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4.2 MANUSCRITO 2

A prética docente e o projeto pedagdgico de um curso de graduacdo em

enfermagem e suas relagdes com as Diretrizes Curriculares Nacionais.

RESUMO

Pesquisa de natureza qualitativa, com abordagem descritiva-exploratoria
desenvolvida através de entrevista e analise documental. Os participantes do estudo
foram 12 professores do curso de graduacdo em Enfermagem ministrantes titulares
das disciplinas do ciclo profissionalizante do curso. A coleta de dados foi realizada
em duas etapas simultaneas, durante o periodo entre setembro de 2020 e fevereiro
de 2021. Uma das etapas foi a analise documental do Projeto Politico Pedagdgico
do curso de Enfermagem. A segunda etapa correspondeu as entrevistas por meio de
guestionario enviado aos docentes através de e-mail e utlizando a plataforma
Google Forms. Os resultados foram apresentados em dois topicos, 0 primeiro como
resultado da Analise do Projeto Politico Pedagdgico e o segundo com o resultado
das entrevistas, denominado: Perspectivas dos docentes sobre sua pratica
pedagdgica e suas relagdes com o Sistema Unico de Salde e as Diretrizes
Curriculares Nacionais. Em suma, foram identificadas as relacdes do Projeto Politico
Pedagdgico e das praticas docentes com as Diretrizes Curriculares Nacionais para o
curso de Enfermagem, além das lacunas e dificuldades para que a o ensino se
aproxima dos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude.

Descritores: Docéncia; Docente; Métodos Pedagdgicos; Ensino de Enfermagem

ABSTRACT

Qualitative research, with a descriptive-exploratory approach developed through
interviews and document analysis. The study participants were 12 professors from
the undergraduate Nursing course who taught the subjects of the professional cycle
of the course. Data collection was carried out in two simultaneous stages, during the
period between September 2020 and February 2021. One of the stages was the
documental analysis of the Pedagogical Political Project of the Nursing course. The
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second stage corresponded to interviews through a questionnaire sent to teachers
via email and using the Google Forms platform. The results were presented in two
topics, the first as a result of the Analysis of the Pedagogical Political Project and the
second with the result of the interviews, called: Teachers' perspectives on their
pedagogical practice and its relations with the Unified Health System and the
National Curriculum Guidelines. In short, the relationships of the Pedagogical
Political Project and teaching practices with the National Curriculum Guidelines for
the Nursing course were identified, in addition to the gaps and difficulties for teaching
to approach the principles and guidelines of the Unified Health System.

Descriptors: Teaching; Teacher; Pedagogical Methods; Nursing education

RESUMEN

Investigacion cualitativa, con enfoque descriptivo-exploratorio desarrollado a través
de entrevistas y analisis de documentos. Los participantes del estudio fueron 12
profesores de la carrera de Licenciatura en Enfermeria que impartieron las
asignaturas del ciclo profesional del curso. La recoleccion de datos se realiz6 en das
etapas simultaneas, durante el periodo comprendido entre septiembre de 2020 y
febrero de 2021. Una de las etapas fue el analisis documental del Proyecto Politico
Pedagogico de la carrera de Enfermeria. La segunda etapa correspondié a
entrevistas a través de un cuestionario enviado a los docentes por correo electrénico
y utilizando la plataforma Google Forms. Los resultados se presentaron en dos
temas, el primero como resultado del Andlisis del Proyecto Politico Pedagogico y el
segundo con el resultado de las entrevistas, denominado: Perspectivas de los
docentes sobre su préactica pedagogica y sus relaciones con el Sistema Unico de
Salud y el Directrices del plan de estudios nacional. En definitiva, se identificaron las
relaciones del Proyecto Politico Pedagdgico y las practicas docentes con los
Lineamientos Curriculares Nacionales de la carrera de Enfermeria, ademas de las
brechas y dificultades para ensefar a acercarse a los principios y lineamientos del
Sistema Unico de Salud.

Descriptores: Docencia; Maestro; Métodos pedagdgicos; Educacién en enfermeria
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INTRODUCAO

A criacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), na década de 1980, trouxe um
grande desafio para as instituicdes de ensino na formacéo de profissionais de saude
habilitados para atuar técnica, social e politicamente na construcdo do SUS e na
defesa dos seus principios e diretrizes: universalidade, integralidade,
descentralizacdo e participacdo da comunidade, com vista a consolidacdo da
Reforma Sanitaria Brasileira (RSB).!

Conforme afirma Batista?, o0 SUS demandou mudancas conceituais, técnicas e
ideoldgicas, e, para a concretizacdo dessas mudancas, foi necessario que a
educacdo na saude viesse a configurar-se como ferramenta para a transformacéao
da praxis e da (re)organizacdo dos servicos, com formacdo adequada de
profissionais para atuar no novo sistema.

