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grupos profissionais de saude: medicos e enfermesre- um
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Resumo | Tendo por base os resultados obtidos por via deingmérito administrado a
médicos e a enfermeiros do Hospital Geral de Séo, JBPE e do Hospital Geral
de Santo Anténio, EPE, com idade entre os 55 & @nés, realizado no ambito de
uma tese de doutoramento em Sociologia, é nossivabjanalisar a posicao
destes profissionais de salde quanto a aposent®@@ cada um dos
posicionamentos sdo apresentados indicadores soodgplaficos relativos a
trajetéria profissional, a posicédo face aos hospitade satisfacdo profissional. O
artigo contém uma analise das principais tendémigasograficas europeias e, em
particular, de Portugal, um enquadramento teérievca das principais teorias do
envelhecimento, das alteracfes legislativas solapoaentacdo e as carreiras de
médico e de enfermagem e a apresentacgéo e disdaséssultados alcancados.
Palavras-chave: Envelhecimento, Reforma, Prolongeomeda Atividade
Profissional.

Abstract | When doctors and nurses work longer and postpaiemgent — A case study

In this study we aimed at analyzing how Portuguesadth professionals conceive
retirement. To that end, a questionnaire was adtairdd to doctors and nurses,
aged between 55 and 65, working at Hospital GeealSdo Jo&o, and Hospital
Geral de Santo Anténio. We present a sociodemograptalysis regarding their

professional trajectory, and we also consider theifessional satisfaction, as well
as the way they posit themselves with respectdn thorkplace, i.e., the hospital.

Our results for Portuguese professionals are discu@ the context of the main

European trends. Additionally, we analyze how aesutts relate to theories on
aging, and to legislative amendments regardingereént and the medical and
nursing careers.

Keywords: Aging, Retirement, Postponing retirement.
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Resumé | Prolongement temporelle de l'activité professiolnethez médecins et chez
infirmieres — une étude de cas

Dans le cadre d'un doctorat en Sociologie a ététagte une base de donnés
obtenu a travers un sondage mené aupres de méaedatisfirmieres agés entre

les 55 et les 65 ans et qui travaillent a I'H6paineral de Sdo Jodo, EPE et a
I'Hopital Géneral de Santo Antonio, EPE. L'objedgfl'enquéte derriére cette base
c'est I'étude de la position des professionnelladmanté a propos de la 'retraite’.
Organisant ces répondants en considérant leursoopira ce sujet, & chaque

groupe construit on présente les indicateurs seaiographiques relatifs a la

carriere, a la position par rapport aux hopitaua & satisfaction professionnelle.

En prenant ces indicateurs-la comme départ, larfzésente et analyse les

principales tendances démographiques en Europa etrticulier, au Portugal; les

principales théories du vieillissement; ainsi gae modifications législatives en

matiere de retraite et de carriere du personneiaaket infirmier.

Mots-clés: Vieillissement, RetraiteProlongement temporelle de [I'activité

professionnelle

Resumen | Prolongacion de la actividad profesional de los iwéd y enfermeiras — esttdio de
caso

A partir de los resultados obtenidos mediante umeuesta a los médicos y
enfermeras del Hospital Geral de S&o Joao, EPHitdb&eral de Santo Antdnio,

EPE, con edades comprendidas entre los 55 y 65 afosrtud de un doctorado
en Sociologia, nuestro objetivo es analizar lagi@side los profesionales de salud
com respecto a la jubilacibn. En cada caso se @seindicadores

sociodemograficos relacionados con el puesto deerearen relacion con los

hospitales y la satisfaccion laboral. El articulontiene un analisis de las
principales tendencias demograficas en Europa ypagticular, en Portugal, una
perspectiva de las principales teorias del envejeato, los cambios legislativos
en la jubilacion y la carrera del personal médicdeyenfermeria, asi como la
presentacion y discusion de los resultados.

Palabras-clave: Envejecimiento, La jubilacion, @&ngiacion de la actividad

profesional.

Introducao

As atuais tendéncias demograficas demonstram quenwelhecimento
populacional é uma realidade das sociedades coatémgas que, com base nas

projecdes existentes, assumira, gradualmente, neipressdo. Em Portugal, sera
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mesmo uma caracteristica estrutural. Com o aungmtaimero dos mais velhos, sao
varios os desafios individuais e sociais que secamh, nomeadamente a nivel do
mercado de trabalho. A reforma deixa, portantagsedteo marcador oficial da velhice, na
medida em que ndo sO os individuos optam, por umucto diversificado de razdes,

por prolongarem a sua atividade profissional além idade minima legalmente

estipulada para a reforma, como a propria societtadeadiado a saida dos individuos
do mercado de trabalho, por via das alteragfesrafigbes legais de aposentacao.

No processo de envelhecimento é fundamental cemsidondicionalismos de
variada indole, nomeadamente sociais, politicoffurais e economicos, 0s quais
definem, a cada momento, novas exigéncias, opdddes, limites e desafios. Num
contexto de crise econdémica, de aplicacdo de megioliticas, nomeadamente ao nivel
do sistema de seguranca social e da saude, déotraagdes ao nivel da composicao
dos agregados familiar e de alteracdo da estrulasaatividades e das dinamicas do
mercado de trabalho, levanta-se todo um conjuntoqukstdes sobre o peso das
prestacbes de aposentacdo, da prestacdao de cuidadomais velhos ou da sua
permanéncia no mercado de trabalho.

Atendendo a este contexto, torna-se necessarigreenmder as motivacoes
daqueles que pretendem retirar-se do mercado Helhttme também, dos que, pelo
contrario, pretendem dar continuidade a sua atiédgrofissional, além dos
constrangimentos sociais existentes, homeadamentdval das condi¢cdes legais de
aposentacdo e das carreiras profissionais. Para wad destes posicionamentos, é
também necessario compreender, ora as condi¢cbagodentacdo e de vida apds este
momento, ora as condigBes de continuidade do ekeqmiofissional, em especifico no
que respeita a valorizacdo da experiéncia e dor sehenulados. Nesta analise, 0s
grupos profissionais dos meédicos e enfermeiros stenese de algumas
especificidades, nomeadamente no que concerne @rténpia do setor em que se
inserem, aos recursos académicos de que dispdsmeprasentacdes sociais sobre os

mesmos.

1. Tendéncias demograficas em Portugal e na Unido Eyseia

Nas ultimas décadas, as tendéncias demografiddsiéa Europeia (UE), como
um todo, e de Portugal, em particular, evidenciam f{orte envelhecimento

demografico, tributario, ndo s6 do aumento do nonaer idosos que vivem cada vez
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mais anos e com melhores condi¢cdes de saude, ana®erm, da diminuicdo da taxa de
natalidade. Constata-se, assim, um processo dsigiandemografica no sentido de
uma Europa, na sua globalidade, cada vez maisleroidé.

