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ABSTRACT
Objective: Evaluate the mean quantitative and qualitative nursing staff working in the 
internal medicine and surgical units of three public general teaching hospitals in the 
city of São Paulo, compared to projected mean staff according to the parameters of 
Cofen Resolution No. 293/04, as well as measure the mean cost of current and projected 
nursing staff. Method: Quantitative, descriptive, exploratory study using prospective data 
collection. Results: In most of the units studied, the number of nursing professionals 
was adequate. In two of the institutions, the percentage of nurses was lower than that 
recommended by Cofen. Qualitative and quantitative adjustment of the staff would 
represent a monthly cost increase of R$141,326 for Hospital A, R$138,989 for Hospital 
B, and a reduction of R$99,028 for Hospital C. Conclusion: The main contribution of 
this study was the proposed method for qualitative and quantitative evaluation of nursing 
staff, in addition to determining the average cost for adjustments.
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INTRODUÇÃO
O cenário social, político e econômico, nas últimas dé-

cadas, tem determinado a busca de estratégias gerenciais 
capazes de conciliar as restrições orçamentárias com a 
melhoria dos produtos e serviços oferecidos à população. 
Inseridas nesse contexto, as instituições de saúde também 
enfrentam o desafio de compatibilizar o uso eficiente dos 
recursos com a melhoria do atendimento prestado aos 
seus usuários.

No Brasil, essas instituições passam por grandes difi-
culdades, tendo em vista a falta de investimento na infra-
estrutura e na força de trabalho frente às necessidades de 
saúde da população. Os problemas relacionados ao campo 
da gestão e da formação de recursos humanos são aponta-
dos como um dos principais fatores que levam à desqualifi-
cação da assistência(1).

Na tentativa de equacionar os custos crescentes desse 
setor, as principais medidas adotadas pelos gestores reca-
em sobre a limitação quantitativa e/ou qualitativa de tra-
balhadores de enfermagem, imprimindo uma sobrecarga 
de trabalho que dificulta a organização e a execução dos 
processos assistenciais, bem como a promoção de quaisquer 
medidas que favoreçam a qualidade do cuidado e a segu-
rança dos usuários e dos prestadores da assistência(2), igno-
rando, muitas vezes, os parâmetros mínimos de pessoal de 
enfermagem, recomendados pela Resolução nº 293/04, do 
Conselho Federal de Enfermagem (Cofen)(3).

Verifica-se, portanto, a necessidade de produzir co-
nhecimentos que subsidiem a tomada de decisão acerca 
da adequação do quadro de profissionais de enfermagem 
frente aos custos a ele relacionados, contribuindo para 
o direcionamento das políticas de recursos humanos e a 
transformação dos processos gerenciais adotados nas ins-
tituições de saúde.

Nessa perspectiva, o presente estudo tem por objetivos 
avaliar o quadro quanti-qualitativo médio de profissionais 
de enfermagem em serviço nas unidades médico-cirúrgicas 
de três hospitais gerais, públicos e de ensino, do município 
de São Paulo, frente ao quadro médio projetado segundo 
parâmetros da Resolução Cofen nº 293/04 e mensurar o 
custo médio dos quadros de profissionais de enfermagem 
em serviço e projetado, conforme Resolução Cofen.

MÉTODO
Trata-se de um estudo exploratório descritivo, de abor-

dagem quantitativa, com coleta prospectiva de dados, rea-
lizado em Unidades Médico-Cirúrgicas de três hospitais 
gerais, públicos e de ensino, denominados Hospital A; 
Hospital B e Hospital C, do município de São Paulo, após 
aprovação dos Comitês de Ética em Pesquisa da Escola 
de Enfermagem da Universidade de São Paulo (Processo 
nº  1110/2011) e das Instituições coparticipantes que in-
tegram a pesquisa (processos números: 1183/12, 110/11 e 
176/12). No Hospital A foram analisadas duas Unidades, 
no Hospital B três e no C cinco Unidades.

O período de coleta de dados abrangeu os meses de 
agosto de 2012 a julho de 2013.

