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Resumo: A profissdo de Engenheiro Clinico ndo é
reconhecida no Brasil, logo, ndo ha definicdo de qual
profissional pode exercer esta atividade e suas
atribuigdes. A ABECIin realizou uma pesquisa a nivel
nacional para verificar o perfil do profissional que atua
em Engenharia Clinica, onde foram coletadas
informagdes sobre formacdo, remuneracéo, entre outras.
Foi constatado que existem profissionais atuando com
remuneracdo abaixo do piso, a necessidade de formar
mais profissionais para atender a uma demanda
potencial reprimida e que a remunera¢do aumenta com a
especializacdo no caso do profissional graduado. E
importante que seja feito o reconhecimento da profissdo
para melhor determinar quais profissionais podem atuar
e suas atribuicdes.
Palavras-chave: Engenharia
Clinico, Engenharia.
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Abstract: The Clinical Engineer profession is not
recognized in Brazil, so there is no definition of what
professional can perform this activity and their
assignments. The ABECIin has conducted research at
the national level to check the profile of the professional
working in Clinical Engineering, where several pieces
of information were collected. It was found that there
are professionals working with remuneration below the
limit, the need to train more professionals to meet the
potential demand, and that remuneration increases with
specialization. It is important to do the recognition of
the profession to better determine which professionals
can act and their assignments.
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Introducéo

A Engenharia no Brasil é regulamentada pelo
Conselho Federal de Engenharia e Agronomia
(CONFEA). O CONFEA define as especialidades de
Engenharia praticadas no pais assim como as atividades
e atribuicdes de cada modalidade [1].

A modalidade de Engenharia denominada
Engenharia Clinica ndo é reconhecida pelo CONFEA.
Porém, nos anos de 1993 e 1995, foram instituidos
cursos anuais de especializagcdo em Engenharia Clinica,
financiados pelo Ministério da Salde, com carga horéria
de 1935 horas, sendo 620 de teoria e 1.315 de prética.
Esses cursos foram implantados nas universidades
UNICAMP (Campinas-SP), USP (Sao Paulo-SP), UFPa
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(Jodo Pessoa-PB) e UFRS (Porto Alegre-RS) destinados
a engenheiros eletricistas que quisessem trabalhar em
hospitais [2]. Hoje existem cerca de uma dezena de
cursos de especializagdo em Engenharia Clinica.

Em face do ndo reconhecimento pelo CONFEA e de
existirem profissionais formados e atuantes, a
Associagdo Brasileira de Engenharia Clinica (ABECIin)
realizou uma pesquisa para verificar qual era o perfil e
as condicbes de trabalho a que estavam submetidos
estes profissionais. Em virtude do néo reconhecimento,
muitos cargos de Engenharia Clinica sdo ocupados por
profissionais de outras areas ou sem formacdo em
engenharia: técnicos, tecndlogos, administradores,
médicos, enfermeiros, fisioterapeutas, advogados, etc.

A pesquisa realizada pela ABECIin foi inspirada por
outras duas pesquisas feitas pelo American College of
Clinical Engineering (ACCE) [3] e pela Rede Brasileira
de Manutencdo (RBM) [4].

A pesquisa foi aprovada no Comité de Etica e seus
dados foram liberados para a realizacdo deste trabalho.

Materiais e métodos

Foi preparado um questionario, onde foram
abordados os seguintes itens:
e ldade
Sexo
Estado
Tempo de formado
Profissao
Formacao
Tempo de experiéncia na area
Faixa salarial
Adicionais
Beneficios
Ferramentas fornecidas
Valor do Vale Refeicéo

A pesquisa foi divulgada para os membros da
ABECIin, e através das midias sociais (Linkedin,
Facebook e grupos de discussdo). O participante era
identificado pelo nimero do Cadastro de Pessoa Fisica e
postava suas respostas na pagina de pesquisa do site da
ABECIin. A pesquisa foi realizada durante 0 més de
abril de 2014 e aberta a todos os profissionais que atuam
na &rea de Engenharia Clinica (engenheiros, tecnélogos
e técnicos) e que participavam das midias sociais
(mesmo n&o sendo da area tecnoldgica).
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O presente trabalho serd restrito as caracteristicas
sociais (idade, sexo, estado e tempo de formado),
formacéo (graduacdo e especializa¢éo) e remuneracéo.

Resultados

O total de participantes foi de 202 entre engenheiros,
tecnélogos e técnicos oriundos de todo o territdrio
nacional.

