UNIVERSIDADE TIRADENTES
PRO-REITORIA DE POS-GRADUACAO, PESQUISA E EXTENSAO
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EDUCACAO
DOUTORADO EM EDUCACAO

MARIA DA PUREZA RAMOS DE SANTA ROSA

EDUCACAO EM ENFERMAGEM: CURRICULO E AVALIACAO NA
UNIVERSIDADE TIRADENTES (UNIT) - ARACAJU/SE (2001 - 2021)

ARACAJU
2022



MARIA DA PUREZA RAMOS DE SANTA ROSA

EDUCACAO EM ENFERMAGEM: CURRICULO E AVALIACAO NA
UNIVERSIDADE TIRADENTES (UNIT) - ARACAJU/SE (2001 - 2021)

Tese apresentada ao Programa de P6s-Graduagdo
em Educagdo da Universidade Tiradentes como
requisito de aprovacdo para obtencdo do grau de
Doutora, na Linha de Pesquisa 2 — Educagdo e
Formacédo Docente.

PROF.2 DR.2ESTER FRAGA VILAS-BOAS CARVALHO DO NASCIMENTO

ARACAJU
2022



MARIA DA PUREZA RAMOS DE SANTA ROSA

EDUC@(}AO EM ENFERMAGEM: CURRICULOE
AVALIACAO NA UNIVERSIDADE TIRADENTES (UNIT) -
ARACAJU/SE (2001 - 2021)

Tese apresentada ao Programa de P0Os-Graduagédo
em Educacdo da Universidade Tiradentes como
requisito de aprovacdo para obtencdo do grau de
Doutora, na Linha de Pesquisa 2 — Educacdo e
Formacao Docente.

BANCA EXAMINADORA

Prof.2 Dr.2 Ester Fraga Vilas-B6as Carvalho do Nascimento
Universidade Tiradentes — Unit
(Orientadora)

Prof.2 Dr.2 Rosimeri Ferraz Sabino
Universidade Federal de Sergipe — UFS
(Membro Externo da Banca)

Prof.2 Dr.2 Kamila Gusatti Dias
Pontificia Universidade Catdlica de Goias (PUC/GO)
(Membro Externo da Banca)

Prof. Dr. Gregory da Silva Balthazar
Universidade Tiradentes — Unit
(Membro Interno da Banca)

Profa. Dra. Andrea Karla Ferreira Nunes
Universidade Tiradentes — Unit
(Membro Interno da Banca)
ARACAJU - 2022



RESUMO

Esta tese, vincula-se a Linha de Pesquisa Educacdo e Formagdo Docente e tem por objetivo
identificar o cenario, 0s agentes e 0s atores que constituiram o curriculo e avaliagdo do curso
de Enfermagem da Universidade Tiradentes (Unit), Aracaju, Sergipe, no periodo entre 2001 a
2021. Na sequéncia, analisa-se o ciclo avaliativo do Enade, que compreende o periodo de
2010 a 2019, também se interpretam os dados emitidos pelo e-MEC, incluindo o Conceito do
Curso (CC), Conceito Preliminar de Curso (CPC), indice de Diferenca em Desempenho
(IDD), indice Geral de Curso (IGC) no Enade e que juntos refletem os indicadores de
qualidade dos cursos de graduacdo. Em seguida, analisa-se a atuacdo da Associacao Brasileira
de Enfermagem (ABEN), Nacional e secdo Sergipe, na construcdo da proposta de atualizagdo
das DCNs, Resolucdo CNE/CES n° 3 de 7 de novembro de 2001. Nesse sentido, buscou-se
compreender como se deu a participagdo de professores, enfermeiros, pesquisadores e
representantes da categoria profissional, por meio das manifestacfes coletivas desenvolvidas
em eventos académicos, inclusive sediados na Unit. O trabalho se assenta nos principios da
teoria do curriculo. A metodologia centrou-se na pesquisa analitico-descritivo e
autobiogréafica. A pesquisa foi realizada a partir da base de dados do Instituto Nacional de
Pesquisas e Estudo Anisio Teixeira (Inep), 6rgdo ligado ao Ministério da Educacdo (MEC),
base de dados eletronicos no sistema e-MEC, resultados do Exame Nacional de Desempenho
Estudantil (Enade), as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNSs), estatisticas educacionais da
Unit, Instagram do curso de Enfermagem, matérias jornalisticas, entre outros. Toma-se como
base o relatorio dos resultados do Enade do ciclo de 2019 do curso de graduacdo em
Enfermagem da Unit. Em face disso, conclui-se que a configuracdo do curriculo e da
avaliacdo do curso objeto de estudo desta tese se constituiu a partir das DCNs e os resultados
das avaliacGes em larga escala em constante tensionamento com as praticas desenvolvidas no
curso.

Palavras-chave: Avaliacao. Diretrizes Curriculares Nacionais. Educacdo. Enfermagem.



ABSTRACT

This paper is in thr area of education research and teacher training and has the objective to
understand the configuration of the curriculum and of the evaluation of the course, Nursing at
the University Tiredentes, Aracaju, Sergipe for the period from 2001 t0 2021. The path
analyses the evaluation cycle of Enade, that comprises the final evaluation cycle of 2019, also
it interprets the data emitted by e-MEC, including the Concept of the Course (CC),
Preliminary Concept of the course (CPC), Index of the Variation in Performance (IDD),
General index of the course (IGC) in Enade and that together reflects the quality indicators of
the graduate course. Then analyses the action of the Brasileira de Enfermagem (ABEn),
national and Sergipe section in the construction of the proposal for the actualisation of the
DCNs Resolution CNE/CES number 3 of 7, of November 2001. In this sense it seeks to
understand how it happened that the participation of teachers, nurses, researchers and
representatives of the profession, through the collective expression, developed in academic
events hosted by UNIT. This thesis is set in the principles of the theory of the curriculum. The
methodology centres on the analytical-descriptive research, autobiographical. The research
was realised from the database of Instituto Nacional de Pesquisas and Estudo Anisio Teixeira
(Inep), a connected body of Ministerio da Educagdo (MEC), The electronic database of e-
MEC, the educational statistics of UNIT, instagram of the nurses’ course, journalistic
resources, among others. It takes as a base the report of the results of Enade for the 2019 cycle
for the nurses’ graduate course of UNIT. In the face of this it concludes that the setting of the
curriculum and the evaluation of the course objective of study of this thesis is constituted
from the DCNs and the results of the evaluation on the large scale in constant tension with the
practices developed on the course.

Keywords: Assessment. National Curriculum Guidelines. Education. Nursing.
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PROLOGO: A MENINA QUE TOMOU O CUIDADO COMO OFICIO

Nasci em 1964, ano de instauragdo do regime politico, em
Campo Maior, Piaui. Quando crianga, eu me preocupava com
0s meus irméos. Eu era a mais velha das filhas mulheres, me
sentia na responsabilidade de cuidar deles, posso dizer que este
cuidado ja tinha o viés biopsicossocial. Quando eu fui fazer o
vestibular, analisei os cursos de Enfermagem e Farmacia.
Escolhi Enfermagem! Na graduacdo em Enfermagem me
identifiguei com a profissdo, especialmente com o0s
conhecimentos dos “Fundamentos de Enfermagem” e
“Administragdo de Enfermagem”. Lembro-me das aulas
praticas no Hospital Psiquiatrico “Juliano Moreira”, Hospital
“Miguel Couto”, Hospital Geral “Roberto Santos”, Hospital do
Cancer “Aristides Maltez”, Maternidade “Tissylla Balbino”.
Essas experiéncias nos servigos de salde nos encantam e
desenvolve as competéncias e habilidades técnicas da
Enfermagem. Conclui em quatro anos e optei pela habilitagdo
em Saude Publica. N&o existia uma Rede de Atencdo Primaria
a Salde bem estruturada naquela época. A formacdo era
voltada para o modelo hospitalocéntrico, mas ja havia
organizacfes sociais nas lutas pela ampliagdo do acesso a
salde. (SANTA ROSA, 2021, p. 1).