A população foi composta pelos profissionais de 
enfermagem (enfermeiros e técnicos/auxiliares de en-
fermagem) e pelos pacientes internados nas unidades 
médico-cirúrgicas selecionadas.

Cálculo do quantitativo e qualitativo médio diário 
de profissionais presentes nas Unidades

A média diária de enfermeiros e técnicos/auxiliares de 
enfermagem presentes nas unidades, em cada mês do pe-
ríodo de agosto de 2012 a julho de 2013, foi calculada por 
meio da equação:

Qk=
∑d=1Qk(d )

d

n

Em que:
Qk = quantidade média diária de profissionais da cate-

goria k presentes na unidade;

∑dQk(d )

n
 = somatório da quantidade diária de profissio-

nais da categoria k presentes na unidade nos d = 1, 2, 3....n 
dias da amostra, obtido por meio das escalas mensais de 
trabalho;

k = categoria profissional em análise (enfermeiro, 
técnico/auxiliar de enfermagem).

Projeção do quantitativo e qualitativo médio 
diário de profissionais necessários para as Unidades

O cálculo realizado percorreu as etapas:
Identificação da quantidade média diária de pacientes, se-

gundo o grau de dependência de enfermagem – os pacientes 
internados nas Unidades Médico-Cirúrgicas dos Hospitais 
A, B e C foram classificados segundo o grau de dependên-
cia de enfermagem, por meio do Sistema de Classificação 
de Pacientes (SCP) proposto por Fugulin, Gaidzinski e 
Kurcgant(4), pelas pesquisadoras, em parceria com equipe 
de enfermagem que presta a assistência.

A quantidade média de pacientes, segundo o tipo de 
cuidado, foi calculada pela equação:

nj=
TO ×Lj100

Em que:
nj = quantidade média diária de pacientes, segundo o 

tipo de cuidado j (mínimo, intermediário, alta dependência, 
semi-intensivo e intensivo);

TO = taxa média mensal de ocupação das Unidades, no 
período de agosto de 2012 a maio de 2013;

Lj = quantidade de leitos, segundo o tipo de cuidado j (mí-
nimo, intermediário, alta dependência, semi-intensivo e intensivo).

O cálculo da carga média diária de profissionais de 
enfermagem necessários, segundo Resolução Cofen 
nº 293/0411, foi obtido por meio da equação:

Cj=nj×hj

Em que:
Cj = carga média diária de trabalho, segundo o ti-

po de cuidado j (mínimo, intermediário, alta dependência, 
semi-intensivo e intensivo);
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nj = quantidade média diária de paciente, segundo o 
tipo de cuidado j (mínimo, intermediário, alta dependência, 
semi-intensivo e intensivo);

hj = horas médias diárias de cuidado, segundo a Resolu-
ção Cofen nº 293/04(3) (cuidado mínimo 3,8 horas; inter-
mediário 5,6 horas; alta dependência e semi-intensivo 9,4 
horas; intensivo 17,9 horas).

O cálculo da quantidade média de profissionais, segundo 
a categoria, foi obtido pela aplicação das seguintes equações:

Q=
∑j=1Cj

t

n

Em que:
Q = quantidade média diária de profissionais de 

enfermagem requeridos;
∑j=1Cj

n  = somatório das cargas médias de trabalho, se-
gundo os n tipos de cuidado j (mínimo, intermediário, alta 
dependência, semi-intensivo e intensivo);

t = jornada de trabalho.
A quantidade de enfermeiros foi calculada median-

te a proporção preconizada pela Resolução COFEN 
nº 293/04(3) para esta categoria profissional.

Qenf =Q×Penf

Qtéc/aux=Q×(1-Penf)
Em que:
Qenf = quantidade média diária de enfermeiros;
Q = quantidade média diária de profissionais de enfer-

magem;
Penf = proporção média de enfermeiros (cuidados mí-

nimo e intermediário 33%; cuidados alta dependência e 
semi-intesivos 42% e cuidados intensivos 52%);

Qtéc/aux = proporção média de auxiliares de enfermagem 
(cuidados mínimo e intermediário 66%; cuidados alta de-
pendência e semi-intesivos 58% e cuidados intensivos 48%).