A estrutura populacional da UE 27 estd em permanenidanca e a tornar-se
sucessivamente mais velha: havia mais de 87 millégmessoas com 65 anos ou mais
anos, em 2010, ou seja, cerca de 17,4% da populagégarativamente com 59,3
milhdes, em 1985. Em Portugal, contavam-se cerca 8@1 mil pessoas com 65 ou
mais anos nesse ano quando, em 1985, estas todatizaerto de 1 175 mil, o que
corresponde a um aumento cerca dos 62% (Euro6tf2a}

No século XX, o aumento da esperanca media de traduziu-se num
significativo aumento da longevidade, em simultaoem a acentuada quebra da taxa
de fecundidade, sobretudo a partir da década d8. B patente o envelhecimento
demografico da populacéo traduzido no aumentofgigtivo do peso relativo do grupo
dos 65 e mais anos, com o correspondente aos abésde na reducdo do mais jovem
com idade inferior a 15 anos, nomeadamente na ByEygostat, 2012a).

Inevitavelmente, a tendéncia demografica é de gimglioe de envelhecimento
continuara a aumentar, tendo em conta a diminwejwopulacdo jovem — em Portugal,
em 1971, este indice registava o valor de 33,8darsio-se nos 120,10, em 2010 (
Instituto Nacional de Estatistica, 2012a). Seguaslprojecdes do Eurostat, em 2060, o
volume populacional europeu serd muito aproximag@tdal, ainda que a populacao
esteja consideravelmente mais envelhecida (Euy@&taeb).

Na UE 27, a percentagem de populacdo com 55 e am&is cresceu cinco
pontos percentuais em dez anos, isto é, passoG%eetn 2000, para 30%, em 2010,
estimando-se que atinja os 40%, em 2060 (Eurdddafa). O aumento do peso desta
franja da populacdo tem sido acompanhado por a&adisgtriminacdo etaria face aos
individuos com idades superiores a 55 anos de idaddenciada através de uma
atitude segregadora no que se refere as suas @émpst entre outros aspetos. Esta
discriminagdo propicia sentimentos de insatisfagdados por aqueles individuos
(Margues e Lima, 2010).

No que respeita, em particular, ao cenario portsigaéte apresenta, também,
mudancas demograficas de ampla escala e com impstaepercussdes sociais,
econdmicas e culturais. Segundo Fernandes, “Pointggra-se no conjunto dos paises

que sofreu um envelhecimento mais recente mas mMuats acentuado, provocado pela
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reducdo dos nascimentos a partir da década detaitenpelo crescimento da
longevidade geracional, o que se reflete no aumggdaproporcdes de individuos com
mais de 65 anos logo desde o inicio da década’hdéRdes, 2007: 22). Este facto
traduz-se, por exemplo, na diminuicdo crescentendmero de filhos e, mais
tardiamente, das mulheres residentes em Portugsunaiclo de vida, comprometendo
a reproducdo das geragbes. Em Portugal, assistipesganto, a um conjunto de
mudangas nos comportamentos natalistas, conduceatesim processo de
envelhecimento pelo estreitamento da base da mleastaria, baseados em mudancas
de cariz social, cultural e econdmico. Além deséegnportante considerar, ainda, o
impacto do processo emigratério portugués na matansidade do processo de
envelhecimento em Portugal, comparativamente ao®ytaises (Dias e Rodrigues,
2012: 180). Em termos prospetivos, 0 envelheciméoroar-se-a uma caracteristica
estrutural da sociedade portuguesa.

Os dados apresentados confirmam, entdo, um proasssenvelhecimento
demografico na Europa, sobretudo nos paises dooSylal exige uma discussao das
suas implicacdes aos mais variados niveis, nomeadanem termos do mercado de
trabalho. De facto, a maior longevidade dos indig&ltem inerente um aumento dos
riscos e das vulnerabilidades a que estdo sujesiasgacdo que exige uma analise
cuidada de aspetos como a prestacdo de cuidaddesasj nomeadamente pelas
alteracOes as estruturas familiares de suporigg permanéncia, ou ndo, no mercado de
trabalho, sobretudo num contexto de precariedaderdy ou a ocupacdo dos seus
tempos, entre outros. Impde-se, portanto, questipossibilidades e desenhar limites
acerca dos moldes de discussdo do envelhecimesatsotéedades atuais (Fernandes,
2007).

Num contexto de crise econOmica, precariedade dbar intenso
envelhecimento demografico, colocam-se dois graddsafios as ciéncias sociais: (i)
compreender os motivos inerentes a saida antecgmdabalhadores mais velhos do
mercado do trabalho e, em consequéncia, (ii) iflestios fatores que possibilitardo a
sua permanéncia neste mercado prolongando, assisuaaatividade profissional
(Gautié, 2005: 1).
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2. Teorias sobre o envelhecimento

A reflexdo sobre o envelhecimento remete-nos paperenanente busca do
individuo que, ao longo de todo o processo ciuli@aal, procurou compreender
porque e como envelhecemos (Hendrickscleenbaum 1999). Ainda que este seja um
fendmeno global no mundo ocidental, € necessérienteconta o desenvolvimento das
perspetivas que tém vindo a emergir em torno akst@nio, as quais séo transversais a
diversos fatores biologicos, sociais, econémicofitipos, culturais, psicoldgicos, entre
outros.

O século XX traduziu-se num periodo particularmdétgl para a evolucao do
conhecimento do fendmeno do envelhecimento, condazia disseminacdo da
teorizacédo sobre o0 mesmo pela consciéncia do gectoy quer a nivel individual, quer
a nivel social, no mundo ocidental. Apresentando aarater sucessivamente mais
complexo e diversificado pelas problematicas queérn,o envelhecimento perspetiva-
-se como um fendmeno multidimensional, exigindordagens multidisciplinares para
a compreensdo dos seus multiplos impactos, comoeyxemplo, o contributo das
ciéncias da saude e das ciéncias sociais.

Na década de 1950, a parca investigacdo existeme © envelhecimento
orientava-se por um paradigma tripartido de vidafaricia, um momento de
aprendizagem, a idade adulta, marcada pela enmiadeercado de trabalho e, por fim, a
velhice, simbolizada pela reforma. A velhice eragrtgnto, natural e nao
problematizavel, porque era apenas mais um mongentida. Os esforgcos pontuais de
teorizacdo sobre a velhice eram, essencialmentimensionais (Fonseca, 2004: 14).

E a partir de 1960, que Dias e Rodrigues (201@asita primeira transformacéo
no pensamento gerontolégico que conduzird a unndesémento tedrico e concetual
sistematico, rigoroso e multidisciplinar. Neste ipgo, desenvolveram-se varias
abordagens do envelhecimento, com base em diferamtas do saber, nomeadamente
a Biologia, centrada nos marcadores fisicos doleegenento; a Sociologia, atenta ao
envelhecimento individual articulado com o enveillmento das sociedades o qual
proporcionou, de resto, o desenvolvimento da sogial do envelhecimento; e a
Psicologia, dedicada as alteracGes na personal@lade comportamentos ao longo do
processo do envelhecimento.