Neste sentido, desde a homologacédo das Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCN) para os cursos da area da saude, entre 2001 e 2004, os Ministérios da Saude
e Educacao tém envidado esforcos para mudar os perfis profissionais, dotando-os
com competéncias, habilidades e conteudos, dentro de perspectivas e abordagens
contemporéaneas de formagé&o pertinentes e compativeis com referéncias nacionais e
internacionais, capazes de atuar com qualidade, eficiéncia e resolutividade, no SUS,
considerando o processo da RSB. 34

As DCN do curso de graduacdo em Enfermagem, instituidas em 2001,
definem os principios, fundamentos, condigdes e procedimentos para formacédo de
enfermeiros nas instituicbes de ensino superior, dotando-os de competéncias e
habilidades gerais e especificas para atender as necessidades sociais de saude,
com énfase no SUS, assegurando a integralidade da atencdo e a qualidade e
humanizacéo do atendimento. 34

A publicagdo das DCN, em 2001, trouxe um movimento desafiador para a
comunidade académica, com a construcdo de projetos pedagogicos dos cursos
(PPC) e reformulacdo dos curriculos com base nos pressupostos contidos nestas
diretrizes, buscando adequar a formacdo as novas exigéncias profissionais. No
entanto, apenas a promulgacéo das diretrizes, bem como a elaboragéo dos PPC né&o
sdo suficientes para estabelecer as mudancas necessarias na formacdo, que

requerem reformas profundas para a sua implementacdo, com a avaliacdo continua
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da qualidade do ensino e o compromisso com a justi¢a social e inovagdes cientificas
e tecnoldgicas. ¢

Em 2018, o Conselho Nacional de Saude (CNS) enviou ao Conselho Nacional
de Educacdo (CNE), suas recomendacbes a proposta das novas DCN para 0s
cursos de graduacdo em Enfermagem, que ainda permanecem em tramitagéo. Tal
proposta considera alguns principios para a formacédo do bacharel em enfermagem,
entre eles tem-se o SUS como campo de atuacdo e exercicio profissional,
considerando as politicas publicas vigentes e o contexto social e sanitario do pais. ’

Além do atendimento as disposi¢cdes contidas nas DCN, é recomendado na
construcdo do PPC, a valorizacdo dos saberes e escuta dos diferentes atores
envolvidos no processo educacional. A qualidade desse processo € influenciada por
diversos fatores, entre eles, apontamos a existéncia de docentes que viabilizem a
organizacao do trabalho pedagdgico proposto. &

Ademais, a qualificacdo do trabalho em saldde coerente com a expectativa do
SUS esta intimamente ligada ao processo ensino-aprendizagem, e, por conseguinte,
ao papel do docente em conduzir a formacdo dos graduandos em saude e
enfermagem. Desta forma, € necessario criar uma cultura institucional de
reconhecimento dos dominios e habilidades docentes para atuarem nesta
demanda.®

Diante desse contexto, e levando em consideracdo que o PPP, bem como a
pratica docente em salde, devem estar atrelados as DCN, surgiu a seguinte questao
de pesquisa: Como a pratica docente e o PPP se relacionam as DCN do curso de
graduacdo em enfermagem?

Logo, esta pesquisa tem o0 objetivo de analisar como a pratica docente e o
PPP do curso de Enfermagem de uma universidade publica estadual se relacionam

as DCN para 0 mesmo curso.

METODO

Pesquisa de natureza qualitativa, com abordagem descritiva-exploratoria, que
teve como cenario uma universidade publica estadual do interior da Bahia,

desenvolvida através de entrevista e analise documental.
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Os participantes do estudo foram 12 professores do curso de graduagao em
Enfermagem ministrantes titulares das disciplinas do ciclo profissionalizante do
curso. Todos os docentes dos componentes curriculares obrigatérios do ciclo
profissionalizante foram convidados a participar da pesquisa por meio de convite
enviado por e-mail. Ao final, a amostra foi constituida por aqueles que aceitaram
participar do estudo.

A coleta de dados foi realizada em duas etapas simultaneas, durante o
periodo entre setembro de 2020 e fevereiro de 2021. Uma das etapas foi a anélise
documental do PPP do curso de Enfermagem, escolhido por tratar-se de
“‘documentos que revelam a intencionalidade da formacdo, evidenciando suas
crencgas, valores, e concepgdes quanto a formagao profissional”. 1°

A segunda etapa correspondeu as entrevistas por meio de questionario
enviado aos docentes atraves de e-mail e utilizando a plataforma Google Forms. O
guestionario semiestruturado que contou com duas partes: a primeira delas
composta de dados sociodemograficos dos participantes e a segunda composta de
guestdes disparadoras sobre a tematica. Os participantes foram identificados como
D1, D2, e assim por diante.