Os cálculos descritos nas diferentes etapas possibi-
litaram comparar o quantitativo médio de enfermeiros e 
técnicos/auxiliares em serviço em relação ao projetado nas 
Unidades Médico-Cirúrgicas, segundo parâmetros oficiais.

Para a coleta de dados sobre os custos dos quadros de 
profissionais de enfermagem, as fontes foram os Depar-
tamentos de Pessoal dos Hospitais A, B e C, que envia-
ram planilhas com a massa média salarial de enfermei-
ros, técnicos/auxiliares de enfermagem, conformada no 
período estudado.

Essas planilhas continham o registro da quantidade de 
profissionais, dos salários-base, dos encargos sociais, das 
gratificações e dos benefícios, por categoria funcional, das 
Unidades Médico-Cirúrgicas.

O cálculo do salário anual foi realizado pela somatória 
dos salários, encargos, benefícios e gratificações e depois 
efetuada a razão entre ela e o número de profissionais, por 
categoria, para a obtenção do salário mensal.

Para a aferição do custo da hora média mensal, por ca-
tegoria, foi calculada a razão entre o salário médio mensal 
e o número de horas trabalhadas, conforme contrato de 
cada Hospital.

A variação da quantidade de profissionais projetada 
(QPP), de acordo com as categorias, em relação à quantida-
de de profissionais em serviço (QPS), bem como a variação 
do custo do salário mensal da equipe projetada (CSM-EP) 
em relação ao custo do salário mensal da equipe em serviço 
(CSM-ES) foi calculada da seguinte forma(5):

Variação=(QPP/QPS-1)×100=%
Variação=(CSM-EP/CSM-ES-1)×100=%

Análise dos dados

Os dados foram organizados em planilhas eletrônicas e 
apresentados por meio de figuras e quadros, com medidas 
de tendência central.

Para comparar o quadro de profissionais em serviço 
com o projetado foi utilizado teste de significância entre 
médias, bem como o teste qui-quadrado, ao nível de signi-
ficância de 5%.

Os custos com pessoal foram analisados por meio da 
estatística descritiva, utilizando-se a média salarial mensal, 
por categoria profissional, dos Hospitais A, B e C. Os valo-
res estão demonstrados em real.

RESULTADOS
Durante o período estudado, os pacientes internados 

nas unidades médico-cirúrgicas dos três hospitais de en-
sino foram classificados, pelos pesquisadores, segundo o 
SCP de Fugulin(4). O número médio diário de pacientes 
correspondeu à: 76 no Hospital A, 118 na B e 117 no Hos-
pital C. A distribuição média diária de pacientes, segundo a 
classificação adotada, está representada na Figura 1.

A Figura 1 demonstra que no Hospital A houve pre-
domínio de pacientes classificados como cuidados in-

Figura 1 - Quantidade média diária de pacientes internados nas unidades médico-cirúrgicas de três hospitais de ensino, segundo o SCP de 
Fugulin, Gaidzinski e Kurcgant(4), período de agosto/2012 a julho/2013 - São Paulo, 2014.
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termediários e alta dependência, não sendo encontrados 
pacientes de cuidados semi-intensivos e intensivos. No 
Hospital B o maior número de pacientes internados cor-
respondeu à categoria de cuidados mínimos, seguido de 
cuidados alta dependência e cuidados intermediários. No 
Hospital C observou-se maior quantitativo de pacientes 
classificados na categoria de cuidados intermediários, se-
guidos de cuidados mínimos e alta dependência de en-
fermagem. Os Hospitais B e C alocaram, em média, um 
paciente de cuidados intensivos e sete de semi-intensivos, 
por dia, nas unidades estudadas.

O quadro médio diário de profissionais de enferma-
gem em serviço, obtido nas escalas de trabalho e o quadro 
projetado para as mesmas unidades, conforme a Resolução 
Cofen nº 293/04(3), está sintetizado na Figura 2.