A menina que cuidava dos irmdos cresceu e tomou o cuidado como oficio. A minha
relacdo com a Enfermagem é o grande mote desta tese. No ato de escrever sobre mim, recordo
0 periodo entre 1983 e 1986, no qual cursei minha graduacdo em Enfermagem na
Universidade Catdlica do Salvador (UCSAL). Ainda muito jovem, retornei a cidade de Ilhéus
no Sul da Bahia, onde cursei a especializacdo em Salde Publica com habilitacdo sanitarista na
Universidade Estadual de Santa Cruz (UESC) em parceria com a Escola Nacional de Salude
Publica da Fundacdo Oswaldo Cruz - ENSP/FIOCRUZ.

Mergulhando nas memdrias, encontro as paginas amareladas pelo tempo do meu

diploma e fotografias classicas da minha formatura, conforme a Figura 1:
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Figura 1 - Fotografia de formatura da graduacdo em Enfermagem na Universidade Catolica do
Salvador (UCSAL) - 1985

Fonte: Acervo pessoal da autora.

Iniciei em 1993 como enfermeira sanitarista na Secretaria Municipal de Salude de
Ilhéus, paralelamente, assumi o vinculo com a Secretaria de Estado da Salde da Bahia
(SESAB) lotada no Centro de Especialidades Medicas do antigo Instituto Nacional de
Assisténcia Médica da Previdéncia Social (INAMPS), quando tive a oportunidade de
implantar em 1993 os servigos de planejamento familiar e prevencdo de cancer de mama e
colo uterino nas Unidades de Salde do municipio.

Nos anos 2000, enveredei-me na docéncia do Ensino Superior, por meio do Curso de
Graduacdo em Enfermagem na Universidade Estadual de Santa Cruz (UESC) em llhéus -
Bahia, seguido da Universidade Federal de Sergipe (UFS), em 2003 na Universidade
Tiradentes em Sergipe.

Sempre atuando nas areas de saude da mulher e saide coletiva e na gestdo académica
da Educacdo em Enfermagem, frente a elaboracdo de Projetos Pedagogicos de Curso (PPC)
da Graduagdo em Enfermagem, implantacdo de novos cursos, construgdes coletivas de

matrizes curriculares, implantacdo de laboratorios, centros de treinamento e simulacéo
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realistica, metodologias ativas, eventos cientificos que promoveram grandes debates a
exemplo das edigdes da Jornada de Enfermagem da Universidade Tiradentes (UNIT),
Congresso Nacional de Enfermagem (CONENF), Congresso Internacional de Enfermagem
(CIE).

Eu tive a honra de participar, enquanto associada e Presidente da Associacdo
Brasileira de Enfermagem Nacional ABEN, se¢éo Sergipe, gestdo 2014 a 2019, da discusséo e
construcao nacional que resultou na proposta de revisdo das Diretrizes Curriculares Nacionais
para 0s cursos de graduacao em Enfermagem no periodo de 2014 a 2017. Também participei
da Camara Técnica de Educacdo e Pesquisa em Enfermagem do Conselho Federal de
Enfermagem (CTEP/COFEN), que aguca O nosso pensamento critico, associativo e
comparativo.

Assim nasceu 0 motivo do estudo que (re)conheca o Panorama da Educacdo em
Enfermagem no Nordeste, ao associar a avaliagdo institucional e de curso do Instituto
Nacional de Ensino e Pesquisa Anisio Teixeira do Ministério da Educagdo e Cultura -
Inep/MEC com os resultados do Sistema Nacional de Avaliacdo do Ensino Superior -
SINAES frente as propostas de formacdo, constante de suas matrizes curriculares.

Nestas condicdes, olho para as experiéncias vividas e escrevo sobre mim. Neles as
narrativas (auto)biograficas sdo tomadas como um objeto de reflexdo e socializacdo. Assim
sendo, ao tomar como recurso 0s marcadores temporais (passado-presente-futuro) espera-se
gue 0 sujeito se projete naquilo que quer ser e proponha a si, em um espaco e tempo
definidos, um projeto pessoal profissional. Esta tese em desenvolvimento que passa pelos
olhos dos leitores, constituiu-se como um espago-tempo para a escuta e a producdo da minha
narrativa (auto)biografica.

Nessa perspectiva, a minha autobiografia configura-se nas pesquisas narrativas como
um dispositivo de pesquisa-formacdo, possibilitando que cada sujeito, ao narrar sua trajetoria,
reflita sobre suas experiéncias e biografe seus percursos de vida-formacdo. Dessa forma, a
constru¢do de um “conhecimento de si” (SOUZA, 2006) esta implicada ao “[...] escopo da
nocdo de escrita e a concebe como a agédo cognitiva com a qual se desenha, antes de qualquer
traco, a figura de si” (DELORY-MOMBERGER, 2008, p. 17). Assim, nesta tese, a evocagao
da experiéncia vivida torna-se formativa a medida que dou forma e sentido a narrativa,
relacionando-se com um conjunto ordenado de experiéncias. Christine Delory-Momberger,

define esse movimento como:
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[...] um procedimento que inscreve a historia de vida em uma dindmica prospectiva
que liga o passado, o presente e o futuro do sujeito e visa fazer emergir o seu projeto
pessoal, considerando a dimensdo do relato como construcdo da experiéncia do
sujeito e da histéria de vida como espaco de mudanca aberto ao projeto de si
(DELORY-MOMBERGER, 2008, p. 359).

Para a autora, esta posto como um reconhecimento biografico essa associacdo da

escrita biografica na dimensdo de um projeto ao configurar-se como:

[...] a tentativa — necessariamente inacabada e indefinidamente reiterada — de reduzir
a distancia que separa o eu de seu projeto primordial. Pode-se, algumas vezes,
representar a narrativa como uma forma de balango prospectivo, apresentando o
estado de uma relagdo com o possivel e, buscando, no reconhecimento do passado,
pontos de referéncia para o futuro. [...] O impulso do projeto de si permite fazer
acontecer a fabula de uma histéria que desenha um futuro possivel e se concretiza
em projetos singulares. [...] um forte estimulo as pessoas em formagéo a fazerem
um trabalho reflexivo sobre elas mesmas: realizando um balango de seus percursos e
de suas competéncias, inscrevendo sua formagdo num projeto pessoal e profissional
[...] (DELORY-MOMBERGER, 2008, p. 89).

Outra passagem marcante da minha formacéo, foi a realizacdo da especializacdo em
Formacédo Pedagdgica em Educagdo Profissional: Enfermagem pela Universidade Federal de
Sergipe (UFS), em parceria com a Escola Nacional de Saude Publica (ENSP), entre o periodo
de 1998 e 2001. Tambéem realizei minha especializacdo em Saude Publica pela Fundacao
Oswaldo Cruz (FIOCRUZ).

Com o objetivo de aprimorar minha formacao, em 2009 realizei 0 Mestrado em Salde
e Ambiente, junto a Unit, tendo como dissertagcdo: “Andlise de aspectos ambientais e da satde
humana em bairro sob ativo processo de urbanizacao”, sob a orientacdo da Prof*. Dr". Claudia
Moura de Melo e da Profé. Dr2, Cristiane Costa da Cunha Oliveira, apresentada em 2009. Por
ocasido da apresentacdo da minha dissertacdo, foi publicado no jornal da Unit, conforme

Figura 2:
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Figura 2 — Apresentagdo da minha dissertagdo de mestrado intitulada: “Analise de aspectos
ambientais e da saide humana em bairro sob ativo processo de urbaniza¢ao”

Aracaju » Estincia » tabalana « Proprid - Sergipe

UNIVERSIDADE TIRADENTE

UNIVERSIDADE SETORES CURSOS PESOUISA EXTENSAO VESTIBULAR BIBLIOTECA PRINCIPAL

Educagdo de verdade, também no mundo virtual.