O questionario desta pesquisa foi proposto a partir do estudo feito por
Damiance et al ) sobre o preparo pedagdgico de docentes e € composto por
guestbes sobre as tematicas: selecdo e a organizacdo dos conteudos; modelo de
atencdo a saude que fundamentam as acdes propostas; atividades que favorecem a
integracdo entre os principios e diretrizes do SUS e a pratica clinica; estratégias
educacionais para desenvolver a reflexao critica e a atitude contestatéria; estagio e
as atividades educativas e a formacéao para o SUS.

Para a andlise do PPP utilizamos o Guia de Andlise de Projeto Politico-
Pedagdgico — GAP modificado, composto por tépicos baseados nas DCN. 1° A partir
de entdo foi sendo realizada a analise sobre os aspectos do PPP e suas
consonancias com as DCN.

Os dados dos questionarios relacionados as questdes disparadoras foram
analisados a partir da técnica de analise de contetdo proposta por Bardin que visa a
“obter por procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do conteddo das
mensagens, indicadores (quantitativos ou nao) que permitam a inferéncia de

conhecimentos relativos as condicdes de producado/recepcdo dessas mensagens.”
(12, p.42)
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A partir da leitura das respostas dos participantes ao questionario, realizamos
a analise do conteudo e divisdo das mesmas em categorias buscando compreender
como a pratica dos docentes esta relacionada as DCN para o curso de enfermagem.

A pesquisa sé foi iniciada apés parecer favoravel do Comité de Etica em
Pesquisa n°® 3.668.751, no intuito de atender as Resolu¢des n° 466/2012 e 510/2016
do CNS. Os participantes do estudo assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) que continha os objetivos, riscos, justificativa, e beneficios da

pesquisa, bem como a garantia do seu sigilo e anonimato.

RESULTADOS

Andlise do PPP do curso de Enfermagem

O PPP do curso em estudo foi construido por representantes docentes e
discentes do curso de Enfermagem, objetivando a reestruturacao curricular do curso,
para isso, utilizou-se como base a resolucdo n° 03 de 07 de Novembro de 2001 do
Conselho Nacional de Educacdo (CNE) que instituiu as Diretrizes Curriculares
Nacionais do Curso de Graduacao em Enfermagem, a constituicdo Federal de 1988,
a Lei Organica do SUS, n°® 8080/90, Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional
n°® 9394/96, o Plano Nacional de Educacdo n° 10171/2001, além de Regimentos e
Resolucdes proprias da universidade. 3

Publicado em Fevereiro de 2007, encontra-se estruturado com o0s seguintes
itens: Introducdo; Justificativa; Proposta Curricular; Caracterizacdo das disciplinas
do curriculo; Elenco das disciplinas do curriculo por semestre e suas respectivas
codificacdo; Ementério e bibliografia, Consideracdes finais; Referéncias; Apéndices
e Anexos. 13

Para andlise do conteudo do documento foi utilizado o Guia de Analise de
Projeto Politico-Pedagdgico modificado proposto por Kloh °, criado a partir de
topicos gerais das DCN/ENF. A analise possibilitou identificar trechos do documento
gue caracterizam a organizacao filoséfica e metodoldgica do curso e também fazer

relac6es com as DCN.
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Quadro 1 — Analise documental do PPP do curso de Enfermagem

Topicos gerais

Andlise documental

Marco Filoséfico e Marco
conceitual

As referéncias e parametros contidos no projeto pedagdgico sdo
embasados nas DCN para os cursos de graduacdo em enfermagem.
A proposta curricular fundamenta-se no entendimento da Enfermagem
enquanto pratica social, inserida no processo de cuidar e educar, de
forma individual e coletiva, para a promocao, protecdo, recuperacao e
reabilitacdo da saude.

Perfil do formando egresso

Enfermeiro generalista, com conhecimentos técnicos, cientificos,
politicos e éticos para assumir fun¢des de assisténcia, administracéo,
ensino, investigacdo e integracdo, a fim de desempenhar um papel
critico e questionador como membro da equipe de salude. Espera-se
ainda que atenda as caréncias prevalentes e prioritarias da populagéo
conforme quadro epidemioldgico do pais/regido onde ira atuar, com o
compromisso social para atender as necessidades de saude do
individuo, familia e grupos da comunidade no enfoque preventivo x
curativo, individual x coletivo, ambulatorial x hospitalar, buscando com
isso contribuir na melhoria das condicdes de vida da populacéo.

Competéncias e habilidades

As competéncias gerais sao caracterizadas pelas capacidades de:
atendimento as necessidades do cliente em nivel individual e coletivo
nos aspectos relacionados a promog¢éo, prevengdo, conservagao e
recuperacdo da integridade humana levando em consideragdo o
principio da ética/bioética profissional; tomada de decisao;
comunicacao; lideranca; administracdo e geréncia; ensino.