Nas duas Unidades do Hospital A, as equipes proje-
tadas pelo método do Cofen e as equipes em serviço não 
apresentam uma diferença significativa ao nível de 95% e 
11 graus de liberdade, demonstrando adequação quantita-
tiva do quadro existente.

No Hospital B, as equipes projetadas pelo método do 
Cofen e as equipes em serviço apresentam uma diferença 
significativa ao nível de 95% e 11 graus de liberdade em 
apenas uma Unidade, evidenciando defasagem no quadro 
existente. Nas duas outras Unidades estudadas essa dife-
rença não foi significativa, observando-se adequação nu-
mérica de profissionais.

No Hospital C as equipes projetadas pelo método do 
Cofen e as equipes em serviço apresentam uma diferença 
significativa ao nível de 95% e 11 graus de liberdade apenas 
em duas das cinco Unidades analisadas, demonstrando que 
nessas Unidades o quantitativo de profissionais superou o 
quantitativo projetado segundo parâmetros do Cofen. Nas 
demais unidades, onde a diferença entre o quadro projeta-
do e o existente não foi significativa, verifica-se adequação 
quantitativa de profissionais.

A Figura 3 sintetiza a distribuição média diária de profis-
sionais, segundo a categoria profissional, em serviço nas Uni-
dades dos Hospitais estudados e a proporção projetada, con-
forme o percentual determinado pelo Cofen, considerando-se 
a carga de trabalho e o tipo de cuidado predominante.

Nas duas Unidades estudadas no Hospital A, a quan-
tidade projetada de enfermeiras, pelo método do Cofen, e 
a quantidade de enfermeiras em serviço apresentam dife-
rença significativa ao nível de 95% e 11 graus de liberdade, 
demonstrando que o número de enfermeiras é inferior à 
proporção recomendada pelo Cofen.

Em todas as Unidades do Hospital B a quantidade de 
enfermeiras projetadas pelo método do Cofen e a quanti-
dade de enfermeiras em serviço, apresentam uma diferença 
significativa ao nível de 95% e 11 graus de liberdade de-
monstrando, também, que o número de enfermeiras é infe-
rior à proporção recomendada pelo Cofen.

No Hospital C a quantidade de enfermeiras projetada 
pelo método do Cofen e a quantidade de enfermeiras em 
serviço apresentam uma diferença significativa ao nível de 
95% e 11 graus de liberdade em duas Clínicas, onde o nú-
mero de enfermeiras supera a proporção indicada pelo Co-
fen. As demais Unidades apresentam adequação qualitativa 
de profissionais de enfermagem.

Custo com quadro de profissionais de enfermagem 
nos Hospitais A, B e C

Conforme demonstrado no Quadro 1, o custo total 
médio mensal dos salários da equipe de enfermagem em 
serviço, no período de agosto de 2012 a julho de 2013, cor-
respondeu a R$ 755.408,16 no Hospital A, R$ 476.505,60 
no Hospital B e R$ 621.790,86 no Hospital C.

Figura 2 - Quantidade média diária de profissionais de enfermagem em 
serviço e projetada, nas unidades médico-cirúrgicas de três hospitais de 
ensino, período de agosto/2012 a julho/2013 - São Paulo, 2014.
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Observa-se que a média anual do custo da hora da ca-
tegoria Enfermeira do Hospital A é 3,24 maior que o do 
Hospital C e 1,75 que o do Hospital B; já a média anual 
do custo da hora da categoria Enfermeira do Hospital B 
é 1,85 maior que o do Hospital C. Em relação à categoria 
Técnico/Auxiliar de Enfermagem, a média anual do custo 
da hora do Hospital A é 3,83 maior que o do Hospital C 
e 1,83 maior que o do Hospital B; a média anual do custo 
da hora dessa categoria no Hospital B é 2,09 maior que a 
do Hospital C.