Em busca da cidade saudavel

12/05/2009, 13:24

Por Rodrigo Coimbra

Quem acompanha o cotidiano da regido do conjunto Augusto Franco
sabe bem que o cenario vem se transformando rapidamente com o
aumento de sua populagao, a crescente urbanizagdo e a construgdo de
novos empreendimentos imobiliarios por parte das incorporadoras desse
setor. E normal. Isso se chama progresso. Porém, como em qualquer
Iugar do Brasil, nem sempre o olhar para com 0 meio ambiente esta
alinhado com o apetite voraz da conurbagao e, no caso do bairro
Farolandia, a situago n3o ¢ diferente.

Segundo a nova mestre da Unit, professora Maria da Pureza Ramos
Santa Rosa, Aracaju comega a se tornar um roteiro cada vez mais
conhecndq nacionalmente. Porém, para que se mantenha o
reconhecimento de capital da qualidade de vida, faz-se necessario que
muitas agdes sejam realizadas pelo poder publico. “Uma delas diz
respeito ao conceito de cidades saudaveis, que a capital demonstra —
interesse em se enquadrar. Envolve uma série de agdes em busca de Profa. Pureza no momento da apresentag3o de sua
uma politica de atengao priméria ambiental e que envolvem o respeito ao 9issertacdo de mestrado

meio ambiente num sentido mais amplo”, explica.

Fonte: Universidade Tiradentes - Unit (2009).

Nesta tese parti do pressuposto de que os problemas ligados ao meio ambiente, que
vém tradicionalmente preocupando os ambientalistas, passam a estar cada vez mais presentes
na agenda dos sanitaristas. Nessa perspectiva, a proposta da minha dissertacéo foi fruto dessa
preocupacdo, e da demanda do Conselho Local de Sadde do bairro Farolandia em Aracaju -
Sergipe, por vivenciar dificuldades operacionais para manter o equilibrio entre o0 ambiente e a
salde da comunidade. Nesse sentido, tive por objetivo “analisar os fatores ambientais de risco
a saude da populagdo da Farolandia” (SANTA ROSA, 2009, p. 12). Para tanto, realizei uma:

[...] pesquisa de campo amparada por coleta de dados em sistemas de informacdo
para elaborar diagndstico ambiental e multisetorial do bairro Farolandia. A
abordagem quantitativa esteve pautada na pesquisa de indicadores de diversos
sistemas de informacdo de interesse das areas de salde e ambiente. A abordagem
qualitativa foi realizada para identificar os problemas e fatores de risco por meio de
oficinas de pesquisa com atores sociais, andlise ambiental através da iconografia e
visitas in loco para reconhecer o territdrio, dimensionar os problemas sanitarios e,
assim, delinear o diagndstico de campo do bairro Farolandia. Analisou-se o contexto
sanitario, epidemioldgico e socioecondmico do territorio, por meio da Estimativa
Répida Participativa (ERP) com grupos focais. Entre os principais problemas
apontados pela comunidade estdo: Educacdo Ambiental e Lixo; Drogas e Salde
Mental; Gravidez na Adolescéncia e Prevencdo de DSTs; Violéncia; Riscos a saude
e Educacdo para a Cidadania. Esses temas estiveram em consondncia com aqueles
apresentados pelo Sistema de Informagdo em Salde. As doencas e agravos de
notificagdo compulsdria, mais freqlientes no periodo do estudo foram: Dengue,
Condiloma culminado, Tuberculose e 0s agravos como Atendimentos anti-rabicos e
acidentes com animais peconhentos que caracterizam o padrdo especifico do
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processo salde-doenga na area, relacionado em sua maior parte a caracteristicas
ambientais tais como a grande quantidade de animais errantes, acimulo de lixo e
entulho, saneamento e habitacBes inadequadas e ao processo de ocupacdo e
urbanizacdo acelerado com tendéncia preocupante a zonas com padrbes
diferenciados que parece estar relacionado as discrepancias em relagdo aos riscos
potenciais das condicbes de moradia e saneamento da populacdo da Farolandia.
Esses resultados sdo relevantes para a construcdo de politicas publicas municipais
gue devem considerar as especificidades desse bairro (SANTA ROSA, 2009, p. 12).

Com a finalizacdo da pesquisa de mestrado, novos problemas e interrogacfes foram
surgindo, resultando na elaboracdo do projeto de pesquisa. Eu decidi voltar minhas reflexdes
para o tema: Educacdo em Enfermagem: Panorama Curricular e Avaliagdo na Universidade
Tiradentes, a fim de que eu pudesse ampliar, dentre outros, meu conhecimento relativo as
analises dos componentes curriculares ofertados e resultados das avaliacdes, com vistas a
proposituras que alcancem os indicadores de qualidade da Enfermagem Unit. Essas reflexfes
foram ampliadas e aprofundadas, principalmente, quando passei a integrar, em 2017, na
condicdo de doutoranda no Programa de P6s-Graduacéo em Educacéo (PPED), da Unit.

Nesse contexto, ingressei no PPED com o Projeto de Pesquisa “Formagdo Docente no
Ensino Superior: Praxis, Neurociéncias e Tecnologias Educacionais”, orientada pela Prof®.
Dr2. Simone Silveira Amorim e, posteriormente, com a supervisdo da Profé, Dr2. Ester Fraga
Vilas-Boas Carvalho do Nascimento, delimitei meu tema para “Educagdo em Enfermagem:
Curriculo e Avaliacdo na Universidade Tiradentes (Unit) - Aracaju/SE”.

Nessa trajetoria, integrei-me a diversos grupos de pesquisa, como o “Grupo de
Pesquisa Historia das Praticas Educacionais (GPHPE)”, tornando-me lider do “Grupo de
Estudos em Enfermagem (GEE)”, Pesquisadora do CNPq, Membro do “Grupo de Pesquisa
Educacdo e Sociedade: sujeitos e praticas educativas”, Enfermeira associada a Associagdo
Brasileira de Enfermagem secdo Sergipe - ABENn-SE. Fui Membro da Camara Técnica de
Educacéo e Pesquisa (CTEP) do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), e Membro do
Banco de Avaliadores do Sistema Nacional de Avaliagdo da Educagdo Superior - BASis/ Inep
/ MEC.

A pergunta que faco sobre a minha constituicdo € a seguinte: como minha
performance enquanto gestora, hoje da area dos cursos de graduacdo em Enfermagem,

Fisioterapia e Odontologia, influenciou na constituicdo do curriculo e da avaliagéo?
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INTRODUCAO

A pandemia do Covid-19 nos remete a reflexdo do
protagonismo da Enfermagem na Rede Hospitalar, a exemplo
das Unidades de Terapia Intensiva, e Rede de Atencéo Priméria
a Salde frente a conservacao, triagem, manipulacéo, aplicagao
do imunobioldgico, recomendacdo e monitoramento da
Enfermagem junto a sociedade. E um orgulho para a
enfermagem cumprir sua funcdo social de cuidar da salde da
populacdo. Cito aqui uma pesquisa britanica do Ipsos MORI,
publicada em 2019, que reconhece que pelo oitavo ano
seguido, a Enfermagem aparece em primeiro lugar como a
profissdo mais respeitada do Reino Unido. A Enfermagem
sempre esteve na linha de frente, tem grande responsabilidade
social. Assim, se faz necessario a constante avaliacdo da
formacéo, atualizagdo do PPC, matrizes curriculares e inser¢do
das novas tecnologias em salde que atendam 0s aspectos
epidemioldgicos e dos ciclos de vida das pessoas (SANTA
ROSA, 2021, p. 5).