As competéncias e habilidades especificas sdo as mesmas dispostas
no artigo 5° da resolugdo n° 3 de 07/11/2001 que versa sore as
DCN/Enf.

Organizacéo dos conteudos
curriculares.

Os conteudos sdo organizados em disciplinas e estas sao subdivididas
em trés grandes areas tematicas: Ciéncias Biologicas e da Saude;
Ciéncias Humanas e Sociais e Ciéncias da Enfermagem. Esta Ultima
subdivide-se em quatro subéareas: Fundamentos de Enfermagem;
Assisténcia de Enfermagem; Administracdo de Enfermagem e Ensino
de Enfermagem

Didlogo/integracdo entre as
disciplinas

E prevista a promogdo de atividades semestrais, com vistas a
realizacdo do planejamento didatico pedagdgico conjunto entre as
disciplinas dos ciclos bésico e profissionalizante.

Organizacdo dos contelidos e
o trabalho em equipe

N&o foi possivel identificar este aspecto a partir da analise do PPP.

Metodologias de ensino

O PPP néo permite reconhecer as metodologias abordadas.

Concepgéo de saude

Foi possivel perceber a adogdo de um conceito ampliado de saude
gue abarca as amplas necessidades do individuo, familia e grupos da
comunidade nos ambitos: preventivo, curativo, individual, coletivo,
ambulatorial e hospitalar.

Insercao de contetidos
referentes ao SUS e sua
transversalidade com  as
demais disciplinas dos cursos

Identificamos através da ementa algumas disciplinas com a inclusdo
de contelidos relacionados ao SUS, conforme disposto a seguir:

-Epidemiologia I: Bases conceituais/metodoldgicas da epidemiologia e
da pesquisa epidemiolégica. Sistema de informacbes em saulde.
Indicadores de saude. (68)

-Epidemiologia Il: Estuda a vigilancia a satde como pratica sanitaria e
sua relacdo com o coletivo, bem como as estratégias de intervencao
para promocdo, protecdo e recuperacdo a saude da populacéo.
Estrutura e dindmica do meio ambiente e sua inter-relacdo com o
processo salude/doenca. (73)

-Enfermagem em Salide Coletiva lll: Estuda a evolucdo dos modelos
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assistenciais implantados no Brasil e a organizacdo da assisténcia na
prética cotidiana das unidades de salde. Aborda a gestao estratégica,
democratizacao da gestéo e geréncia dos servigos basicos de salde.

-Planejamento e Gestdo em Salde: Sistema de salude no ambito
federal, estadual e municipal. Teorias administrativas. Diagndstico
situacional e proposta de reorganizacdo dos servicos baseados no
planejamento em saude.

-Estagio Curricular Supervisionado |: Pratica de enfermagem nas
areas de gerenciamento e atencdo a saude nas unidades basicas de
salde e comunidade.

-Politicas Publicas de Saude: Aspectos histéricos das Politicas
Publicas de Saude no Brasil e seus determinantes. Sistema nacional
de salde e organizacao de servicos de saude no Brasil.

-Saude da familia: A familia como unidade social, politica e cultural na
atencdo a saude; a saude da familia e a estratégia de organizacéo da
atencdo primaria de salde; valorizagdo da familia nas politicas sociais;
estratégia de atencdo a saude da familia e grupos da comunidade;
Programa de Saude da Familia.

Abordagem de  questbes
culturais de
comunidades/sujeitos

atendidos.

Na&o foi possivel identificar este aspecto a partir da analise do PPP

Estégios e atividades
Complementares

Os estgios e atividades complementares ocorrem nos seguintes
cenarios:

- Servigos de saude da rede basica

- Servicos de saude da rede hospitalar

Integracdo entre teoria e

pratica

A interacdo entre teoria e pratica se da no momento do Estagio
Curricular Supervisionado.

Reflexdo sobre as questbes
da prética em saude

Segundo o PPP o desafio da formagéo do enfermeiro baseia-se pelas
suas competéncias e habilidades, conforme disposto no artigo 5° da
Resolugdo CNE/CES n° 03 de 07/11/2001 direcionadas a formacgéo
generalista, devendo enfocar o processo de trabalho em enfermagem,
a partir de uma educacgédo transformadora, que leve a uma reflex@o
critica sobre a pratica profissional, e em especial o processo de cuidar
em enfermagem.

Os espacos destinados a reflexdo da pratica em salde sdo os
cenarios de estigios (unidades de saude) onde acontecem o0s
estagios curriculares.

Presenca do usuario/cliente
na proposta pedagdgica.