Evidencia-se que o Hospital C possui a maior carga ho-
rária mensal (203,36 horas), seguido dos Hospitais A e B. A 
sua carga horária mensal é 1,41 vezes maior que a do Hos-
pital A e 1,70 vezes maior que a do Hospital B. A carga ho-
rária do Hospital A é 1,2 vezes maior que a do Hospital B.

O custo médio hora e mês da quantidade mínima de 
profissionais de enfermagem projetada de acordo com a 
Resolução Cofen nº  293/04(3), segundo a categoria pro-
fissional e a jornada de trabalho dos Hospitais A, B e C 
está demonstrado no Quadro 2, evidenciando-se que o 
custo médio mensal da equipe projetada corresponderia a 
R$ 896.734,08 no Hospital A, R$ 615.494,40 no Hospital 
B e R$ 522.762,78 no Hospital C.

A partir dos dados dos Quadros 1 e 2, constata-se 
que o ajuste quali-quantitativo do quadro de profissio-
nais de enfermagem, conforme parâmetros mínimos da 
Resolução Cofen nº 293/04, representaria um acréscimo 
mensal de R$ 141.325,92 para o Hospital A decorrente 
do aumento de 13 Enfermeiros e da redução de cinco 
Técnicos/Auxiliares; um acréscimo de R$  138.988,80 
para o Hospital B devido o aumento de 31 Enfermeiros 
e redução de 18 Técnicos/Auxiliares e redução de 
R$ 99.028,00 para o Hospital C com a diminuição de oito 
Enfermeiros e 16 Técnicos/Auxiliares.

DISCUSSÃO
Na maioria das unidades estudadas o quadro de pro-

fissionais de enfermagem está quantitativamente adequa-
do, segundo parâmetros do Cofen. Verificou-se que ape-
nas uma Unidade do Hospital B apresenta quantitativo de 
profissionais inferior ao quantitativo projetado segundo 
parâmetros do Cofen. Em duas Unidades do Hospital C o 
quantitativo de profissionais supera o quantitativo projeta-
do segundo Cofen, que constitui parâmetro mínimo para o 
dimensionamento de profissionais de enfermagem.

Quadro 1 - Distribuição da quantidade média de profissionais de enfermagem em serviço e do custo médio hora anual e custo salário mensal, 
segundo a categoria profissional e jornada de trabalho dos Hospitais A, B e C - São Paulo, 2014.

Categoria profissional em 
serviço - Hospital A Quantidade Custo/hora/média 

anual
Custo salário total/média mensal 

(144 horas) Total

Enfermeiro 17 R$ 98,06 R$ 14.120,64 R$ 240.050,88
Técnico/Auxiliar de Enfermagem 61 R$ 58,67 R$ 8.448,48 R$ 515.357,28
Total Equipe em serviço 78 - - R$ 755.408,16
Categoria profissional em 
serviço - Hospital B Quantidade Custo/hora/média 

anual
Custo salário total/média mensal 

(120 horas) Total

Enfermeiro 15 R$ 55,92 R$ 6.710,40 R$ 100.656,00
Técnico/Auxiliar de Enfermagem 98 R$ 31,96 R$ 3.835,20 R$ 375.849,60
Total Equipe em serviço 113 - - R$ 476.505,60
Categoria profissional em 
serviço - Hospital C Quantidade Custo/hora/média 

anual
Custo salário total//média mensal 

(203,36 horas) Total

Enfermeiro 53 R$ 30,23  R$ 6.147,57 R$ 325.821,21
Técnico/Auxiliar de Enfermagem 95 R$ 15,32 R$ 3.115,47 R$ 295.969,65
Total Equipe em serviço 148 - - R$ 621.790,86

Quadro 2 - Distribuição da quantidade mínima de profissionais de enfermagem projetada de acordo com a Resolução Cofen nº 293/04 e do 
custo médio hora e mês, segundo a categoria profissional e jornada de trabalho dos Hospitais A, B e C - São Paulo, 2014.