Os tempos pandémicos, a hibridizacao, a Portaria MEC n° 2.117 de 06 de dezembro de
2019 que amplia para até 40% o Ensino a Distancia (EaD) para 0s cursos presenciais da
saude, nos impulsionam a refletir sobre a formacao e avaliacdo da Educacdo em Enfermagem.
Para tanto, se faz necessario compreender a relagédo entre o curriculo e a avaliagdo dos cursos
de Graduacdo em Enfermagem, a exemplo do ciclo ENADE 2019, realizado pelo Sistema
Nacional de Avaliacdo da Educacdo Superior (SINAES), através do Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (Inep) do Ministério da Educacdo (MEC) e
associar o cumprimento dos componentes curriculares previstos pelas DCN no curriculo da

Graduacdo em Enfermagem da Universidade Tiradentes (Unit), Aracaju, Sergipe, vistas a
identificar experiéncias exitosas e variaveis que elevam os indicadores de qualidade do curso.

Para alcancar esse objetivo, inicialmente, apresento um levantamento das produgdes
que, de alguma maneira, dialoguem com o que me proponho nesta tese. Na sequéncia, analiso
o0 ultimo ciclo avaliativo do Enade realizado em 2019, os dados emitidos pelo sistema e-MEC,
incluindo o Conceito do Curso (CC)' Conceito Preliminar de Curso (CPC)? Indice de
Diferenca em Desempenho (IDD)3, indice Geral de Cursos (IGC)* e o Enade®, que juntos

! cc - ¢ a nota final atribuida pelo MEC em relagdo a qualidade das graduagdes oferecidas pelas instituicoes de

ensino superior brasileiras.

2 ) . x . o -
CPC - seu calculo e sua divulgacdo ocorrem no ano seguinte ao da realizacdo do Enade, com base na avaliagdo

de desempenho dos estudantes, no valor agregado pelo processo formativo e em insumos referentes as condicdes

de oferta (corpo docente, infraestrutura e recursos didaticos-pedagdgicos);

% |DD — mensura o valor agregado pelo curso ao desenvolvimento dos estudantes concluintes, considerando seus

desempenhos no Enade e Exame Nacional do Ensino Médio (Enem), como medida de aproximacdo das suas

caracteristicas de desenvolvimento ao ingressarem no curso de graduacéo avaliado;
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subsidiam a andlise e reflexdo sobre a atual performance dos cursos de graduacdo em
enfermagem. Em seguida, registro a atuacdo da Associacdo Brasileira de Enfermagem, secéo
Sergipe (ABEN-SE) junto a ABEn Nacional no processo de discussao coletiva da proposta
para atualizacdo das DCN, Resolucdo CNE/CES n° 3 de 7 de novembro de 2001. Nesse
sentido, descrevo como se deu a atuacdo do Grupo de Trabalho (GT) professores,
enfermeiros, pesquisadores e representantes da categoria profissional, por meio das
mobilizacdes em eventos académicos nacionais e estaduais, alguns desses sediados pela Unit.

Toda essa historia tem como palco o Colégio Tiradentes, criado no ano de 1962,
passando a ser faculdade em 1972 e universidade em 1994, atualmente, possui cinco campi no
estado: dois em Aracaju, em ltabaiana, em Propria e em Estancia. A Unit tem ainda 24 polos
de educacdo a distancia em quatro estados do Nordeste — Bahia, Alagoas, Pernambuco e Rio
Grande do Norte.

O Grupo Tiradentes, instituicdo educacional com atuacdo nos estados de Sergipe,
Alagoas e Pernambuco e com pdlos de educacdo a distancia inclusive na Bahia e no Rio
Grande do Norte, constroi uma histdria pautada no protagonismo dos seus discentes e no
compromisso em possibilitar a expansdo dos conhecimentos destes. Para tanto, criou o
Instituto Tiradentes, em Boston (EUA), e vem firmando parcerias importantes com diversas
universidades. A Universidade Tiradentes é a primeira instituicdo de ensino superior
particular criada em Sergipe, um legado que perpassa a histdria de vida de milhares de alunos
realizando sonhos e consolidando trajetdrias profissionais.

A proposta desta pesquisa surgiu da minha préatica profissional de 20 anos no ensino
superior, na qual, debrucei-me sobre projetos pedagdgicos de curso, matrizes e atualizacGes
curriculares, conteudismo, sistematicidade, metodologias de ensino, modelos de educagéo,
aspectos legais, processos de avaliacdo institucional. Também atuei nas lutas por uma
educacdo de enfermagem de qualidade, pautada no rigor técnico cientifico e intelectual, ético,
humanista, critico e reflexivo.

A problematica desta tese se instala a partir das mudancas curriculares no ensino de

enfermagem no Brasil, que tiveram, historicamente, a preocupagdo com a adequacdo da

*1GC - avalia as instituicBes de educacdo superior, sendo realizado anualmente e levando em consideracdo a
média dos CPCs do ultimo triénio, a média dos conceitos de avaliacdo dos programas de pos-graduacgdo stricto
sensu atribuidos pela Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Capes) na ultima
avaliacdo trienal disponivel, e a distribuicdo dos estudantes entre os diferentes niveis de ensino, graduacdo ou
p6s-graduacao stricto sensu.

Conceito Enade — avalia os cursos por intermédio do desempenho dos estudantes no Enade. O célculo e a
divulgacdo ocorrem anualmente para os cursos com pelo menos dois estudantes concluintes participantes do
exame;
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formacdo do enfermeiro aos interesses do mercado de trabalho. Em todas as mudangas
curriculares no ensino de enfermagem no Brasil denuncia-se a predominancia do modelo
médico/hospitalar no ensino de graduacao.

Quando ainda cursava Enfermagem na Universidade Catdlica do Salvador (UCSAL),
década de 1980, surgiram movimentos sociais com novas propostas de atencdo a saude,
visando uma melhor organizacdo do sistema, trazendo os pressupostos tedricos da equidade,
integralidade e universalidade como principios norteadores das politicas no setor saude, e
requerendo profissionais com formacao generalista, capazes de atuar em diferentes niveis de
atencdo a saude. Assim, houve discussdes entre as entidades de classe, escolas, instituicdes de
salde, entre outros acerca da necessidade de reformulagdo do curriculo de 1972, pois o
mesmo nado seria mais capaz de atender as necessidades impostas pelo setor da saude no
Brasil. (ITO, et al. 2006).

Segundo Ito et al. (2006), ap6s um longo e exaustivo processo de discussao
organizado pela Associacéo Brasileira de Enfermagem (ABEnN) com a participacao de escolas,
instituicOes de saude, entidades de classe e outros, concluiu-se uma nova proposta curricular,
oficializada em 1994 pela Portaria n° 1.721/94. Segundo Lima (1994, p. 65) o “[...] novo
curriculo prevé a formacdo do enfermeiro em quatro areas: assisténcia, geréncia, ensino e
pesquisa”. Tal proposta tem como pressuposto a educagdo como possibilidade de
transformagdo, centrada no desenvolvimento da “[...] consciéncia critica, levando o
enfermeiro a reflexdo sobre a pratica profissional e ao compromisso com a sociedade.”
(LIMA, 1994, p. 65). Ainda neste contexto histérico do ensino de Enfermagem no Brasil, é
importante ressaltar que, em virtude da nova Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional
(LDB) - Lei n° 9.394 de 20 de dezembro de 1996, ha inovagdes e mudancas na educacao
nacional, onde é prevista uma reestruturacdo dos cursos de graduacdo, com a extingdo dos
curriculos minimos e a adocdo de diretrizes curriculares especificas para cada curso.