Na&o foi possivel identificar este aspecto a partir da analise do PPP.

Compartilhamento da
formagdo dos profissionais
com O0S servicos e com a
comunidade.

Através do Estagio curricular, onde sdo feitos o planejamento das
atividades, metodologia e avaliagdo, permitindo o desenvolvimento de
habilidades, mudancas de atitudes, construcdo e reconstru¢cdo do
conhecimento pelo aluno, pelo professor/supervisor, profissionais dos
servicos (preceptores) e grupos da comunidade.

Diretrizes para avaliagdo e
acompanhamento

N&o estéo estabelecidas no PPP diretrizes para avaliag6es dos alunos
e nao consta a atuacao de grupo de apoio pedagogico.

Informa que foi elaborado um Projeto de Acompanhamento Didatico-
Pedagdgico que estabelece como o colegiado deverd proceder para
realizar esse acompanhamento, mas esse documento néo foi
encontrado Nnos anexos.

Fonte: UESB, 2007
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A andlise feita permitiu identificar que o PPP em questdo possui um
embasamento filoséfico e conceitual, em acordo com as DCN, bem como requer dos
estudantes as competéncias e habilidades proprias de um profissional generalista,
critico e reflexivo e preocupado com as demandas sociais, tal como aborda as DCN.

Por outro lado, foi possivel perceber a existéncia de lacunas que podem
fragilizar o processo de formacdo de acordo com as DCN, como: a divisdo dos
conteudos em disciplinas, sem que haja um direcionamento pratico para que ocorra
a interacdo/didlogo entre elas; auséncia de orientagdo metodoldgica para 0s
docentes; interacdo entre teoria e pratica e também o envolvimento com a
comunidade, focados apenas nos estagios curriculares, ou seja, no final do curso de

graduacéo.

Perspectivas dos docentes sobre sua pratica pedagdgica e suas relacbes com
0 SUS e as DCN

A partir da andlise qualitativa das falas dos docentes participantes do estudo,
encontramos aspectos semelhantes em seu conteddo, entdo, optamos por criar 3

categorias para expor os resultados, as mesmas serao apresentadas a seguir:

Categoria 1: Sele¢éo e organizacao do contetdo

Os participantes relataram que a selecdo e organizacdo dos conteudos
lecionados ocorrem a partir das ementas das disciplinas, aprovadas juntamente com

0 PPP do curso, conforme os discursos a seguir:

(...) tomando por base a ementa do componente curricular, foram elaborados os objetivos e em
seguida os conteudos sédo selecionados visando atingir os objetivos propostos (D1)
Procuro selecionar e organizar os contelldos em sintonia com a ementa da disciplina e a

definicdo dos objetivos a serem atingidos no decorrer do semestre (D2)

Os professores abordaram também, a utilizacdo para o embasamento da
selecdo dos conteudos a serem trabalhados o perfil epidemiolégico da populacao
gue serd atendida/cuidada pelos futuros enfermeiros:

“Seleciono os conteldos de acordo com a ementa e o perfil epidemiolégico da populacédo

infanto-juvenil” (D3).



64

Além das ementas, foram citadas, porém em menor grau, outras estratégias
para selecdo dos conteudos: leitura de livros e artigos atualizados, evidéncias
cientificas, documentos oficiais do Ministério da Saude discussdes em reunides de
areas técnicas e colegiados, legislacdo atualizada do SUS e sobre a profisséo

Enfermagem, como exposto abaixo:

(...) leitura de livros e artigos sobre os temas, planejamento, organizacdo e discussdo dos
conteudos em reunides de area e do colegiado (...) (D4)

O enfoque bioldgico esta para as evidencias cientificas que sdo atualizadas semestralmente
nas bases de dados de dominio publico, no resgate das componentes curriculares ministradas em
semestres precedentes, nos saberes compartilhados dos discentes, seguindo um processo de
triangulacéo a formacao critica-avaliativa-reflexiva do(a) académico (a) (D5)

Busco sempre diante dos temas selecionados além da utilizagao de livros, documentos oficiais
do Ministério da Saude e utilizo sempre as mais recentes publicacdes de artigos cientificos da area
(D6)

Categoria 2: Modelo de atencéo a saude que fundamenta as acfes de ensino

Os docentes informaram que as acbOes de ensino-aprendizagem sao
realizadas em sua maioria, de forma congruente com o modelo de Vigilancia em
Saude, adequado ao alcance das garantias dos direitos constitucionais do SUS,
como uma forma de deslocar o foco no modelo hegeménico da saude, centrado na
doenca, para um modelo adequado as necessidades sociais e de saude:

(...) esta baseado na Estratégia Saude da Familia e Vigilancia em Saude (D8)

No modelo de atencdo a saude, através das politicas de salde vigentes, buscando trazer
para o componente curricular toas as alteracdes e/ou mudancas na politica de saude (D9)

Modelos alternativos ao hegeménicos como a Vigilancia em Saude. A disciplina que leciono
discute justamente os diversos modelos explicativos do processo saude-doengca com énfase nos
principios e diretrizes do SUS (D6)

(...) as acdes propostas aos estudantes fundamentam-se em um modelo de atencéo a salude
gue fortaleca a construgdo do pensamento contra — hegemdnico, necessario para a construgéo de
politicas de salude que cumpram os preceitos constitucionais (D10)

No modelo em que a saude € vista de forma integral (D11).