Até 1960, o envelhecimento era encarado como ulvignma individual causado
pela insatisfacdo e ndo adaptacédo dos individessaafase final das suas vidas. Com o
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desenvolvimento da teoria da desvinculagdo (Cumriitenry, 1961), inicia-se todo
um processo de teorizagao e concetualizacdo deéhecumento, o qual proporcionaria
o desenvolvimento da Sociologia do Envelhecimentia éerontologia Socfal Esta
altima surgiu como ramo da Gerontologia, muito | na variedade de impactos do
processo de envelhecimento demografico, e dai o cseater multidisciplinar,
assumindo uma forte postura de intervencao social.

Com a teoria da desvinculacdo, aqueles autoresaralm a tonica na influéncia
das caracteristicas dos sistemas sociais no poodessnvelhecimento e ndo tanto no
plano individual. Consideraram que a desvinculagée mais velhos se faz pelo
inevitavel e gradual afastamento dos mesmos dadae, sendo este um momento em
gue os individuos devem assumir novos comportaraamodizentes com a sua idade e
gue sao socialmente determinados. S6 atraves glestesso € possivel que a sociedade
mantenha o seu equilibrio, na medida em que calilddino assume o papel social que
lhe é atribuido.

Neste periodo, € de destacar também a teoria \ddaate (Havighurst, 1968),
que se afasta do defendido por Cumming e Henryurgkegesta, o envelhecimento com
sucesso pode ser conseguido atraves da manutemddipod e papéis sociais fortes dos
mais velhos com a sociedade e n&o, portanto, pelafastamento. A desvinculacao
ndo é entendida como natural nem necesséria, umaque nao promove um
envelhecimento positivo pelo que, em consequémdamais velhos ndo devem ser
incentivados a afastarem-se da vida social e, grecégo, do mercado de trabalho.
Esta teoria defende, portanto, que os mais velleosnd substituir os papéis sociais
antes assumidos por outros que Ihes permitam temaior bem-estar na velhice. Ha,
portanto, um estimulo ao desenvolvimento de atiladaque contribuam para um
envelhecimento bem-sucedido.

O contexto de crise econdmica na Europa da década9d0 propiciou o
desenvolvimento de uma abordagem do envelhecimmeais proxima das influéncias
da economia politica marxista. E neste momentoljas e Rodrigues (2012) situam a
segunda transformacdo na evolucdo do pensamentoe sab Sociologia do
envelhecimento, na medida em que esta se torn@tetdta, sendo o centro da analise

o envelhecimento propriamente dito e ndo a ex@cdendo em vista 0 seu sucesso.

% A Gerontologia Social, cujo estudo se baseia mpécto das condicbes socioculturais e ambientais no
processo de envelhecimento e na velhice, as cofiseiqs sociais desse processo e as acfes so@ais qu
podem otimizar o processo de envelhecimento” (Bddnseca, 2005: 276).
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Como defende Phillipson (1998), o novo contextaataamergente e os desafios que
lhe estdo associados propiciaram uma alteracaoifisagiva na perceg¢do do
envelhecimento, tendo em conta o crescente pesergaal dos idosos nos sistemas de
seguranca social dos Estados, e no sistema degsemsOparticular, e do crescente peso
destes sobre o0s sistemas de saude.

Na abordagem ao envelhecimento comecam, entamsalecar-se questdes de
politica econémica, numa Otica de atencdo primbralis desafios e as exigéncias
decorrentes do processo de envelhecimento e n@oigrente a problematizacdo do
mesmo (Phillipson, 1998: 6). Este €, assim, um nmbonele maior ligacdo entre a
producao cientifica nesta area e a tomada de dedtsiagentes politicos. De facto, os
estados foram chamados a responder a um conjunforaidemas decorrentes do
envelhecimento sobre os quais n&o tinham refletrdes.

Com forte contributo da Psicologia, sedimentouesdretanto, a ideia de que a
idade biologica é diferente da idade psicologiég sendo possivel estabelecer uma
correspondéncia direta entre o envelhecimento ofis8c 0 estado cognitivo dos
individuos (Mendes, 2005: 62). Por seu lado, a @aogia demonstrou que a idade é
também uma construcdo social que, assim, agrupandigiduos atribuindo-lhes
determinados direitos e obrigacdes (O’Rand, 2007).

Ao longo das décadas de 1980 e 1990, a Sociologig&melhecimento
suportou-se na teoria critica e nas perspetivamistass enquanto referenciais tedricos
(Dias e Rodrigues, 2012), ao mesmo tempo que sndalseu a Gerontologia Critica.
A reunido, ao longo dos ultimos anos, de um conjdlet contributos de outras areas do
saber, nomeadamente, da Demografia e da Gerorgdbmgiial, permite-nos hoje uma
visdo mais ampla e articulada do fenémeno do eauittento (O’'Rand, 2007). A partir
deste momento, a Sociologia entende os individmggiamto agentes ativos no seu
processo de envelhecimento, podendo as suas oppdepprtamentos e experiéncias
em muito influenciar este processo, além dos remmdhs constrangimentos sociais.
Tenta perceber-se, portanto, o significado atribgielos individuos ao envelhecimento
e a forma como o vivenciam, a0 mesmo tempo quenabsam questdes como 0s
recursos necessarios aos mais velhos e aquelefajivamente Ihes estdo disponiveis.
O envelhecimento é entendido, portanto, enquantpragesso individual, mas também

socialmente condicionado.
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A luz deste novo paradigma, desenvolve-se a telarieurso de vida (Baltes e
Baltes, 1990), a qual tem como base o reconhecordantdiversidade de experiéncias
dos individuos ao longo de vida que, em muito,usriciam o seu processo de
envelhecimento. Os mais velhos ndo sdo, entdondidtess enquanto um grupo
homogéneo, com experiéncias passadas e objetitosgisemelhantes, nomeadamente
no que se refere a aposentacdo, mas, pelo conttdrim um grupo heterogéneo em
termos das suas préaticas sociais, representagibsligias e expectativas presentes e
futuras. Além disso, reconhece-se a importanciecutura, da estrutura social, do
tempo, do local e de outros aspetos de cariz spasaliveis de influenciar este processo
(Fonseca, 2011: 15). Assim, a Sociologia ndo censidpenas a idade na analise do
processo de envelhecimento, mas contempla, tamdsgratos como o lugar ocupado na
hierarquia social pelos individuos, o estado a sgieassociam indicadores como a
profissdo ou o grau de habilitacbes, o tipo detipal publicas prosseguidas, as
estruturas sociais existentes e os significaddsirais atribuidos, entre outros, os quais
se articulam com a idade dos individuos. Consideraassim, todo um conjunto de
fatores biologicos, sociais e psicoldgicos que ugriciam o processo de
envelhecimento, no reconhecimento da diversidadexgderiéncias de envelhecer que,
em rigor, comeca logo a acontecer desde 0 has®@ment

Para Phillipson (2003), as abordagens biograficashgm nestas novas
perspetivas porque sdo Uteis na compreensdo dwsspdividuais e partilhados do
envelhecimento, pelo que defende que o foco dasiimagédo sobre o envelhecimento
deve ser uma analise articulada das reacfes egiges jgessoais para, assim, melhor se
perceber como € que os individuos constroem etestra as suas vidas, além das
possibilidades e os limites impostos num dado gerfastorico.