Diante do exposto, eu sou conduzida a levantar as seguintes indagacdes de pesquisa:
como as transformacdes curriculares preconizadas pelas DCNs reverberaram no curriculo e a
avaliagdo do curso de Enfermagem da Universidade Tiradentes (Unit), no periodo de 2001 a
2021? Quais s&o as principais producdes que, de alguma maneira, dialogam com o que me
proponho nesta tese? Qual o cenario dos cursos de Enfermagem no Brasil? Como as portarias
do Enade impactam nas reformulag6es curriculares? Qual o desdobramento do curriculo e da
avaliacdo do curso de Enfermagem da Universidade Tiradentes (Unit)? De que maneira as
minhas performances como gestora contribuem para a constru¢do dos curriculos? Como as

habilidades e competéncias da formagdo do enfermeiro impactam no caso da Unit? No
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contexto brasileiro, como a Unit se posiciona em relacdo aos marcadores: Conceito Preliminar
de Curso (CPC), indice de Diferenca em Desempenho (IDD), indice Geral de Curso (IGC),
Conceito do Curso (CC) e Enade? Ha relacdo entre a nota de conceito dos cursos de
graduacdo de enfermagem e a carga horaria pratica? As matrizes curriculares dos cursos

analisados contemplam a recomendacdo das DCNSs?

1.1 NOTAS HISTORICAS SOBRE O CURRICULO DA ENFERMAGEM NO BRASIL

Para responder essas perguntas, recupero uma parte da histéria do curriculo de
Enfermagem. A historia nos mostra que a situacao de salde da populacdo brasileira no século
XIX era bastante precaria. O pais estava assolado por uma grave epidemia de variola, que
matou um contingente significativo da populacdo. A febre amarela apresentou varios surtos
epidémicos juntamente com a malaria, o cdlera e o tifo (KLETEMBERG, SIQUEIRA, 2003).

A prevaléncia das doencas infecto-contagiosas e a falta de higiene nos portos, dada
pela grande desordem urbana, acarretavam resisténcia a chegada de navios, 0 que se
contrapunha aos interesses da economia exportadora cafeeira. Esse quadro se arrastou pelo
pais até as primeiras décadas do século XX, constituindo-se um entrave as relacfes
econbmicas nacionais e internacionais, e € nesse panorama Que emerge O €ensino
sistematizado da enfermagem, com o proposito de formar profissionais que contribuissem
para 0 saneamento dos portos.

Rizzoto (2006, p. 2), todavia, discorda dessa justificativa afirmando que “a tese de que
0 combate as epidemias e o saneamento dos portos foram os principais motivos para a
institucionalizacdo da enfermagem moderna no Brasil, carece de base historica de
sustentacdo”. A autora justifica sua discordancia ao afirmar que, nesse momento da historia,
as doencas infecto-contagiosas, estavam praticamente erradicadas e evidencia que a situacao
da saude publica, nas cidades portuarias, ndo representava um real empecilho as relacdes
econémicas do Brasil com os paises importadores, uma vez que a propria politica de
saneamento urbano constituia oportunidade de investimentos para o capital estrangeiro, como
se observa na reforma urbana realizada no Rio de Janeiro no inicio do século por Pereira
Passos, prefeito da capital e Oswaldo Cruz, diretor do Departamento Nacional de Saude
Publica — DNSP.

Embora as versdes historicas predominantes reforcem a interpretacdo de que a
enfermagem brasileira nasce a partir da necessidade de trabalhadores especializados para o
combate as grandes epidemias que estariam atrapalhando o comércio do Brasil, concordamos
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com Rizzoto (2006) ao asseverar que o que realmente motivou a profissionalizagcdo da
profissdo no pais foi um rompimento entre a igreja e o Estado e o consequente abandono,
pelas irmés de caridade, do Hospital Nacional de Alienados.

Esse rompimento entre o poder laico e o poder clerical deu-se em funcdo de duas
situacOes. A primeira se refere & instituicdo do Decreto N° 142 de 11/01/1890 que determinou
a desconexao do hospicio e suas colénias da Santa Casa de Misericordia, passando a chamar
se Hospital Nacional de Alienados. Kletemberg; Siqueira (2003) explicitam que a segunda
situacdo deu-se com o Dr. Jodo Carlos Teixeira Branddo sendo designado pelo entdo
Ministro do Governo Provisorio, Aristides Lobo, ao cargo de Diretor Geral do Hospital
Nacional dos Alienados, passando os médicos a partir dai a terem um maior controle das
acOes de saude. Em decorréncia do desprestigio a que foram legadas nesse periodo, as irmas
de caridade abandonaram o hospital, gerando a necessidade de pessoal para prestar
assisténcia aos pacientes. A solucdo achada foi a contratacdo de enfermeiras francesas para
substitui-las.

Apesar das medidas tomadas, o funcionamento do hospital continuou bastante
deficiente em virtude da assisténcia prestada por pessoal ndo qualificado, frutificando entéo a
ideia da criacdo de uma escola para o preparo de enfermeiras para o trabalho, tanto no proprio
hospital quanto em hospitais civis e militares do Rio de Janeiro (MOREIRA, 2002).

Esse processo culminou com a publicacdo do Decreto Federal n® 791 de 27 de
setembro de 1890, que funda a Escola Profissional de Enfermeiros e Enfermeiras, anexa ao
Hospital de Alienados e, posteriormente denominada Escola de Enfermagem Alfredo Pinto.

Dentre as principais disposicOes sobre o ensino e a pratica da assisténcia de
enfermagem no pais, trazidas nesse Decreto, destacamos a responsabilidade, que agora passa
a ser do Estado, de formar mdo-de-obra qualificada para prestar assisténcia aos enfermos em
diferentes servigos e instituigdes, excluindo, definitivamente, a igreja da responsabilidade
pelo treinamento de pessoal e supervisdo da prestacdo do cuidado ao enfermo.

Outro aspecto destacado por Kletemberg e Siqueira (2003) ¢ a composicdo das
disciplinas, que apontavam, prioritariamente, para a formagdo de uma visao hospitalar, com
enfoque biologicista. Segundo essas autoras, esse fato é determinado pela légica do mercado
de trabalho da época, que buscava profissionais para prestar assisténcia ao doente
hospitalizado, respeitando-se a hierarquia profissional.

As mesmas autoras fazem ainda um destaque ao conteudo do Decreto no tocante a
dicotomia entre teoria e pratica, no qual os medicos ensinavam nogdes elementares para o
bom desempenho profissional e as enfermeiras francesas cabia a tarefa de supervisao.

Ao ser deflagrada a | Grande Guerra Mundial em 1914, como consequéncia de lutas
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pela hegemonia imperialista, a Cruz Vermelha Brasileira, em consonancia com o0 movimento
internacional de auxilio aos feridos de guerra, passa a preparar voluntarias para o trabalho de
enfermagem e, em 1916, foi criada a Escola Pratica de Enfermagem da Cruz Vermelha
Brasileira, com o propdsito de preparar socorristas voluntarias para o atendimento em
situacdo de emergéncia.

Em 1920, instituiu-se o Departamento Nacional de Sadde Publica (DNSP), chefiado
pelo sanitarista Carlos Chagas. Esse 6rgdo, junto com a Fundacdo Rockfeller, fundou em
1923 a Escola de Enfermagem desse Departamento, marcando, de fato, o inicio da
enfermagem moderna brasileira. Em 1926, essa escola passou a ser chamada Escola de
Enfermagem Anna Nery.

O confronto do contetdo do curriculo dessa primeira escola brasileira com as
determinagdes contidas no ‘Standard Curriculum” norte americano de 1917 mostra a grande
semelhanca entre os dois, tanto na parte tedrica quanto nos servigcos nos quais as estudantes
deveriam estagiar e a fragmentacéo do curriculo em disciplinas de pequena carga horaria e de
curta duracdo constituia uma das principais caracteristicas dos dois curriculos (RIZZOTTO,
2006).