No entanto, um docente afirmou o predominio do modelo hegeménico de

saude nas acdes pedagogicas, através da fala:

(...)transitamos entre o modelo hegemdnico biologicista e 0 modelo de vigilancia a saude,

com predominio do primeiro (D5)
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Categoria 3: Apoio da instituicdo ou servico de saude nas atividades

educativas e formacgéao do aluno

Os professores relataram que a interagdo entre os servicos de saude e a
instituicdo de ensino onde atua ainda € insuficiente para promover a formacao dos
académicos sob a ldgica do SUS, além do mais foram identificadas lacunas na
atencdo a saude prestada por esses servicos que recaem sobre a qualidade da

formacgéo profissional desejada:
Creio que ndo. Somos bem recebidos, no entanto, a formacéo fica exclusivamente a cargo do
professor supervisor (D3).

N&o, porque atuam de forma fragmentada, demonstrando a necessidade de se caminhar em
direcdo a uma pratica interdisciplinar, através da construcao de intersecdes entre os diversos campos
disciplinares. Além disso, observa-se a falta de que se leve em conta, centralmente: as necessidades
de salde dos usuérios; as condicbes concretas de atender a essas nhecessidades; a melhor
combinacao profissional e disciplinar possivel, para ofertar as tecnologias necessarias a uma atencao
integral; ou a melhor formacéo profissional, relacdo e processo de trabalho de equipe e educacéo
permanente que capacite os trabalhadores de saude (D4).

Apesar de ambas as instituicbes terem boa vontade na disponibilizacdo dos campos para
realizacdo das praticas da disciplina, as mesmas nao se envolvem diretamente na formacédo dos
nossos discentes, embora as deem autonomia aos docentes na conducdo das praticas sem exercer
nenhum tipo de interferéncia no trabalho desenvolvido (D5).

Pouco. Falta um ndcleo de educagdo permanente para integrar a pratica de ensino com a
assisténcia a saude (D6).

Contudo, uma parte dos docentes afirmou obter um apoio significativo ou
mediano dos profissionais dos servi¢cos durante o desenvolvimento das atividades de

ensino nas unidades de saude, o que foi destacado nas afirmacdes abaixo:

A contribuicdo humana por profissionais de enfermagem no servico € significativa ao
processo ensino-aprendizado, favorecendo aos discentes refletirem sua inser¢do na ciéncia do
cuidado humano (D2).

Mais ou menos, em meu ponto de vista, vai depender do profissional que se encontra na
gerencia, na coordenacéo e de seu ponto de vista (D1).

No geral, posso afirmar que sempre tive muito mais apoio, colaboragcdo e parceria do que
resisténcia (D7)

Algumas enfermeiras participam proativamente do estagio, outras nem tanto, dificultando o
desenvolvimento do processo ensino-aprendizagem (D9)

Em partes. Esse apoio depende ndo sO da instituicdo em si, mas também dos profissionais

gue estdo na ponta dos servicos e nem sempre encontramos o apoio desses (D12).
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DISCUSSAO

No ambito educacional brasileiro, alguns documentos tem o objetivo de
fornecer bases para a elaboracdo dos objetivos institucionais, contendo as
prioridades e procedimentos que devem adotar, tais como a Lei de Diretrizes e
Bases da Educacao Nacional (1996), os Parametros Curriculares Nacionais (1998) e
Estaduais (1998), destacando ainda as DCN (2001) para a formacgao de profissionais
de Enfermagem, que indicam a necessidade de se construir um projeto politico
pedagdgico voltado para a formacéo de cidaddos, além de profissionais. *

As DCN fornecem referéncias para a formulacdo dos PPP na perspectiva de
uma formacédo que atenda as demandas politicas e sociais desde o nivel mais amplo
até o nivel local. Neste sentido, recomenda-se uma melhor vinculacdo entre a
adocdo das bases epistemoldgicas presentes nas diretrizes e as propostas contidas
nos PPP, de forma que na implementacdo dos PPP, as DCN sejam prevalentes,
trazendo propostas inovadoras, criticas e criativas, voltadas para os principios do
SuUS. !