E no reconhecimento da importancia da experiénaidividual do
envelhecimento que se desenvolveu o conceito delreormento bem-sucedido
(Baltes e Baltes, 1990). Este envolve um conjudgmgado de mudltiplos fatores,
nomeadamente individuais, psicologicos, biolégices sociais que concorrem
cumulativamente para um processo de envelhecinteatoado pelo bem-estar e pelo
alcance de objetivos definidos pelos proprios iitlies. De forma geral, podem-se
considerar trés aspetos que caracterizam o envekso bem-sucedido: baixo risco de
doencas ou incapacidades relacionadas com estériamento fisico e mental elevado

e empenhamento ativo na vida (Rowe e Kahn, 1997).
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Todos estes tépicos de discusséo de perspetivasremh a atual Gerontologia
Critica que se foca, essencialmente, nos seguiateas: (i) perspetivas relacionadas
com as politicas econdémicas, com foco no envelremtionatravés da sua dimensdo
como recurso, econémico e politico, e de um reandbeconjunto de constrangimentos
estruturais que afetam as pessoas mais velhagfesadda ideia de que o processo de
envelhecimento esta intimamente relacionado comoaania capitalista (Guillemard
(2001, 2004), Estes, Biggs e Phillipson (2003), k&@al(2002), entre outros); (ii)
também de trabalhos mais préximos da area das hdadk®s cuja atencdo se centra na
auséncia de sentido na vida das pessoas mais eeli@s a incerteza que pauta o seu
quotidiano e as suas relacdes sociais (Schaie endalm, 1993); e ainda, (iii) de
teorias proximas das perspetivas biograficas etineas de Gerontologia e da alteragcéo
das relagcbes de poder nas diferentes fases dapvatairando-se, por esta via, reinserir
a subjetividade no processo de envelhecimentopastéite no crescimento do interesse
nas perspetivas biograficas e na Sociologia Fenoldgica no estudo da velhice.

Contudo, Phillipson (2003) refere, pelo menos, gé@des problemas que se
podem apontar as perspetivas humanistas e bicggafian primeiro lugar, o enfoque
conferido ao sujeito na construcdo do seu mund@lspode levar a um insuficiente
reconhecimento dos constrangimentos sociais quali@onam as interacdes e
significados dai retirados; de igual forma, as glesidades sociais tém, neste conjunto
de teorias, um papel demasiado periférico, esqdeesa que a dimensdo da exclusao
compromete as tentativas de dar voz a todas as$odmenvelhecimento; e, por ultimo,
segundo Moody (2006), as tradicionais explicac@esrtvelhecimento estdo fortemente
relacionadas com formas de controlo social, haveadsim, a necessidade de uma
emancipacgao e de uma visdo de que a ordem sodelgeo diferente, ainda que o autor
nao especifigue como é que esta emancipacao éargalipossivel.

No caso concreto da aposentacdo, ainda que sehez@ora existéncia de
mecanismos sociais conducentes a saida do mereadabdlho em determinada idade,
a verdade é que, ndo so6 as transformacdes laleonac®ntexto de crise tém conduzido
ao aumento da idade minima para a aposentacado, esrpooprios individuos teréo
diferentes motivaces para continuarem ou nao moade de trabalho. Para Phillipson
(2003), torna-se, entdo, fundamental identificarfaisres propiciadores da saida do
mercado de trabalho e, também, aqueles que peamitaos individuos prolongar a sua

atividade profissional.
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Contrariamente as representacdes sociais dominamteslhecer ndo implica,
necessariamente, perda de capacidades e compstéraizeadamente para o trabalho.
Concretamente, por via dos avancos na Medicinapogy@orcionam um melhor estado
de saude e bem-estar em geral aos individuos, seetri® 0 numero daqueles que
recusam a inatividade por via da saida do mercaddrabalho. Tal é de grande
importancia se considerarmos a experiéncia e a sajpenulados por estes individuos
ao longo do tempo. De facto, a capacidade paralmltro resultara mais de uma
combinacéo de fatores como as condi¢cdes de trglbaléiwa organizacédo e 0s recursos
dos individuos do que propriamente da sua idadédgaa.

As analises sociolégicas sublinham, precisamente, aj segunda parte da
carreira profissional € uma construgéo social cdadada pela organizacdo dos tempos
de trabalho e néo trabalho (Guillemard, 20@&3)contramos nos estudos Harofound
abordagens uteis sobre os obstaculos, oportunidialeestdo da idadpraticas nos
Estados europeus e organiza¢cdes econdémicas (SRI0R).

Na Sociologia e noutras ciéncias sociais, as gesesid envelhecimento séo,
atualmente, objeto de reflexdo em torno dos segmii@ixos: reconfiguracdo dos ciclos
de vida e dos processos de construcdo social gludichdos da idade e das articulacdes
destes com o mercado de trabalho (Naegele e WaB@6); relacbes entre tempos de
trabalho e né&o trabalho; acbes desenvolvidas pé&etados no sentido do
prolongamento da vida ativa (Guillemard, 2003); o®de gestdo das pessoas mais
velhas no sentido da sua presenca nas organizagdemmicas (Mendes, 2005);
representacdes e préaticas dos trabalhadores nlaissviace as acdes dos Estados e
aqueles modos de gestdo, bem como face a tragmcd@ aposentacdo e as condi¢cdes
de vivéncia futura desta (Walker e Taylor, 1998jpresentac6es dos empregadores, das
associacOes patronais, sindicais e profissionamntquao prolongamento da vida
profissional (OCDE, 2004); contextos, formas e eadbs de trabalho, nomeadamente
do ponto de vista ergonémico, das competénciasferdecdo profissional (Centeno,
2007); aspiracOes e expectativas dos trabalhadores n#i®sy na qualidade de
cidadaos, em termos da sua insercédo social nasdsoes contemporaneas marcadas
pela globalizag&o e pela desinstitucionalizacaglfra2006).

As abordagens sociolégicas atuais acerca do pmaEssnvelhecimento séo
mais robustas e tém mais poder explicativo. Enaardas nos trabalhos de Dias e
Rodrigues (2012), um exemplo de agrupamento dasmases abordagens

macrossociologicas, direcionadpara a analise do envelhecimento em termos de
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politicas sociais, prestacdo de cuidados de sapdessdo financeira sobre os Estados;
abordagem microssocioldgica, dedicada aos valatésides e expetativas dos mais
velhos e na forma como estes se adaptam as ddesréates da vida. Os autores
acrescentam que, a este desenvolvimento tedriconeetual, tem correspondido o
aperfeicoamento de metodologias de carater quéwdite qualitativo cada vez mais

adequadas a variedade de experiéncias no envetr@oim

3. Alteracdes ao Estatuto da Aposentacéo e &arreiras Médica e de Enfermagem

No ponto anterior passamos em revista, de modctsint algumas das
principais teorias sobre o envelhecimento, em genatolongamento da vida laboral.
Iremos, de seguida, abordar as principais e maentes alteracdes legislativas nos
seguintes dominios: Estatuto da Aposentacéo, daderda convergéncia do regime de
protecdo social da fungéo publica com o regimel glraeguranca social, e no ambito
das Carreiras Médica e de Enfermagem, enquadradpsonesso de reformulacdo do
regime de carreiras da Administracao Publica.