Outra caracteristica destacada por Rizzotto (2006) é o direcionamento tanto das
disciplinas tedricas quanto dos campos de estagio, para a formacao hospitalar. De um total de
trinta e cinco disciplinas que compunham o programa teodrico dessa escola, apenas quatro
(11%) eram voltadas para a saude publica e, dos trinta meses de estagio, vinte e oito
realizavam-se em enfermarias e ambulatorios hospitalares, ou seja, 90% do ensino pratico
ocorriam dentro dos hospitais.

Constatamos, com as observacdes da autora, que, desde sua institucionalizacdo, o
ensino de enfermagem no Brasil reproduziu o modelo de enfermagem americana, direcionado
para o trabalho de enfermagem em instituicdes hospitalares com enfoque na medicina
curativa. E esse modelo tornou-se hegemonico, ja que as escolas criadas posteriormente a
Escola Anna Nery?® utilizavam o seu programa de ensino como modelo.

Segundo Dias (2020), a enfermagem moderna foi introduzida no Brasil em 19 de
fevereiro de 1923, por meio do Decreto n® 15. 799, de 10 de dezembro de 1922 e mediante a
organizacédo do servico de enfermeiras do Departamento Nacional de Saide Publica (DNSP),
atual Escola de Enfermagem Anna Nery. Seu ensino era sistematizado e tinha como propdsito
formar profissionais que garantissem o saneamento urbano - condigdo necesséaria a

6 Considera-se, que o ensino oficial sistematizado da Enfermagem Moderna no Brasil foi introduzido em 1923
pelo Decreto n°® 16300/23, no Rio de Janeiro, mediante a organizacdo do Servico de Enfermeiras do
Departamento Nacional de Salde Publica (DNSP), entdo dirigida por Carlos Chagas e posteriormente
denominada Escola Anna Nery. A esse respeito, ver Ito, et al. (2006).
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continuidade do comércio internacional, que se encontrava ameagado pelas epidemias. Por
isso, para solucionar os dois principais problemas como a falta de pessoal capacitado e a falta
de uma escola moderna, foi criada a Escola de Enfermeiras do Departamento Nacional de
Saude Publica (DNSP), nos moldes das escolas americanas, constituindo uma nova era no
ensino de enfermagem no Brasil. (DIAS, 2020).

Parafraseando Dias (2020), a enfermeira Clara Louise Kieninger se tornou a primeira
diretora da escola, em 1923, assumindo assim, a direcdo e o ensino da Escola de Enfermagem.
Em seu trabalho, desenvolvido na Fundacdo Rockefeller, registrou nos seus relatérios a
superlotacdo dos hospitais do Rio de Janeiro, onde a enfermagem era exercida por pessoas
consideradas ignorantes, de ambos 0s sexos, e em condi¢fes precarias, igualando-se a da
Inglaterra antes de Florence Nightingale’, época em que a profissao era do tipo servil.

As primeiras enfermeiras formadas pela Escola de Enfermagem Ana Nery, no Rio de
Janeiro, fundaram a Associagdo Nacional de Enfermeiras Diplomadas. Manteve esse nome até
1928, quando passou a ser nominada de Associacdo Nacional de Enfermeiras Diplomadas,
sendo, entdo, registrada juridicamente. Em 1954 recebeu o0 nome de Associacdo Brasileira de
Enfermagem (ABEnN), conservando-o até os dias atuais.

H& uma preocupacdo da ABEN, desde sua origem, com as questdes educacionais da
enfermagem , comprovada pela constituicdo, em 1945, da Divisdo de Ensino de Enfermagem
posteriormente designada Divisdo de Educacdo, com 0s objetivos de organizar o ensino
quanto ao curriculo tedrico minimo e a duracdo dos estagios para a formacgédo da enfermeira e
estabelecer normas para a formacdo de auxiliares de enfermagem (GALLEGUILLOS;

" Florence Nightingale, nascida no ano de 1820, de familia nobre britanica, foi educada formalmente,
aprendendo diversos idiomas, filosofia, matemaética e religido. Era muito devota, religiosa e decidiu fazer um
trabalho que considerava ser “de Deus”. Ficou conhecida mundialmente como a pioneira da enfermagem e “a
dama da lampada”, depois de se voluntariar e reunir outras 38 mulheres para o tratamento dos soldados feridos
na guerra da Crimeia em 1854. Nesse periodo, organizou um hospital no local, o qual atendeu mais de mil e
quinhentos soldados, baixando a mortalidade de 40% para 2%, usando métodos renovadores, e por meio da
organizacdo dos cuidados, garantiu uma boa qualidade em sua assisténcia ao criar condigdes para o bem-estar
geral, incentivando e exigindo infraestrutura humanitaria e social. Dedicava-se totalmente para trazer conforto
aos enfermos, envolvia-se em questdes administrativas e, resistindo a burocracia, solicitou materiais especificos,
alimentos, leitos e material de higiene pessoal, além de boa limpeza no ambiente. Florence, também conhecida
historicamente como a idealizadora da fase profissional da enfermagem mundial, é considerada a divisora de
épocas, que é dividida entre a era pré-profissional (antes de sua atuacdo) e era profissional da enfermagem (ap6s
sua atuacdo). Decorrente de sua atuagdo, recebeu um prémio do governo Inglés e empregou o dinheiro para
fundar a primeira escola de Enfermagem em 1860 no Hospital Saint Thomas. As bases para o trabalho
desenvolvido na educagdo formal de enfermagem na escola que fundou foram trazidas de suas experiéncias
anteriores da guerra, mas também do Instituto de Diaconisas de Kaiserswerth na Alemanha, onde teve contato
com a disciplina na enfermagem, relacionada a regras e horarios rigidos, religiosidade, e a divisdo do ensino por
classes sociais. Outra organizacdo que influenciou a visdo e o trabalho de Florence foram as Irmés de Caridade
de S8o Vicente de Paulo em Paris, no Hotel Dieu, onde pode acompanhar e estudar o trabalho assistencial e
administrativo, suas regras e a forma como cuidavam dos doentes. Para isso, aplicou um questionario que ja
havia usado na Alemanha e Inglaterra, aprofundando seus estudos e sua organizacdo. Essas experiéncias
influenciaram profundamente o modelo de Enfermagem proposto por Florence (PADILHA; MANCIA, 2005)
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OLIVEIRA, 2001).

Essa Divisao foi a responséavel pela elaboracéo e discussao do projeto que deu origem
a Lei n® 775/49 que dispunha sobre o ensino de enfermagem no Brasil. Assim como o
curriculo de 1923, o de 1949 também continha um grande numero de especialidades médicas
com contetidos de enfermagem e era “pouco inovador relacionado ao programa inicial,
prevalece a énfase no fazer, mais do que no pensar, na repeticdo de técnicas que tolhiam a
criatividade das alunas e com a centralizacdo no estado da doeng¢a e nao do doente”
(GALLEGUILLOS; OLIVEIRA, 2001, p. 82).

Com base em sugestdes da Comissdo de Peritos de Enfermagem nomeada pelo
Ministério da Educacdo, da ABEn e das 19 Escolas de enfermagem existentes no pais, 0
Conselho Federal de Educacéo fixou, em 1962, através do Parecer CFE n © 271/62 o primeiro
curriculo minimo para os cursos de enfermagem. Esse curriculo manteve as disciplinas
relacionadas as clinicas especializadas, reduziu a duragdo dos cursos para trés anos, introduziu
especializacbes num quarto ano optativo e eliminou a disciplina Enfermagem em Salde
Publica do curriculo minimo, cuja inclusdo nos curriculos plenos das escolas passa a ser
optativo (GALLEGUILLOS; OLIVEIRA, 2001).