Os resultados obtidos serdo exibidos a seguir através
das figuras 1 a 12, dispostas em trés grupos (dados
sociais, formacéo e remuneragao):

Dados Sociais

40%

35%

30%

25% )

20% +— M Engenheiro
15% - m Tecndlogo
10% - | 1 Técnico

5% -
0% -

20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75
a a a a a a a a a a a a
24 29 34 39 44 49 54 59 64 69 74 79

Figura 1: Faixa etéria dos participantes da pesquisa por
area de atuacao.

100%

80%

60%

H Feminino
40%

M Masculino

20% -

0% -

Engenheiro Tecndlogo Técnico

Figura 2: Sexo dos participantes da pesquisa por area de
atuacéo.
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Figura 3: Estado de origem dos participantes da
pesquisa por area de atuagéo.
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Figura 4: tempo de formado dos participantes da
pesquisa por area de atuagéo.
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Figura 5: formacéo do profissional que atua como
Engenheiro Clinico.
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Figura 6: modalidade de formacéo do tecnoélogo.
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Figura 7: modalidade de formacéo do técnico.
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Figura 8: formacdao dos profissionais que ocupam o
cargo de Engenheiro Clinico.

Remuneracgédo
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Figura 9: remuneracéo do profissional formado em
Engenharia que atua como Engenheiro Clinico.
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Figura 10: remuneracdo do profissional Tecndlogo que
atua como Engenheiro Clinico.
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Figura 11: remuneracéo do profissional técnico que atua
na area de Engenharia Clinica.
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Figura 12: comparativo entre as remuneracgdes das trés
profissdes (engenheiro, tecndlogo e técnico).

Discussao
Perfil social

A baixa idade dos profissionais pode indicar uma
migracdo para outras areas de melhor remuneracgéo e
mais valorizadas (por exemplo, petréleo e gas, indlstria,
etc.). Existem poucas escolas disponiveis para formagao
de profissionais na manutencdo de equipamentos
médicos (nivel técnico) e especializacdo em Engenharia
Clinica conforme listagem na pagina da ABECIin[5].

A Engenharia Clinica, como ramo da éarea de
Ciéncias Exatas, apresentou a predominancia masculina
entre os profissionais formados.

O Brasil possui 270.113 estabelecimentos de salde
cadastrados no DATASUS [6], sendo 61,51%
localizados na regido sudeste, 0 que pode explicar a
presenca macica de profissionais atuantes em
Engenharia Clinica nesta regido (onde também se
localizam os principais cursos). Porém, a quantidade de
profissionais existentes no pais ainda ndo atende a
demanda de mdo de obra necessaria (considerando a
quantidade de servicos de salde e o total de
profissionais especializados em Engenharia Clinica em
20 anos).

Formacao

O principal profissional que atua como engenheiro
clinico é o tecndlogo. Foi constatado que o engenheiro
biomédico (que apresenta Engenharia Clinica em seu
curriculo) ocupa a quarta colocagdo. Como a profissao
ndo é reconhecida, qualquer profissional (e de qualquer
area) pode assumir a gestdo de um departamento de
Engenharia Clinica.

O tecnologo apresenta formacgdo em sistemas de
salide ou simplesmente satide.

O profissional técnico com maior predominancia € o
formado em eletrdnica. O técnico em equipamentos
biomédicos ocupa o segundo lugar, provavelmente em
virtude das poucas escolas de formacao.

E importante ressaltar que existem diferencas de
atribuicBes entre Engenheiro, tecndlogo e técnico, que
podem levar a processos de exercicio ilegal da profissdo
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(muitos servicos de salde contratam técnicos ou
tecnologos para executar a fungéo de engenheiros).
Conforme a resolucdo 278 do CONFEA, as
diferencas séo [7]:
e Engenheiro:
e Tecnologo:
e  Técnico:

Atividade 01 a 18
Atividade 06 a 18
Atividade 07 2a12e 14 a 18

Onde os cddigos correspondem a: 01 - Supervisdo,
coordenagdo e orientagdo técnica; 02 - Estudo,
planejamento, projeto e especificacdo; 03 - Estudo de
viabilidade técnico-econdmica; 04 - Assisténcia,
assessoria e consultoria; 05 - Direcdo de obra e servi¢o
técnico; 06 - Vistoria, pericia, avaliacdo, arbitramento,
laudo e parecer técnico; 07 - Desempenho de cargo e
funcdo técnica; 08 - Ensino, pesquisa, analise,
experimentagdo, ensaio e divulgacdo técnica; extenséo;
09 - Elaboracdo de orcamento; 10 - Padronizacao,
mensuracao e controle de qualidade; 11 - Execucgdo de
obra e servico; 12 - Fiscalizacdo de obra e servigo
técnico; 13 - Producdo técnica e especializada; 14 -
Conducéo de trabalho técnico; 15 - Conducdo de equipe
de instalacdo, montagem, operagdo, reparo ou
manutencdo; 16 - Execucgdo de instalagdo, montagem e
reparo; 17 - Operacdo e manutengdo de equipamento e
instalacdo; 18 - Execucéo de desenho técnico.

A especializacdo foi feita por 34% dos profissionais
que atuam como Engenheiro Clinico, e alguns possuem
além da especializacdo mestrado ou doutorado. A pos-
graduacao pode ser considerada como um diferencial na
carreira do profissional. Os resultados da pesquisa
(mestrado 20% e doutorado 4%) estdo acima dos
resultados apresentados pelo IBGE no censo
demogréafico de 2010 (mestrado 0,32% e doutorado
0,12%) [8].

Remuneragéo

A remuneracdo do profissional de Engenharia néo
tem seguido a Lei 4.950A que fixa o salario minimo dos
profissionais desta area [9]. Cerca de 41% dos
profissionais formados em Engenharia ganham abaixo
do piso de 9,0 salarios-minimos para um regime de 40
horas semanais (R$6.516,00). Este fato pode ser
explicado pela contratagdo de outros profissionais de
menor custo, visto a profissdo ndo ser reconhecida e ndo
sofrer fiscalizagdo do CONFEA.

A remuneracdo dos técnicos varia conforme o
sindicato do estado. Desta forma ndo foi possivel fazer
uma avaliacdo global.

O questionamento sobre o valor da remuneragdo em
relagdo ao mercado de trabalho foi avaliada através da
comparagdo com a remuneracdo da inddstria (pesquisa
realizada pela RBM [4]). Em termos de valores médios,
a industria é atrativa para engenheiros e técnicos. Para
os tecndlogos a area de Engenharia Clinica se mostrou
mais interessante conforme a tabela 1.

Tabela 1: Comparagdo salarial entre Engenharia Clinica e
Industria.
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Profissional Eng. Clinica Industria

Engenheiro  Méximo: R$13.230,00  Maximo:R$13.186,67

Médio: R$6.824,32 Médio: R$7.190,22

Técnico Méximo: R$7.500,00 Méximo: R$5.867,14

Médio: R$2.692,70 Médio: R$3.555,30

. Méaximo:R$11.000,00  Maximo: R$5.807,00

Tecnologo  “yjedio: Rs5.36538  Médio: R$3.836,91
A remuneracdo também variou conforme a

especializacdo do profissional. Na Tabela 2, é mostrado
como a remuneragdo é incrementada em relagcdo ao
salario médio do graduado. Foi utilizada a média
salarial para cada formacdo, além de ter sido
considerada a formagdo mais alta citada pelo
participante da pesquisa. A poés-graduacdo €& um
diferencial na area de Engenharia Clinica

Tabela 2: acréscimo salarial médio em relagdo a remuneragédo
média do graduado em funcdo do tipo de especializagao.

Formacao % de aumento salarial médio
Especializacdo 37%
MBA 75%
Mestrado 54%
Doutorado 93%
Concluséo

A presuncdo da atividade “Engenharia Clinica”
sugerir que seu agente seja um engenheiro ndo se
verifica na realidade, em virtude da falta de
reconhecimento da profissdo de Engenheiro Clinico.
Podendo a funcdo de ser exercida por qualquer
profissional.

A falta de reconhecimento da profissdo de
Engenheiro Clinico permite que qualquer profissional
possa atuar na area. Um fator secundario é a falta de
valorizacdo do engenheiro que atua na area refletindo
em remuneragdo incompativel com a responsabilidade
que gera uma migracdo para areas com melhores
condicdes e saldrios.

E essencial que a profissdo seja reconhecida, que
sejam realizadas campanhas para valorizar e fixar o
profissional ja formado. Deve ser incentivada a abertura
de mais cursos para formar méo de obra para atender a
necessidade uma potencial demanda reprimida.
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