanos para el sistema de salud fue ampliamente explanada.

A producción de artículos sobre la residencia es mayor cuando se compara a la producción de tesis y disertaciones sobre el tema. Es importante destacar el vínculo de esos tipos de estudios, debido a que los artículos posibilitan la divulgación facilitada de las investigaciones realizadas para elaborar las tesis y disertaciones de los estudiantes de posgrado. En el presente estudio, sin embargo, se identificó que solo cuatro de los artículos encontrados eran recortes de tesis o disertación, lo que nos lleva a cuestionar cuál ha sido el producto de las tesis y disertaciones desarrolladas en el posgrado en enfermería brasileña y cómo ocurre la divulgación de esos trabajos supuestamente engavetados, ya que no se están produciendo artículos para divulgarlos. De cualquier forma, los programas y cursos de posgrado son los mayores responsables por la producción y difusión del conocimiento científico e identificación de los avances y retrocesos en las diferentes áreas del saber(8,9,10).

Aliados a los Programas de posgrado e igualmente impulsores del conocimiento se tienen a los Grupos de Pesquisas (GP), que, en 2006, presentaban el cuantitativo de 331 en el campo de enfermería brasileña. Entre ellos, 14% trabajaban con la temática de la educación en enfermería, lo que incluye la producción y divulgación del conocimiento sobre las residencias multiprofesionales y en el área profesional de la salud. Se destaca que 83% de esos grupos de pesquisas sobre educación en enfermería se localizan en las regiones Sur y Sudoeste de Brasil(8).

La disposición geográfica de esos grupos es similar a la distribución de los programas y cursos de posgrado Stricto Sensu, que se concentran en las regiones mencionadas   y son insuficientes en las regiones Norte y Centro-oeste, reflejando un desequilibrio distributivo. Tal factor se refleja en la productividad académica y se puede observar en el presente estudio, pues los locales de mayor producción sobre la residencia fueron las Regiones Sur y Sudoeste de Brasil(3,11).

El desequilibrio distributivo de los cursos de posgrado Stricto Sensu puede estar relacionado a cuestiones financieras, como la cantidad de inversiones públicas donde la capacidad instalada de recursos e infraestructura preexistentes ya es considerablemente elevada. Esta lógica no solamente equivale para los cursos stricto sensu, sino también para el lato sensu. Por eso, se observa que en las propuestas de incentivo a la Residencia multiprofesional hay una oferta numerosa de becas en la Región Sudoeste, compuesta por metrópolis como São Paulo, donde existe mayor Producto Interno Bruto (PIB) y mayor número de cursos, abarcando así elevadas inversiones(12).

Esas inversiones de los Ministerios de Salud y Educación para la Residencia Multiprofesional objetivan el fortalecimiento de este modelo de enseñanza en el país, y posibilitan la rápida expansión del número de programas, como ocurrió entre 2005, año de su implementación, y 2009. A lo largo de ese período las inversiones se incrementaron, llegando al valor global de R$178 millones entre 2007 y 2009. Se destaca que en el 2010 se implementó el Programa de Residencia Integrada Multiprofesional en Salud de la red de Hospitales Universitarios Federales, para los que se dispusieron 500 becas, a un coste anual estimado de R$11 millones. Al año siguiente la oferta de becas para la residencia multiprofesional duplicó, con el equivalente a 1.193, revelando la tendencia expansionista de los programas. Esta expansión se expresa en la producción científica, observándose el aumento de publicaciones sobre el tema a lo largo de los años(13,14).

Cuanto a la categoría temática, la mayoría de los estudios revela que la Residencia ha ganado notoriedad en la producción brasileña por su capacidad de fornecer recursos humanos especializados a los sistemas de salud. Estas discusiones sobre la formación de profesionales muestran la preocupación acerca del suministro de las necesidades de salud, y ha tenido en las últimas décadas destaque en las sociedades entre los Ministerios de Salud y Educación para gestionar la formación de trabajadores de salud, con el intuito de reorientar la educación en esta área y aproximarla a los principios y directrices del SUS(15).

Uno de los principios preconizados es la integralidad, que busca el rompimiento con las bases reduccionistas e fragmentadas do cuidado, por eso las propuestas de especializaciones como los programas de residencias multiprofesionales posibilitan la formación para poder realizar prácticas colaborativas entre los diversos profesionales de la salud, por medio de la educación interprofesional(16,17). Esta especificidad fue abordada en algunos estudios, que buscaban comprender los límites y las potencialidades de las residencias multiprofesionales para la educación interprofesional, así como los escenarios favorables a su desarrollo, teniendo en consideración la reorientación de la formación profesional en salud como un factor de impacto para alcanzar la integralidad y hasta para contribuir a la consolidación del sistema de salud brasileño(18).

En este sentido, algunos estudios encontrados evalúan los resultados de los programas de residencia para él SUS y para la actuación profesional, por medio del análisis de las estrategias metodológicas, de la ejecución de los programas, de las estructuras de los servicios y de los recursos ofrecidos. Otros estudios que contribuyen para evaluar los programas son las investigaciones con egresados y tutores, sin embargo se encontró muy poco en esta revisión. Estos estudios posibilitan visualizar el impacto del currículo en las transformaciones de los alumnos y en los modos de hacer de los tutores, que necesitan adoptar un modelo educativo que supere la simple transmisión de conocimientos(19,20). De ese modo, ese tipo de investigación se podría explorar más, además de las otras categorías temáticas, que, a pesar de relevantes, se presentaron de modo puntual entre los estudios encontrados.

En el proceso de elaboración de esta revisión, la ausencia de artículos, tesis y disertaciones sobre la residencia brasileña publicados en otros países e idiomas configuró una limitación, pues la inclusión de este tipo de estudios podría enriquecer la discusión con la perspectiva internacional dada al modelo de residencia nacional. A pesar de esto, el estudio es potencializado por evidenciar lagunas en la literatura sobre la temática, pudiendo subsidiar nuevas investigaciones que rellenen las lagunas existentes.

CONCLUSIÓN

A producción do conocimiento de enfermería sobre la residencia multiprofesional y en el área profesional de la salud se originan en la gran mayoría de artículos, que generalmente no son producto de tesis y disertaciones, lo que nos lleva a cuestionar cómo esos estudios están siendo divulgados. De cualquier manera, la producción sobre el tema está relacionada a los programas de posgrado stricto sensu. Ellos a su vez se distribuyen de manera desigual en Brasil, lo que se refleja también en la producción mayoritaria en las regiones Sur y Sudoeste. Este desequilibrio es fruto de mayores inversiones donde la capacidad instalada de recursos es elevada. Las inversiones en la residencia siguen esta lógica y son un factor del tema muy visible, como observado en el análisis temporal relacionado a los incentivos. Otro factor de visibilidad para el tema residencia es su capacidad de formar recursos humanos para la salud, lo que se configura como una condición para consolidar el SUS.
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