Tradicionalmente, a idade da aposentacéo tradeztareo um marcador oficial
de entrada na velhice. Todavia, esta associacaceoional entre estar aposentado e
ser velho tem sido alvo de um profundo questionampenomo apresentamos
anteriormente. Verificamos que a percecdo que iaxisd passado, associada a
representacdo da idade cronoldgica de pessoas Bom rGais anos por perda de
capacidades, auséncia de competéncias e fragidadenivel da saude, ndo se
constatam na atualidade na generalidade das pedsstasgrupo etario (Moody, 2006).
Muitas delas prolongam a sua atividade profissiqgraia além da idade legal da
aposentacdo, enquanto outras, com pelo menos 55 @ptam pela saida do mercado
de trabalho. Esta ultima opcédo tanto pode ter mabsse motivos de ordem pessoal,
como pode estar enquadrada em processos de neestaat da mao de obra das
entidades empregadoras, entre um leque diversificdal motivos. Atualmente, a
passagem a reforma ja ndo é o delimitador por @xcel de entrada na velhice. Os
tempos de pré-reforma e reforma séo, cada vez pwaipetivados enquanto tempos de
vitalidade e participacdo social.

Vérias transformacdes, nomeadamente os avancosediiNh, possibilitam
hoje que os individuos mais velhos tenham uma meladicéo fisica e psicoldgica e,

sobretudo, um melhor bem-estar global, permitinisla manutencdo de um papel
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ativo valioso na sociedade. Tal facto constituiupamadoxo: a rejeicdo em envelhecer
nas sociedades marcadas pelo envelhecimento pamabh@Voody, 2006).

Por esta razdo, por um lado individual, e por optitico, face as sucessivas
alteracOes legislativas sobre o aumento da idadelgbara a aposentacdo nos ultimos
anos, temos verificado que muitas pessoas optam grelongamento temporal da
atividade profissional.

Torna-se, entdo, oportuno referenciar as alterdegésativas a idade oficial da
aposentacdo, assim como a carreira médica e demagfem, que evidenciam um
processo evolutivo nos Gltimos anos, em PortugatleEreferir que Portugal foi dos
primeiros paises a considerar a evolugdo na esmeraédia de vida para o célculo das
prestacdes de aposentacdo. A este propésito, éfele que se no periodo de 1980-
1982, a esperanca meédia de vida em Portugal erarda de 72 anos, em 2009-2011 era
aproximadamente de 79 anos, o que evidencia oaapidhento da mesma (Instituto
Nacional de Estatistica, 2012b).

Em 2005, foi aprovada a convergéncia entre o regienaposentacéo da Fungéo
Publica — a Caixa Geral de Aposentacdes (CGA) -setar privadd A partir de 2006,
todos os novos trabalhadores passaram a inscrevexr-Segurancga Social. Este processo
visou convergir, portanto, as condicbes de acesste ecélculo das pensbes dos
funcionérios do setor publico e privado. Com a egnente publicacdo de novos
Decretos-lei que definiram e aprovaram um novotHsiada Aposentacao, assistiu-se a
implementacdo de um conjunto variado de mudancassemtido de restringir as
condi¢cdes de acesso a aposentacdo. Tais mudaragaarain, naturalmente, 0s grupos
profissionais dos médicos e enfermeiros por nodisadas. Entre estas mudancas
destacam-se novas condi¢cfes de acesso a aposem@ag@dadamente pelo aumento da
idade minima de acesso a aposentacao e do tengsyuwigo, novas formulas de céalculo
do montante da pensé&o a auferir e penalizacaoctnm@mnas reformas antecipadas.

Ao conjunto de alteracbes nas condicfes de ap@dentda Funcdo Publica
correspondeu um acréscimo de pedidos de aposentmgEduncionarios publicos,
nomeadamente dos médicos e enfermeiros. A resgos@overno a este fendmeno de
corrida a aposentacao direcionou-se, contudo,lipaitar apenas a saida dos médicos.

Sumariamente, podemos enunciar as medidas maigtanfes implementadas

desde 2010 com impactos na aposentacéo e nasaapmfissionais: permissao que 0s

4 Lei n.° 60/2005, de 29 de dezembro.
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meédicos aposentados efetuem trabalho remunera@ema;o Nacional de Saude (SNS)
(usufruindo de condi¢des especiais), medida estardmte do elevado nimero daqueles
que pediram a aposentacdo em consequéncia das;@éerefetuadas e ja apresentadas
revisdo de todas as carreiras profissionais; aiad# novos regimes de vinculacao;
revisdo das tabelas remuneratérias dos traballmdpre exercem func¢des publicas;
introducéo na Administracdo Publica do conceitaadiatratacdo coletiva o qual, até ao
momento, existia apenas ao nivel do setor privado.

Enquadradaa revisdo das carreiras profissionais foi feita wavisao da carreira
médicd e da carreira de enfermagena qual tomou forma através de dois regimes
especiais, um para cada grupo.

As principais alteracfes inerentes a nova caresipgcial médica sintetizam-se no
seguinte: instituicdo de uma carreira médica Unicganizada por areas de exercicio
profissional do trabalho; definicdo de dois graasnens (especialista e consultor);
definicdo de trés categorias na carreira (assesteadsistente graduado e assistente
graduado sénior); divisao funcional do horario @dddlho definindo-se um maximo de
12 horas semanais ao servi¢co de urgéncia.

Relativamente as principais alteracbfes na carrespecial de enfermagem,
destaca-se a sua organizacdo segundo um novo tmn{len areas de exercicio
profissional e de prestacdo de cuidados de saldéanthém, de destacar a sua
estruturacdo em duas novas categorias (enfermeegntermeiro principal).

Comum as duas novas carreiras especiais foi aichdipara cada categoria das
novas carreiras, de um conjunto diferenciado degabdes e formas de acesso a cargos

de chefia, nomeadamente, e de métodos de avatiagdesempenho.

4. Apresentacado dos resultados preliminares do estudo

Este ponto centra-se na apresentacao de algun®esidtados preliminares do
estudo. Daremos importancia a questdo da opcao gselongamento da atividade

profissional ou, pelo contrario, pela aposentagéamsiderando nesta analise um

® Decreto-Lei n.° 89/2010, de 21 de julho de 2010.

