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CARTA DE MONTEVIDEO

Las instituciones de enfermeria miembros del Consejo Regional de Enfermeria del
Mercosur - CREM, en la reunién ocurrida en la ciudad de Montevideo en Uruguay en
los dias 19 y 20 de julio de 2018, dada las discusiones y deliberaciones ocurridas, a
partir del panorama actual de la enfermeria presentada por representantes de los paises
miembros: Argentina, Brasil, Paraguay y Uruguay proponen la presente carta.

La reunién fue marcada por la osadia en discutir y alinear estrategias en busca de
directrices politicas comunes a los paises miembros, proponiendo acciones en el
contexto internacional a fin de alcanzar mayor reconocimiento y valorizacién de la
enfermeria, viabilizando la permanente actualizacién de conocimientos relacionados a la
actividad finalista de las organizaciones profesionales de los paises miembros afiliados
al Consejo Regional de Enfermeria del Mercosur.

Durante esta reunién en Montevideo - Uruguay, se presenté el panorama actual de la
enfermeria en cada pais miembro. La Mg. Silvia Desteffano, Presidenta del Colegio de
Enfermeras de Uruguay, resalta que los recursos humanos de la enfermeria enfrentan
graves dificultades, provenientes de problemas histéricos de déficit estructurales.

De los cinco problemas fundamentales que enfrentan estén la poca cantidad y
desbalances, la aparicién y distribucién inadecuada, competencias inapropiadas, calidad
de rendimiento (debido a mala formacién y condiciones de trabajo) y migraciones. En
este aspecto, no hubo avances en el transcurso de los Gltimos afios en Uruguay.

Existe un déficit estructural histérico de 13.000 profesionales de enfermeria. Existen 03
auxiliares por cada profesional de enfermeria, sin una adecuada oferta de
Profesionalizacién. Tiene también una proporcién de 01 enfermero para cada 4,5
médicos, siendo de los paises con peor tasa de profesionales de enfermeria de la Regi6n.

Resalta que no hay formacién de técnicos de enfermeria en Uruguay, sélo enfermeros y
auxiliares de enfermeria. De ellos, el 35% de los enfermeros trabajan como auxiliares de
enfermeria y el 40% trabajan como acompafiantes y otros. Agravado por la falta de
reconocimiento de su imprescindibilidad, la falta de oportunidades en el estudio. En el
caso de los nifios menores de 2 afios (Prog Aduana), Salud de los nifios preescolares (PS
Escolar), Salud del Adolescentes, las mujeres en las éreas y servicios especificos de la
profesién: Salud de los nifios menores de 2 afios todas sus dimensiones. Salud del
Adulto y Anciano.

En Uruguay el promedio salarial del Enfermero se encuentra en torno a 900 y 1000
dolares. El salario de los Auxiliares est4 en torno a los 750 délares.

En el caso de la enfermeria en Paraguay, Mg. Mima Gallardo - Presidente de la
Asociacién Paraguaya de Enfermera aclara que la Enfermeria representa el 70% de los
recursos humanos del sistema de salud del pais. Tiene una Ley aprobada en 2007 (n°
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3206), tiene 3 decretos reglamentarios, un c6digo de ética y un manual de normas y
funciones.

Uno de los decretos principales trata de la carga horaria méxima de 30 horas semanales
para los profesionales de enfermeria. Son 15.960 enfermeras licenciadas con vinculo
laboral y 2.313 Técnicos. Total de recursos humanos licenciados en enfermeria son
18.173 con vinculos. Més de 3.168 profesionales trabajan en mas de una institucién y
més de 2000 enfermeros estan contratados en condiciones precarias y bajos salarios, lo
que conlleva disminucién de la calidad de la asistencia. Entre licenciados y no
licenciados son mas de 25.000 profesionales. El déficit de enfermeros en los servicios

prevé la necesidad de contratacién de mas de 3.000 enfermeros y actualmente el pais
cuenta con alrededor de 4.000 enfermeros desempleados.

La Asociacién Paraguaya esta trabajando en cumplimiento de la Ley 11.381 para la
creacion de la carrera Profesional y Escalafon Salarial de Enfermeria. Considera que la

situacién de 14 suicidios en los tltimos 4 afios registrados requiere la toma de
providencias urgentes.

Ademés de la formacién profesional en 4.000 horas y diploma en el érea, no hay otros
requisitos para ejercer la profesion de enfermero en Paraguay, ni en Uruguay, ya que la
inscripcion en las organizaciones de enfermeria no es obligatoria. Un enfermero en
Paraguay tiene salario de aproximadamente 750,00 délares.