A exclusdo da satde publica do curriculo minimo restringiu ainda mais a possibilidade
do desenvolvimento de um corpo de conhecimentos para atuacdo nessa area e deu um enfoque
mais significativo, no cuidado de enfermagem especializado, individual e curativo. Esse perfil
curricular tem consonéncia com o perfil ditatorial vivido no pais aquela época, que valorizava
0 ensino profissionalizante e o tecnicismo pedagogico.

Aprovou-se, entdo, um novo curriculo minimo em 1972 pelo Parecer 163/72 e
Resolucdo 4/72 do CFE e tinha como principal caracteristica a criacdo das habilitacbes em
Saude Publica, Enfermagem Médico-cirdrgica e Obstetricia, para serem cursadas de forma
optativa. Para Costa e Germano (2007), esse Parecer enfatizava a necessidade da enfermeira
dominar cada vez mais as técnicas avancadas em saude, em razdo da evolucdo cientifica, uma
vez que a profissdo médica passara a necessitar de uma enfermagem especializada para juntas
atuarem na assisténcia curativa.

Esse curriculo minimo de 1972 sofreu diversas criticas e gerou muita insatisfagdo da
categoria, desde a sua aprovacdo, o que se intensificou na década de 1980 quando teve inicio
uma série de movimentos sociais e politicos que buscavam repensar o processo saude-doenca,
dentre os quais se destacam:

Conferéncia Internacional de Alma Ata, ocorrida em 1978 na ex-URSS, na qual é
criada a meta universalista “Saiude para todos no ano 2000”; o Movimento da Reforma

Sanitéria; a VI Conferéncia Nacional de Saude (CNS) ocorrida em 1986 em Brasilia/DF; o



23

Movimento Participacdo, no ambito da enfermagem; e o movimento pela redemocratizagéo
do pais (COSTA; GERMANO, 2007, p. 3).

Em 1988, com a criacdo do SUS, regulamentado pelas leis 8080/90 e 8142/90,
vivencia-se a construcdo de um sistema de salide com base na universalidade, integralidade,
descentralizacdo e participacdo da comunidade. Nesse contexto, 0 ensino na area da saude vé
se diante de um novo desafio: formar profissionais aptos a atuar técnica, social e
politicamente na construcao do SUS, com vistas a consolidacédo da reforma sanitéria.

Durante a década de 1980, a ABEn juntamente com as escolas de enfermagem e a
Comissao de Especialistas de Enfermagem da Secretaria de Educacdo Superior (SESu) do
MEC, empreenderam uma série de eventos cientificos que tinham como objetivo principal a
construcdo de uma proposta de reformulacdo do curriculo minimo em vigor, fundamentada
em discussdes sobre o perfil sanitario e epidemiolégico da populacdo, a organizacdo dos
servigos de salde, o processo de trabalho em enfermagem e a articulagéo entre o ensino e o
servico.

Essa proposta concretizou-se atraves do Parecer CFE 314/94 e foi bastante elogiada
por ter sido fruto de um processo coletivo gerado pela propria categoria. A nova proposta
demonstrava o interesse em considerar o perfil epidemioldgico e o quadro sanitario do Pais/
Regido/ Estado e definia que os curriculos plenos dos cursos fossem divididos em quatro
areas: Bases Bioldgicas e Sociais da Enfermagem, Fundamentos da Enfermagem, Assisténcia
de Enfermagem e Administragdo em Enfermagem (BRASIL, 1994).

Essa configuracdo proposta para o curriculo de 1994 demonstra uma preocupagdo em
formar um profissional em consonéncia com as caracteristicas sanitarias da populagdo que ird
assistir, ou seja, uma visdo bem diferente das propostas outrora vigentes, e propGe uma
divisdo dos curriculos em areas tematicas, o que traria uma maior dinamicidade ao ensino.

Nos anos seguintes, 0s cursos iniciam a reestruturacdo de seus curriculos plenos. No
entanto, com o tempo, comecou a ficar evidente que o Curriculo Minimo de 1994 nao
conseguiu combater as distor¢fes que o originaram e a enfermagem continua a discutir 0s
rumos do seu ensino, tendo em vista que estava sendo construida uma nova LDB.

Em 1996 € publicada a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional prope

mudangas e inovagdes na educagdo nacional e traz como finalidades do ensino superior:

I - estimular a criacdo cultural e o desenvolvimento do espirito cientifico e do
pensamento reflexivo;

Il - formar diplomados nas diferentes areas de conhecimento, aptos para a insercéo
em setores profissionais e para a participacdo no desenvolvimento da sociedade
brasileira, e colaborar na sua formagéo continua;

111 - incentivar o trabalho de pesquisa e investigacéo cientifica, visando o
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desenvolvimento da ciéncia e da tecnologia e da criacdo e difusdo da cultura, e,
desse modo, desenvolver o entendimento do homem e do meio em que Vive;

IV - promover a divulgacdo de conhecimentos culturais, cientificos e técnicos que
constituem patriménio da humanidade e comunicar o saber através do ensino, de
publicacBes ou de outras formas de comunicag&o;

V - suscitar o desejo permanente de aperfeicoamento cultural e profissional e
possibilitar a correspondente concretizacdo, integrando os conhecimentos que véo
sendo adquiridos numa estrutura intelectual sistematizadora do conhecimento de
cada geracdo;

VI - estimular o conhecimento dos problemas do mundo presente, em particular os
nacionais e regionais, prestar servicos especializados a comunidade e estabelecer
com esta uma relacdo de reciprocidade;

VII - promover a extensdo, aberta a participacdo da populacdo, visando a difusao
das conquistas e beneficios resultantes da criacdo cultural e da pesquisa cientifica e
tecnoldgica geradas na instituicdo. (BRASIL, 1996, p.16).

Para Reboucas (2013), essas novas atribuicbes trazidas pela LDB para o ensino
superior apontam novas configuracfes para os padrdes curriculares vigentes a época,
indicando a necessidade de uma reestruturacdo dos cursos de graduacdo com mudangas de
paradigmas no contexto académico.

Em 1997, o Ministério da Educacdo lanca o Edital 04, que convoca as InstituicGes de
Ensino Superior a apresentarem propostas para as novas Diretrizes Curriculares dos cursos
superiores. A maioria das areas promoveu encontros e seminarios em todo o pais, para
consolidar as propostas, a exemplo da ABEn que promoveu no inicio de 1998, o 3° Seminario
Nacional de Diretrizes para a Educacdo em Enfermagem — SENADER, realizado na cidade do
Rio de Janeiro, que teve como tema central “As Diretrizes para a Educacdo em Enfermagem
no contexto da LDB”. Sendo que, a principal finalidade do evento foi: discutir o processo
ensino-aprendizagem da enfermagem, em seus diferentes niveis, & luz da LDB, tendo como
perspectiva a formulacdo de propostas de diretrizes curriculares para a formacdo dos
profissionais de enfermagem (Reboucas (2013). Embora a enfermagem tenha atendido a
convocacdo do Ministério da Educacdo, uma nova reformulacdo curricular naguele momento
ndo era prioritaria para a categoria, j& que o curriculo aprovado em 1994 estava sendo

implantado e nem fora avaliado. As autoras ilustram essa assercao:

Tanto a enfermagem ndo sentia urgéncia em mudar o curriculo que o
documento que saiu como sintese do terceiro SENADEN e que serviria de
subsidio para a elaboracdo das diretrizes curriculares resgatou, quase
integralmente, o Parecer n® 314/94-CFE e a Portaria n°® 1721/94-MEC, em
fase de implantacdo (BAGNATO; RODRIGUES, 2007, p. 509).