® Regulada, até entdo, peldecreto-Lei n.° 73/90 de 6 de marco, revogado pBlesretos-Lei n.°
176/2009, de 4 de agosto, e 177/2009, de 4 demgoabos do Ministério da Saude

" Regulada, até entdo, pdhecreto-Lei n.° 437/91, de 8 de novembro, revogaelos Decretos-Lei n.°
247/2009, de 22 de setembro, e 248/2009, de 28tdmbro, ambos também do Ministério da Saude.
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conjunto de indicadores de natureza sociodemogréafie trajetéria profissional e de
satisfacao profissional.

Optamos por uma estratégia metodoldgica baseadeplitacdo de inquéritos
por questionario aquela populacdo, entre novemer@@ll e janeiro de 2012. De
acordo com os objetivos do estudo, esse instruntemdocom partes constitutivas mais
importantes, as seguintes: caracterizacao sociogldfica; trajetoria profissional; grau
de satisfacdo face a atividade profissional; pséfis opinido sobre a categoria
profissional dos meédicos acerca dos enfermeirosested sobre os primeiros;
organizacdo hospitalar de exercicio de atividadacge, processo de envelhecimento,
expectativas e aspiragfes futuras; as medidascpslfpiblicas no setor da saude face a
respetiva categoria profissional.

O interesse subjacente a decisdo de realizar eststigacdo sobre as
“representacdes e praticas dos grupos profissiataisaude, médicos e enfermeiros
com idade compreendida entre os 55 e 0s 65 anadate organizacdes hospitalares
publicas do distrito do Porto — H. G. S. Jodo E.B.H.G.S. Anténio E.P.E. — relativas
ao prolongamento temporal da atividade profissiofade as relacbes entre idade e
tempo e formas de permanéncia no mercado de tabadbs processos de transicédo do
emprego para a reforma”, decorre do reconhecimgmionportante impacto de plurais
processos de transformacdo social de que Portugatres paises europeus tém sido
palco, nas ultimas décadd€rouch, 1999, Almeidaet al, 2007, entre outros).
Referimo-nos, entre outros, a recomposicdo da tasdrietaria e a alteracdo das
dindmicas demograficas (Guillemard, 2003).

De um universo de 371, obteve-se uma amostra iotedcde 231 individuos
(taxa de resposta global de 62,3%), especificamenge amostra de 160 médicos e de
71 enfermeiros.

Passemos, agora, a apresentar alguns dados guenudsi por via do nosso
estudo. Optamos pela apresentacéo e discussdoados dgregados ndo se fazendo,
portanto, uma distincdo entre hospitais, salvo asog em que tal se justifique pela
relevancia das diferencas observadas. Privilegiamo®rmacdo relativa a
caracterizacdo sociodemografica, a trajetéria gsafhal, a posicdo face as
transformacdes no hospital e a satisfagdo convidadie profissional enquanto possivel
condicionante da opcao pela aposentacdo ou pdlmngeomento da atividade.

Numa abordagem sociodemografica da nossa amosstgcd-se, desde logo,

que, entre o grupo dos médicos, a maioria dos ridgsi sdo do sexo masculino
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(64,4%). Ja entre os enfermeiros sdo as mulheepmgadominam (76,1% do total). A
grande maioria dos profissionais afirmou ter idadmpreendida entre os 55 e os 60
anos (86,6% dos médicos e 92,6% dos enfermeirasigséenta-se que a percentagem
de médicos e enfermeiros casados ou em unido te éaa mais elevada (75,5% e
65,7%, respetivamente). Além disso, residem, ntaisimente, na Area Metropolitana
do Porto (97,3% dos médicos e 98,5% dos enfermeiros

Em termos de habilitagbes académicas, a licenaiadup grau indicado por
74,8% dos médicos e 90,5% dos enfermeiros. Nosepus) 0s restantes referem-se a
meédicos que concluiram essencialmente um doutotangmau sem relevancia entre 0s
enfermeiros. A modalidade de relacdo contratuatmamum é o exercicio de funcdes
a tempo integral, ainda que com uma assinalavetati€a entre os dois grupos: 46,8%
do total de médicos enquadram-se nesta modalidadatp 87,1% dos enfermeiros,
perto do dobro, portanto.

Relativamente a trajetoria profissional dos pradisais considerados observa-se
que cerca de dois tercos destes iniciou a sualatiei profissional na década de 70 e,
atendendo ao estabelecimento de saude, num hoSpitestionados acerca do numero
de anos de exercicio de fungbes no hospital, 51086% médicos e 68,6% dos
enfermeiros indicou entre 31 a 40 anos de pratrofispional tendo os segundos,
portanto, uma carreira profissional mais longa resmmo estabelecimento de saude.
Para tal concorre, nomeadamente, a duracdo da daorecadémica exigida para o
exercicio destas duas profissfes, sendo a dos osésliperior. Em termos de posicao
nas atuais carreiras profissionais, cerca de metagdenédicos inquiridos encontra-se
na posicao na mais elevada — assistente graduadwo, s2ndo que a mesma proporgao
de enfermeiros se encontra numa posicéo intermédigermeiro, sendo minoritario o
namero destes Ultimos que atingiram a posi¢ao topo.

Relativamente a posicdo dos inquiridos face assfwamacdes ocorridas, nos
ultimos dez anos, na instituicdo hospitalar a giéceafetos, observamos assinalaveis
diferencas entre grupos profissionais. Dos resodftamburados conclui-se que i) 0s
meédicos fizeram uma avaliagdo genericamente masstiygo das transformacoes
ocorridas, nos ultimos dez anos, na sua institulg@spitalar, comparativamente aos
enfermeiros (47,1% face a 41,8%); ii) a necessidedtais medidas é, essencialmente,
percecionada pelo grupo de enfermagem.
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Mais apuramos que 66,9% dos médicos e 70,1% dosrnegifos nao
consideram ser alvo de situagdes de discrimingg#itiva ou negativa. Relativamente
a adequacao entre a idade e a atividade profidsitasznvolvida, a avaliagdo mais
comum foi a de adequacao, especialmente entrefesrairos (62,7% face a 55,4%
dos médicos).

Reunimos, ainda, um conjunto de informacdo aceccgakicionamento dos
médicos e enfermeiros inquiridos acerca da suaocopefo prolongamento da vida
profissional ou, entdo, pela aposentacéo.

Num cenario em que a aposentacdo no momento aaggod do inquérito fosse
possivel, 78,1% dos médicos afirmaram que proldmgaa sua atividade profissional,
enquanto 67,4% dos enfermeiros se aposentaria.pbtéanto, um posicionamento
quanto a saida, ou ndo, do mercado de trabalhtintdisem funcdo do grupo
profissional em causa. A este respeito, recordasmdafendido pela teoria do curso de
vida: ainda que existam constrangimentos sociasnaelhecimento o que, neste caso,
poder-se-a& entender enquanto a definicdo por leurda idade minima e de um
determinado numero de anos de exercicio para @@agso, os individuos podem ter,
mesmo assim, diferentes posicionamentos face a cpstatdo em funcdo de um
conjunto variado de aspetos de cariz individuasacial. No caso dos médicos, ha que
considerar as suas motivacdes profissionais, maalnente, uma situacao de oferta de
trabalho no seu campo especifico, nomeadamentpgrte das entidades privadas de

saude, oferta esta que nao se coloca de igual faosanfermeiros.