La Situacién de Enfermeria en Argentina fue presentada por el Secretario General de la
Federacion Argentina de Enfermeros, Lic. Ruben Alfredo Lastra, que resalta sobre todo
el déficit cuanti/cualitativo de enfermeros en la reptiblica de la Argentina, precariedad
laboral.el estrés laboral en el caso de las mujeres y deficientes condiciones de ambiente
laboral.

La profesién es mayoritariamente femenina, en media general muestra rasgos de una
enfermeria dependiente del modelo médico, individualista y asistencialista en escaso
desarrollo técnico y poder de decision.

Los Auxiliares de enfermeria poseen formacién primaria y nueve meses de formacién
especifica y corresponden al 48% de los profesionales de enfermeria del pais. Son

179.175 profesionales de enfermeria (dato referente al afio 2013):.'amdliam 48% (09
meses de formaci6n).Enfermeros: 41% (formacién de tres /
\

afios),licenciadosenenfermerial 1%, lo que corresponde a cerca de 19;729 profmonales
(formacién de 05 afios). Por ser una federacién, la margen de salarios en.la Argentina
oscilan de acordé con la provincia entre 500 y 1.000 délares.En Buenos Aires se pagan
los mejores salarios.

Poseen solo 6 especialidades reguladas (adultos, ancianos, salud terno infantil y
adolescente, salud mental y psiquiatria, Atencién al paciente critico: neonatal, pediétrico
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y adulto) y cuidados paliativos. El mercado de trabajo argentino demuestra un déficit de
80 a 100 mil profesionales de enfermeria.

Hay alrededor de 3,8 enfermeros por cada 10.000 habitantes. Hay también alrededor de
| enfermero por cada 4 médicos. Con el objetivo general de aumentar la cantidad y
calidad de los enfermeros en la Republica Argentina, apoyan un plan de formacién de

45.000 enfermeros con el Estado Argentino.

El actual Presidente del CREM y también Presidente del Consejo Federal de Enfermeria
en Brasil, Dr. Manoel Carlos Neri da Silva, present6 la Situacién de la Enfermeria en el
pais con un breve panorama de la organizacién administrativa y de la situacion de salud

en Brasil, resaltando la subfinanciacion crénico para el Sistema Unico de Salud.

En Brasil hay 2.078.393 profesionales de enfermeria, siendo 541.858 enfermeros,
1.112.108 técnicos de enfermeria, 424.063 auxiliares de enfermeria y 364 obstetrices.
Resalta la rdpida evolucién del nimero de enfermeros en los dltimos 10 afios, con
formacion de aproximadamente 60.000 enfermeros por afio, en més de 1.200 escuelas
formadoras. Se percibe también un aumento del niimero de los técnicos de enfermeria y
reduccion lenta de los auxiliares de enfermeria, provocada por una limitacién en la

formaci6n y seleccion natural del mercado de trabajo.

Un importante problema sefialado estd en la elevada cantidad de formacién de los
profesionales de enfermeria, no habiendo absorcién de esos profesionales por el
mercado de trabajo, trayendo como consecuencia la alta competencia y mayor exigencia
de calidad en los servicios, y los bajos salarios y fragilidad en los vinculos.

Se aclaré sobre la regulacion del ¢jercicio profesional en el pais, con sus leyes (siendo
las principales la Ley 2.604/1955 y la Ley 7.498/1986), Decretos Federalesy

Resoluciones del Cofen, ademas de Normas del Ministerio de Salud.

En el caso de los profesionales de enfermeria en Brasil hay la obligatoriedad de registro
de los profesionales en el Consejo Regional de Enfermeria, asi como su autonomia y los
limites de actuacién.Apuntaa los requisitos previos para la formacién y actuacién de los

profesionales de enfermeria en Brasil.

Después de la presentacion de todos los miembros presentes, se pasé al andlisis y
discusion de estrategias para el desarrollo de la enfermeria en los paises miembros del
Mercosur y mejorar la cobertura y acceso a las acciones y servicios de salud, hacen las
siguientes recomendaciones a las autoridades gubernamentales:

* Regular la jornada de trabajo de la profesién de enfermerfa en un maximo de 30
horas semanales de acuerdo con la recomendacién de la Organizacién

Internacional del Trabajo (OIT).

e Establecer piso salarial minimo nacional digno para la profesién de enfermeria.
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