As DCN/ENF publicadas em 2001, demarcam um perfil de egresso atrelado
ao modelo de atencdo proposto pelo SUS, pautado na promocdo da saude,
prevencéo de agravos e participacdo da comunidade, o que demandou a discussao
e o redirecionamento do processo de formacédo dos enfermeiros. 14

Magnago et al 8 ao analisarem o perfil do egresso proposto pelos PPP de
cursos de Enfermagem, concluiram que a formacdo do enfermeiro se pauta no
desenvolvimento de competéncias para uma atuacdo profissional generalista, como
proposto nas DCN/ENF. No entanto, ao analisarem o discurso dos gestores
educacionais, perceberam que alguns cursos ndo superaram o paradigma da
formacdo hospitalar, afirmando, inclusive, que esse cenario, durante o curso, é o
mais privilegiado como campo de atuacao de enfermeiros.

Do mesmo modo, Moraes e Costa *°, concluiram que os PPC dos cursos da
area da saude analisados, atendem as premissas gerais das DCN e das politicas
indutoras de formacdo em saude, por meio de propostas inovadoras de ensino,
como objetivo de formar responda as demandas da populacdo e do sistema de

saude vigente. Porém, salientam que € importante assegurar que o que foi planejado
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no PPP ocorra de fato para que se consiga atingir os objetivos, além disso especial
atencao deve ser dada aos anseios da comunidade académica.

Os PPC devem fomentar praticas que abranjam durante o processo de
formacdo, além do conhecimento técnico, a motivacdo para uma atuacdo
profissional generalista, reflexiva, ética e humanista, uma vez que a formacgéo
apenas tecnicista, da margem a um profissional de saude detentor do saber técnico-
cientifico que ndo considera as individualidades e particularidades do sujeito. Por
isso, é incentivado um curriculo transversal que perpassa por todas as competéncias
necessarias aos egressos para uma formacéo efetiva para o SUS.1>16

Sobre os curriculos dos cursos de graduacdo em saude, estudos apontam
gue os modelos de curriculos fragmentados em disciplinas distribuidas nos ciclos
béasico e profissionalizante, remontam a uma proposta Flexneriana de fragmentacéo
do ensino médico, que defende o dominio da teoria no ciclo bésico para posterior
dominio pratico no ciclo profissionalizante, o que gera uma dissociacdo no
aprendizado. Tal proposta esta em desacordo com o que € preconizado pelas DCN
por ndo favorecerem a integracgédo e a interdisciplinaridade. 1’

Para Ximenes Neto et al 8 “Com todos os avancos proporcionados pelas
DCN, ainda hd uma tendéncia na formagdo em saude de se manter o modelo
tradicional de ensino flexneriano (positivista), ou ao agrega-lo a novas pedagogias, a
exemplo das metodologias ativas de ensino-aprendizagem, criando assim um
modelo hibrido de ensino, sem aprofundamento epistemoldgico da realidade das
praticas sanitarias (p.40)".

A proposta pedagogica baseada em Metodologias Ativas de ensino-
aprendizagem na formacdo em saude, influencia positivamente o0 exercicio
profissionais de egressos, pois, em pesquisa feita com egressos do curso de
enfermagem observou-se que o0s participantes consideraram que a sua formacéo
proporcionou articulagao entre teoria e pratica e que a insercdo nos campos praticos
foi facilitada, implicando diretamente no exercicio profissional, por ter promovido
autonomia e desenvolvimento da capacidade critica. *°

Da mesma forma, a integracdo ensino-servico-comunidade, tem sido descrita
como uma iniciativa par a reestruturacao da formacao de recursos humanos na area
da saude, uma vez que pressup8e um trabalho coletivo, pactuado e integrado entre

docentes, discentes, trabalhadores, gestores e usuarios dos servi¢cos para garantir a
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hY

gualidade da atencdo a saude e a formacdo profissional de estudantes e
trabalhadores dos servicos. 2°

No entanto, apesar de reconhecida importancia, a integracdo ensino-servigo-
comunidade apresenta uma série de dificuldades para sua implementacdo, tais
como: auséncia de um dialogo constante entre IES e servigos de saude, docentes e
preceptores, a falta de capacitacBes didatico-pedagogicas destes udltimos, e a
descontinuidade da presenca da IES nos servicos de saude, apds o termino do

semestre. 20

LIMITACAO DO ESTUDO

Este estudo apresenta limitacbes no que concerne a participacdo de outros
atores fundamentais no processo de formacdo de enfermeiros, tails como o0s
discentes, gestores das instituicdes de ensino e salde e também egressos do curso.
Restringe-se também por se limitar a analise documental e entrevista, sendo que 0s
aspectos sobre a pratica docente poderiam ser melhor apreendidos pela observacéao

direta da pratica.