Categoria profissional 
projetada - Hospital A Quantidade Variação do 

quantitativo de pessoal
Custo/hora/
média anual

Custo salário total/média 
mensal (144 horas) Total Variação salarial

Enfermeiro 30 + 76,4% R$ 98,06 R$ 14.120,64 R$ 423.619,20 -
Técnico/Auxiliar de 
Enfermagem 56 - 8,2 R$ 58,67 R$ 8.448,48 R$ 473.114,88 -

Total Equipe projetada 86 + 68,2% - - R$ 896.734,08 +18,7%
Categoria profissional 
projetada - Hospital B Quantidade Variação do 

quantitativo de pessoal
Custo/hora/
média anual

Custo salário total/média 
mensal (120 horas) Total Variação salarial

Enfermeiro 46 + 206,6% R$ 55,92 R$ 6.710,40 R$ 308.678,40 -
Técnico/Auxiliar de 
Enfermagem 80 - 18,3% R$ 31,96 R$ 3.835,20 R$ 306.816,00 -

Total Equipe projetada 126 + 188,3% - - R$ 615.494,40 + 29,1%
Categoria profissional 
projetada - Hospital C Quantidade Variação do 

quantitativo de pessoal
Custo/hora/
média anual

Custo salário total/média 
mensal (203,36 horas) Total Variação salarial

Enfermeiro 45 - 15,1% R$ 30,23 R$ 6.147,57 R$ 276.640,65 -
Técnico/Auxiliar de 
Enfermagem 79 - 16,8% R$ 15,32 R$ 3.115,47 R$ 246.122,13 -

Total Equipe projetada 124 - 31,9% -  - R$ 522.762,78 - 15,9%
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Entretanto, no que se refere à distribuição percentual 
dos profissionais de enfermagem observou-se que, com ex-
ceção das Unidades do Hospital C, as Unidades dos Hos-
pitais A e B apresentam quantitativo de enfermeiras infe-
rior ao preconizado pelo Cofen. A variação do quantitativo 
de enfermeiras no Hospital A indicou a necessidade de 
acréscimo de 76,4% enfermeiras e de 206,6% no Hospital 
B. No Hospital C essa variação correspondeu à diminuição 
de 15,1% de enfermeiras.

Esse dado corrobora os resultados de outro estudo(6) que 
demonstrou que a proporção de enfermeiras na maioria das 
Instituições de Saúde brasileiras é inferior à distribuição 
recomendada pelo COFEN, constituindo-se um padrão a 
ser alcançado pelas Instituições Hospitalares no Brasil.

A adequação do quadro de profissionais referente, prin-
cipalmente, ao ajuste da proporção do número de enfer-
meiras em relação à proporção de técnicos/auxiliares de 
enfermagem, representou um acréscimo de 18,7% do custo 
com pessoal no Hospital A, 29,1% no Hospital B e redu-
ção de 15,9 no Hospital C.

A composição do quadro de pessoal de enfermagem, a jor-
nada contratual de trabalho e o valor salarial foram variáveis 
estudadas para a conformação do custo com recursos huma-
nos nas Unidades Clínico-Cirúrgicas dos Hospitais A, B e C. 
No entanto, outras variáveis também podem influenciar na 
aferição dos custos, como o número de leitos, a complexidade 
assistencial e os recursos tecnológicos disponíveis. O conheci-
mento dessas variáveis aliadas ao custo subsidiam as tomadas 
de decisões em relação à adequação do quadro existente frente 
às necessidades assistenciais e às disposições legais vigentes.

Nessa perspectiva, os enfermeiros precisam determinar 
o quantitativo e qualitativo de profissionais necessários para 
alcançar o padrão de assistência desejado, bem como ana-
lisar o impacto financeiro desses recursos no resultado das 
atividades assistenciais desenvolvidas pela equipe de enfer-
magem, considerando que embora os aspectos econômicos 

sejam importantes, eles não devem se sobrepor aos técnicos, 
humanos, éticos e sociais nas tomadas de decisões(7).