Quadro 1 — Posicao face a aposentacao (%)

Médicos Enfermeiros
Sim 21,9 69,6
Nao 78,1 30,4
Total 100,0 100,0

(n=155) (n=69)

Quanto a média de idade em que os profissionaigiridgqs consideram a
passagem a aposentacdo, os medicos indicaram a6 os enfermeiros a idade de
60 anos. Sendo que a grande maioria dos inquiddosintencdo de aposentacdo tem

entre 55 e 60 anos, concluimos que os médicos astda longe da idade com que
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pretendem aposentar-se, enquanto os enfermeiree j@ncontram proximos. Tal
demonstra que, além da idade minima legalmentpuéstia para a aposentagéo, 0s
individuos podem, por um conjunto variado de majvgue vao desde a capacidade
fisica/cognitiva para o trabalho até ao desenvawitm de projetos pessoais, definir
para si proprios a idade com quem tencionam samekado de trabalho. Esta aqui
patente a carga subjetiva na consideracdo da dapacie vontade, ou nao, de
prolongamento da atividade profissional.

Questionados acerca dos motivos pelos quais pedaiaposentacdo observam-
se importantes diferencas entre 0s grupos profiaso

As razfes mais invocadas para a aposentacao preseleom as transformacoes
legislativas ocorridas, tanto ao nivel do EstatlaoAposentacdp como das Carreiras
Médica e de Enfermageth Tém, também, relevancia as transformacées oesriid
nivel do hospital, especialmente entre os médi@ssim como a procura de
possibilidades de desenvolvimento de projetos péssmu profissionais. Por fim, a
aposentacdo pelo exercicio da atividade é pouesidaf sendo, sobretudo, indicada
pelos enfermeiros.

Quanto as razdes para o prolongamento da ativigladissional, a continuidade
do exercicio da sua atividade profissional é acgal razdo invocada, especialmente
entre os médicos. Além desta, é também relevargentmento de valorizacdo pelo
hospital, a par da recusa da situacdo de inatigidzal sociedade. A reducao dos
rendimentos foi um aspeto com grande relevancipeag@mente no grupo dos
enfermeiros. Metade destes profissionais referiu (re)investimento realizado
recentemente na formacdo cientifica. No Quadro @resentamos algumas
caracteristicas dos médicos e enfermeiros que esaaiim a sua intencdo de prolongar

a sua atividade profissional ou, pelo contrariespeem a aposentacao.

8 Lei n.° 52/2007, de 31 de agosto.
° Decreto-Lei n.° 177/2009, de 4 de agosto.
1% Decreto-Lei n.° 248/2009, de 22 de setembro.
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Quadro 2 — Caracteristicas dos médicos e enfermes@ posicéo face a aposentacao (%)

Aposentacdo Prolongamento da atividade
Médicos Enfermeiros Médicos Enfermeiros
Sexo
Feminino 35,3 72,9 33,9 81,0
Masculino 64,7 27,1 66,1 19,0
(n=34) (n=48) (n=121) (n=21)
Idade
55-60 anos 87,5 93,5 86,8 95,0
61-65 anos 12,5 6,5 13,2 5,0
(n=32) (n=46) (n=106) (n=20)
Tempo de servico no hospital
1-10 anos 8,8 4,2 2,5 0,0
11-20 anos 11,8 8,3 6,7 10,0
21-30 anos 35,3 20,8 37,5 15,0
31-40 anos 44,1 66,7 53,3 75,0
(n=34) (n=48) (n=120) (n=20)

No que se refere aos profissionais que se aposenientre os medicos sao,
sobretudo, homens e, entre os enfermeiros, mulh&regesma distribuicdo se observa
guanto aos que prolongariam a atividade profissiddmque concerne a idade, tanto os
profissionais que se aposentariam, como entre siantes, predominam aqueles que
tém entre 55 e 60 anos, especialmente entre osremfes. Quanto ao tempo de servi¢o
no hospital atual, tanto os profissionais que prgéwiam a sua atividade como os que
se aposentariam tém, geralmente, entre 31 e 40d@nservico, 0 que mais relevancia
tem, novamente, entre os enfermeiros.

Consideramos, ainda, pertinente atender a relagéice a satisfacdo dos
inquiridos face a um conjunto diversificado de &spe a sua vontade de aposentacéo
no momento ou, pelo contrario, de prolongamentatil@dade profissional. Considera-
se, portanto, uma relacdo causal entre a satisfacdoopcdo, ou ndo, de saida do
mercado de trabalho. Os resultados mais relevaateapresentados no Quadro 3.

Considerando uma avaliacdo global do grau de agéisfprofissional daqueles
gue se aposentariam no momento, 44,1% dos médict$,186 dos enfermeiros

revelaram estar satisfeitos, enquanto entre os pjakngariam a sua atividade
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profissional, 49,2% dos primeiros e 72,2% dos segsinndicaram idéntico grau de
satisfacéo.

Atentando nos médicos que manifestaram a sua #denlg aposentacdo
verifica-se que estes se encontram, maioritariagnesdtisfeitos com um conjunto
diversificado de aspetos, nomeadamente com a cekgtabelecida com os colegas de
profissdo, outros profissionais, nomeadamente f&srariros e superiores hierarquicos;
grau de autonomia e iniciativa associado a suadfyndesenvolvimento das suas
competéncias profissionais; acdes de atualizagiuifita frequentadas; a variedade de
tarefas realizadas; participacdo na tomada deatecis

Todavia, se entre os meédicos que afirmaram apossmtao momento, se
possivel, os itens anteriores sdo os de maiofagis, sdo-no, também, entre aqueles
que prolongariam a sua atividade profissional. Agypal diferenca reside numa
avaliacdo de muita satisfacdo, a qual € mais coenine aqueles que prolongariam a
sua atividade profissional. Tal sugere, portantexiaténcia de um conjunto de fatores
gue sdo, genericamente, positivamente avaliados pe¢dicos, independentemente da
sua vontade de aposentacdo ou néo.

O mesmo acontece quanto aos fatores de insatsfemdo os médicos que
indicaram a sua vontade de aposentacdo, comoaqustes que manifestaram vontade
contraria, mostraram-se insatisfeitos com os mesaspsetos: progressao na carreira,
remuneracao, participacdo na tomada de decisadicéas fisicas e equipamentos do
local de trabalho e reconhecimento da Direcéao dpited. Contudo, no que diz respeito
a insatisfacdo ha que destacar que sdo os médieaeposentariam aqueles que mais
insatisfeitos se mostraram. H&, entdo, um conjdetéatores de insatisfacdo comuns,
mas cuja relevancia é ligeiramente superior ergrgue se aposentariam.