CONTRIBUICOES PARA A PRATICA

Este estudo contribui para a instigar reflexdes acerca da constru¢cdo dos PPP
dos cursos e sua aplicacdo na pratica, bem como acerca da pratica docente no
intuito de atingir os objetivos educacionais elencados nos PPP. Em suma,
acreditamos que as discussdes sobre a formacgdo dos profissionais de saude em
consonancia com as DCN, tém o poder de manter em evidéncia a necessidade de

formar profissionais que contribuam com o fortalecimento do SUS.

CONCLUSAO

O PPP estudado foi construido coletivamente e objetivou a reestruturacao
curricular do curso, em 2007. Pudemos observar que o documento atende as DCN

do ano de 2001 para o curso de Enfermagem, em muitos aspectos, tais como o perfil
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do egresso e as competéncias e habilidades requeridas condizentes com uma
formacdao generalista, critica e reflexiva para atuacéo no SUS.

Por outro lado, percebemos deficiéncia quanto a organizacao dos conteudos
curriculares e no didlogo, interacdo entre as disciplinas e a abordagem sobre as
metodologias de ensino a serem utilizadas pelos docentes. Estas deficiéncias
podem se manifestar em dificuldades para a formacao dos egressos de acordo com
o perfil e competéncias e habilidades esperadas.

E evidente que a pratica docente tenta se aproximar dos contetdos
relacionados ao SUS, bem como, dos modelos de atencdo voltados para a
universalidade, integralidade e equidade do acesso a saude, tornando-se
imprescindivel o apoio da instituicdo de ensino e também um maior engajamento
dos servigos locais de saude para que a formacao dos enfermeiros atinja o patamar
ideal previsto nas DCN.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho abordou aspectos importantes sobre a formacdo em saude no
contexto do SUS, que foram pratica docente e o projeto politico-pedagodgico vigente
na instituicdo para o curso de Enfermagem. Podemos concluir que conseguimos
atingir os objetivos propostos inicialmente, considerando o tipo de pesquisa e a
metodologia aqui utilizada, o que ndo esgota a possibilidade e necessidade de
estudos futuros sob diferentes perspectivas metodoldgicas.

Os resultados apontaram que a prética docente € qualificada e dotada de
instrumentacao necessaria ao favorecimento do processo ensino-aprendizagem em
saulde, voltado para as necessidades sociais e do SUS, tal como aborda as DCN.
Além disso, o fato de alguns docentes manifestarem dificuldades na atuacdo sob
esta perspectiva, apesar de desanimador, considerando os longos anos de
existéncia do SUS e das DCN, demonstra uma autoavaliacdo dos mesmos sobre
sua propria pratica o que cria um ambiente fértil para melhorias educacionais no
sentido de atender as DCN.

A analise documental do PPP por sua vez, permitiu conhecer os objetivos
educacionais, as diretrizes, normas e ac¢des institucionais que orientam a formacéo
dos Enfermeiros, e identificar um alinhamento com as DCN. No entanto, foi
percebido algumas lacunas de informagfes importantes no documento, que podem
ter relacdo com a dificuldade apresentada por alguns docentes no ensino na saude,
visto ser o PPP um guia orientador para as acdes de ensino.

Por fim, percebemos que mesmo diante de varias investidas dos Ministérios
da Saude e Educacao por meio de politicas, projetos, diretrizes e normas para que a
formagcdo do profissional de saude seja consoante com a realidade social e
epidemioldgica e o sistema de saude vigente, ainda had a necessidade de agbes
estratégicas nas instituicbes de ensino e de saude, com frequente apoio aos
docentes para que a formacdo atinja o perfil pretendido com mais eficacia, sem
deixar de considerar que ao longo dos anos o curso em estudo tem formado
profissionais competentes e autbnomos.

E preciso reafirmar cada vez mais a prerrogativa do SUS enquanto ordenador
da formacéo de trabalhadores da area da saude e incentivar o desenvolvimento de

curriculos que estimulem a adocdo de estratégias didaticas-pedagogicas que
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tenham os pressupostos e fundamentos do SUS como preceitos orientadores dos
perfis de egressos.

Portanto, sugerimos a reformulacdo curricular com énfase na inovagao de
propostas pedagogicas, inclusdo dos métodos de avaliagdo, valorizacdo e
capacitacdo dos docentes, além do incentivo ao protagonismo estudantil. E
necessario também abarcar a rede de servicos locais de saude como relevantes
para a proposta educacional, estimulando, treinando e valorizando os trabalhadores
de saude que atuam na rede para atuarem como coparticipantes do ensino na
saude. Assim teremos uma formacgdo profissional ainda mais comprometida com a
gualidade e as necessidades de saude e que contribua para a consolidacao do SUS

como sistema universal, integral e equitativo.