Pesquisa recente(8) desenvolvida com o propósito de 
fornecer informações sobre os profissionais de enferma-
gem das instituições hospitalares de nove países da Europa, 
concluiu que medidas de conteção de gastos que incidem 
sobre o quantitativo e qualitativo de profissionais de enfer-
magem podem expor os usuários a risco e afetar adversa-
mente os resultados da assistência aos pacientes, sugerindo, 
ainda, que um maior número de enfermeiros na assitência 
poderia reduzir as mortes hospitalares evitáveis.

Assim, considera-se que os enfermeiros necessitam, 
também, buscar conhecimentos, habilidades e competên-
cias que sustentem a negociação do quadro de profissionais, 
demonstrando que embora sua adequação acarrete elevação 
dos custos operacionais, pode contribuir para a diminuição 
dos gastos advindos de resultados negativos na assistência 
prestada, em decorrência da insuficiência numérica e/ou 
qualitativa de profissionais(7).

CONCLUSÃO
A contribuição deste estudo reside na proposição de 

um método para avaliação quali-quantitativa do quadro de 
profissionais de enfermagem, bem como para determina-
ção do custo médio de sua adequação.

Os resultados obtidos, mediante sua aplicação, mere-
cem análises e interpretações cuidadosas para que as de-
cisões favoreçam a provisão e a distribuição eficiente do 
quantitativo e qualitativo de profissionais de enfermagem, 
frente aos padrões de segurança e qualidade esperados.

A utilização deste método em outras realidades e a 
correlação dos resultados obtidos, com os indicadores de 
qualidade assistencial e gerencial poderão contribuir, cien-
tificamente, para evidenciar o impacto do quadro de profis-
sionais de enfermagem nos resultados dos pacientes e das 
instituições de saúde.

RESUMO
Objetivo: Avaliar o quadro quanti-qualitativo médio de profissionais de enfermagem em serviço nas unidades médico-cirúrgicas de 
três hospitais gerais, públicos e de ensino, do município de São Paulo frente ao quadro médio projetado, segundo parâmetros da 
Resolução Cofen nº 293/04 e mensurar o custo médio dos quadros em serviço e projetado. Método: Estudo quantitativo, exploratório 
descritivo, com coleta prospectiva de dados. Resultados: Na maioria das unidades estudadas o quadro de profissionais de enfermagem 
está quantitativamente adequado. Em duas Instituições a proporção de enfermeiras é inferior ao preconizado pelo Cofen. O ajuste 
quali-quantitativo do quadro representaria acréscimo mensal de R$ 141.325,92 para o Hospital A; R$ 138.988,80 para o Hospital B e 
redução de R$ 99.028,00 para o Hospital C. Conclusão: A principal contribuição deste estudo reside na proposição de um método para 
avaliação quali-quantitativa do quadro de profissionais de enfermagem, bem como para determinação do custo médio de sua adequação.

DESCRITORES
Enfermagem; Recursos Humanos de Enfermagem no Hospital; Carga de Trabalho; Custos e Análise de Custo.

RESUMEN
Objetivo: Evaluar el promedio del cuadro cuantitativo y cualitativo de los profesionales de enfermería que prestan servicio en las 
unidades médico-quirúrgicas de tres hospitales generales, públicos y de enseñanza, del municipio de São Paulo, frente al cuadro medio 
proyectado según los parámetros de la Resolución Cofen n° 293/04 y mensurar el promedio de costo de los cuadros en servicio y 
proyectado Método: estudio cuantitativo, descriptivo, exploratorio, con recolección prospectiva de datos. Resultados: en la mayoría de 
las unidades estudiadas el cuadro de los profesionales de enfermería está cuantitativamente adecuado. En dos instituciones, la proporción 
de enfermeras es inferior a la recomendada por el Cofen. El ajuste cualitativo y cuantitativo del cuadro representa un incremento 
mensual de R$ 141,325.92 para el Hospital A; R$ 138,988.80 al hospital B y la reducción de R$ 99,028.00 al hospital C. Conclusión: 
la principal contribución de este estudio está en proponer un método de evaluación cualitativa y cuantitativa de los profesionales de 
enfermería, así como para determinar el promedio de costo de su adecuación.
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