Relativamente aos enfermeiros, o0s dados obtidosicamd que,
independentemente da intenc&o ou ndo de aposentstd@® se mostram satisfeitos com
a relacdo com os colegas de trabalho, com outrosgionais, nomeadamente os
enfermeiros e superiores hierarquicos, com o geaautionomia e iniciativa associados
a funcdo de enfermagem, desenvolvimento das sumgeténcias profissionais, acdes
de atualizacéo cientifica frequentadeariedade de tarefas realizadas, participacdo na
tomada de deciséo, questdes fisicas e equipamerdoal de trabalho.

A semelhanca do observado quanto aos médicose existconjunto de fatores

que sdo positivamente avaliados pelos enfermeliodavia, € importante referir que
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engquanto os enfermeiros que se aposentariam dawronestarem apenas satisfeitos,
aqueles que prolongariam a sua atividade profiasianostram-se, com maior
expressao, muito satisfeitos.

As possibilidades de progressdo na carreira saoerigamente, fator de
insatisfacdo entre os enfermeiros. Todavia, sédelaggue mostraram a sua intencdo de
darem continuidade a sua atividade profissionajuzs ligeiramente mais satisfeitos se
mostraram com a sua progressao. Iltem comum desfiagsdio entre os enfermeiros é a
sua remuneracao, situacdo comum aos profissiong@sprplongariam ou ndo a sua
atividade profissional. Acrescente-se que a avabiatp reconhecimento da Direcdo do
hospital oscila entre a insatisfacdo e a satisfagadre os enfermeiros que se
aposentariam ou entre os que prolongariam a sudaate profissional, cerca de 40%

mostrou-se insatisfeito ou satisfeito com tal réemimento.

Quadro 3 - Grau de satisfagdo com o emprego atualpgsicao face a aposentacao (%)

Aposentacao Prolongamento da atividade

Médicos Enfermeiros Médicos Enfermeiros

Relacdo com os colegas de profissao

Insatisfeito 11,8 4,3 2,5 50

Satisfeito 70,6 63,8 62,5 50,0
Muito satisfeito 17,6 31,9 35,0 45,0
Relacdo com outros profissionais

Insatisfeito 8,8 10,6 2,5 9,5

Satisfeito 79,4 66,0 68,9 66,7
Muito satisfeito 11,8 23,4 28,6 23,8
Desenvolvimento das suas competéncipsofissionais

Muito insatisfeito 59 0,8

Insatisfeito 14,7 6,2 8,3 15,0
Satisfeito 64,7 70,8 57,0 55,0
Muito satisfeito 14,7 22,9 33,9 30,0
Remuneracéo

Muito insatisfeito 31,2 20,8 30,3 9,5
Insatisfeito 50,0 52,1 429 57,1
Satisfeito 15,6 25,0 22,7 28,6
Muito satisfeito 3,1 2,1 4.2 4.8
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Condicdes fisicas e equipamentos do local de trabal

Muito insatisfeito 10,4 12,4 0,0
Insatisfeito 47,1 20,8 30,6 23,8
Satisfeito 41,2 54,2 44,6 52,4
Muito satisfeito 11,8 14,6 12,4 23,8

Apresentamos, ainda, informacéo relevante em temaoposicionamento dos
inquiridos que se aposentariam: 67,6% destes nedc87,2% destes enfermeiros
afirmou conhecer a legislacdo que define as coedigle passagem a mesma; além
disso, 55,9% dos primeiros e 46,8% dos segundosoodsa com a existéncia de uma
idade legalmente estipulada para a aposentacacbhéhanentre os profissionais que
prolongariam a sua atividade profissional, os dagdeguem a mesma tendéncia:
conhecimento da legislacdo e concordancia com dateiminima para a aposentacao.

Consideramos, ainda, pertinente perceber posstegidrios dos profissionais
inquiridos apds a aposentacdo. Enquanto cerca dadenados médicos afirmou
concordar com o regime que possibilita aos médiposentados exercerem funcfes no
setor publico, ja a grande maioria dos enfermedfosnou discordar com tal regime.
Num cenario de continuidade do exercicio profissionas a tempo parcial, auferindo
0s inquiridos apenas uma parte da pensdao, verifisague a maioria dos inquiridos
concorda com este regime.

Questionados acerca da possibilidade de auferimaa pensédo social parcial,
nomeadamente por via do trabalho a tempo pareieébendo apenas parte da pensao,
tanto os médicos como os enfermeiros que se aoseEntcomo 0s que prolongariam a
sua atividade profissional afirmaram concordar este regime. Todavia, ha a registar
que, se entre os médicos este posicionamento éneoraotre os enfermeiros a
percentagem daqueles que néo se aposentariamardamccom este regime é superior
face aos que se aposentariam.

Dos dados anteriores se conclui que, mesmo penantenario de aposentacgao,
0s inquiridos ndo colocam de parte a continuidanexkrcicio profissional. Nao se
trata, portanto, de um cenario de inatividade, msias, e especialmente entre 0s
meédicos, de saida do SNS ou de abandono de unthtvadbdempo integral, o que se
podera entender, nomeadamente, enquanto resptsiasaas alteracdes legislativas a
aposentacédo e as carreiras médica e de enfermagerndas nos ultimos anos.
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Conclusao

O envelhecimento das sociedades europeias, e dioufzarda portuguesa, é
amplamente reconhecido e afirmar-se-a enquantatesistica estrutural das mesmas.
Perante isto, impde-se uma discussdo multidisepliem torno de questbes
fundamentais do processo de envelhecimento, nommesd@ a sustentabilidade
financeira das pensdes das reformas do sistemegd@asica social, 0 peso do cuidado
aos mais velhos nas despesas com saude e na gecagéio da estrutura de atividades,
discussdo esta da qual deverdo resutdaputs para a definicAo de novas politicas
demograficas, sociais, politicas e de emprego tpréean nos mais velhos. De facto, o
processo de envelhecimento acarreta, ndo sO dgesafias também um conjunto
alargado de oportunidades. Entre estas esta azegj@o da experiéncia acumulada e do
saber, nomeadamente através da continuidade n@doede trabalho. Dos dados que
recolhemos no nosso estudo, observamos que umelgargnificativa dos inquiridos
nao pretende aposentar-se no momento, colocandontento de tal decisdo para o
futuro, além da idade minima legalmente estipuld@h.€, sobretudo, visivel entre os
médicos, o que se justificard por um conjunto aldogde caracteristicas deste grupo
profissional que ndo sao partilhadas pelos enfeosieassim como pelas dinamicas do
segmento de mercado onde se inserem. Podemosntporémalisar a vontade de
prolongamento da atividade profissional dos médichs da teoria da atividade e a de
aposentacdo manifestada pelos enfermeiros seguedoada desvinculagéo.

Para aqueles que pretendem continuar a sua atvipladissional, impdem-se
politicas que, ndo sO permitam, como criem condicpara este prolongamento,
nomeadamente no que diz respeito ao evitar sitsagfe discriminacdo e de
aproveitamento da experiéncia e saber dos tralb@ibsdhais velhos. Neste processo, a
Sociologia tem um papel fundamental na discussé&mwuddicdo da velhice na estrutura
social, dos seus limites, possibilidades e sigadfic atribuido pelos individuos e pela

sociedade.
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