As sugestdes e criticas encaminhadas pelas instituicdes foram recebidas pelas
Comissbes de Especialistas de cada area do conhecimento, instituidas pela Secretaria de
Educacdo Superior do Ministério da Educagdo — SESU/MEC, para que fossem agregadas a
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versdo final, que seria divulgada também na Internet, para posterior encaminhamento ao
Conselho Nacional de Educagdo, em um processo que se estendeu por cerca de dois meses em
cada uma das areas (BRASIL, 2007).

Apds a analise das propostas, uma Comissao da CES/CNE adotou o seguinte formato,
preconizado pelo Parecer CES/CNE 583/2001, para as areas de conhecimento que integram a
saude (BRASIL, 2001):

- Perfil do Formando Egresso/Profissional
- Competéncias e Habilidades

- Conteldos Curriculares

- Estagios e Atividades Complementares

- Organizacdo do Curso

- Acompanhamento e Avalia¢do

Ja com essa configuracdo, em 07 de Novembro de 2001, aprovou-se a Resolucédo
CNE/CES 03, que definiu as DCN/ENF (BRASIL, 2001), promovendo uma ruptura como o
modelo de curriculo minimo obrigatério para a carreira e lancando diretrizes especificas para
a categoria. Seu texto direciona a formacao profissional para o sistema de salde vigente no
pais, pelo desenvolvimento de competéncias, habilidades e contetdos que atendam as reais
necessidades de salde da populacdo com qualidade, eficiéncia e resolutividade.

As DCN resultaram de uma construgdo coletiva que teve as seguintes referéncias:
Constituicdo Federal de 1988; Lei Organica do Sistema Unico de Saude N° 8.080 de
19/9/1990; LDB N° 9.394 de 20/12/1996; Lei que aprova o Plano Nacional de Educacdo N°
10.172 de 9/1/2001; Parecer CES/CNE 776/97 de 3/12/1997; Edital da SESu/MEC N° 4/97 de
10/12/1997; Parecer CES/CNE 583/2001 de 4/4/2001; Declaracdo Mundial sobre Educacao
Superior no Século XXI da Conferéncia Mundial sobre o Ensino Superior, UNESCO: Paris,
1998; Relatdrio Final da 112 Conferéncia Nacional de Saude realizada de 15 a 19/12/2000;
Plano Nacional de Graduacdo do ForGRAD de maio/1999; Documentos da OPAS, OMS e
Rede UNIDA e os instrumentos legais que regulamentam o exercicio das profissdes da salde
(BRASIL, 2001).

Ressalta-se, na elaboracdo das DCN, o papel de fundamental importéncia da Bahia,
através da Carta da Bahia que, juntamente com a Carta de Natal, deram subsidios para a Carta
de Florianopolis, originaria da plenaria da Reunido de Escolas e Cursos de Graduagéo,
realizada durante o 51° Congresso Brasileiro de Enfermagem e 10° Congreso Panamericano
de Enfermeria, realizados em Floriandpolis-SC e que embasaram a elaboracdo da proposta
final das DCN/ENF (REBOUCAS, 2013).

Depois de 10 anos de publicacédo, destacamos o0 13° SENADER, ocorrido em 2012 em
Belém, que teve como tema central: “Uma Década de Diretrizes Curriculares Nacionais:

conquistas e desafios”. O evento nos permitiu um resgate histérico de todo 0 processo de
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construcdo e implementacdo das DCN/ENF bem como uma reflex@o acerca das perspectivas
para a educacdo em enfermagem. Como fruto de discussbes coletivas e fundamentadas,
originou-se, desse evento, a Carta de Belém, que apresenta proposi¢cdes de natureza técnica,
politica, organizativa e ética para a Educacdo em Enfermagem no Brasil.

Concordamos com Santana et al (2005) quando afirmam que conhecer a historia da
construcdo coletiva das DCN para o Curso de Graduagdo em enfermagem gera motivacgéo
para buscarmos o latente, o ndo-aparente e o novo nela contido, e entendermos que elas
constituem uma superestrutura politica e ideoldgica que direciona a formagédo dos recursos
humanos para a salde. A andlise dessa superestrutura faz-se necessaria para que possamos
“caminhar” na compreensao da “totalidade organica” da educacdo na 4rea da enfermagem no
Brasil.

As DCN/ENF se apresentam por meio de 16 artigos divididos em mais de trés duzias
de paragrafos e alguns incisos, que tém o objetivo de nortear a construcdo dos PPC. Elas ndo
trazem determinacdes fechadas e sim caminhos a serem seguidos de acordo a vocacéo de cada
escola, dando liberdade para que 0s cursos construam boa parte dos seus curriculos plenos.

Ao contrério do curriculo minimo, que definiam cursos e perfis profissionais estaticos,
as diretrizes curriculares abrem a possibilidade das IES definirem seus perfis de egressos de
acordo com as potencialidades do curso e as necessidades sécio-politico-econdmico da
sociedade.

As DCN/ENF aduzem em seus artigos, além do perfil esperado do formado/ egresso,
um conjunto de competéncias gerais e especificas requeridos para se atingir esse perfil, e
ainda os conteldos necessarios para a constru¢do do PPC. Mais do que o que efetivamente
esta explicito em seu texto, as DCN/ENF abordam um conjunto de pressupostos filosoficos,
conceituais, politicos e metodolégicos que direcionam a construcdo do processo de formacéo
da enfermeira.

Reboucas (2013) propde que os PPC sejam fundamentados nos seguintes elementos:
flexibilidade dos curriculos; consideracdo dos estudantes como sujeitos e dos docentes como
facilitadores do processo ensino-aprendizagem; articulacédo teoria/pratica; diversificagdo dos
cenarios de aprendizagem; a integracdo entre ensino, pesquisa e extensdo; o uso de
metodologias ativas; educagdo orientada para problemas relevantes da sociedade; curriculo
fundamentado no humanismo; avaliacdo formativa e terminalidade dos cursos. Para Rebougas
(2013):

Seria simplista supor que a formacédo de um profissional de salde resulta apenas de
um processo de aquisicBes cognitivas e comprovacdo de  habilidades de
discernimento intelectual. A formacdo de um profissional de salde resulta de um
processo que envolve as politicas de ensino, as politicas do exercicio profissional e
as do trabalho em salde. (REBOUCAS, 2013, 260).
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Pensar em uma formagdo que fuja da simples obtencdo de capacidades técnicas para
uma formacéo revestida de carater politico e compromisso social ndo é uma tarefa fécil e tem
sido um grande desafio para as escolas, principalmente porque criar estratégias para sua
concretizacdo requer um trabalho conjunto que envolva discente, docentes e profissionais do
servigo dispostos a encarar todos os desafios da mudancga, com as incertezas, preocupagoes,
insegurancas e conflitos, sentimentos inerentes ao processo de transformacao.

O estudo considera 0 ano em que se da a criacdo das DCNs para 0s cursos de
Graduacdo em Enfermagem, aprovada pela Resolucdo 03, de 07 de novembro de 2001, a
publicacdo dos resultados de avaliagdo do Enade em 2019 e atual cadastro nacional de cursos
do e-MEC. Segundo o documento deliberado pelo Presidente da Camara de Educacgéo
Superior do Conselho Nacional de Educacdo, tendo em vista o disposto no Art. 9°, do § 2°,
alinea “c”, da Lei n° 9.131, de 25 de novembro de 1995, e com fundamento no Parecer
CNE/CES 1.133, de 7 de agosto de 2001, peca indispensavel do conjunto das presentes
Diretrizes Curriculares Nacionais, homologado pelo Senhor Ministro da Educagdo, em 1° de
outubro de 2001.

Nesta tese, curriculo e avaliacdo sdo unidades indissocidveis, na medida em que, no
caso da Unit, a construg¢do dos “Fluxogramas e Matriz de Referéncia” sdo elaborados a partir
das DCNs, Atos regulatérios e Portarias Enade. Nesse sentido, as avaliagdes em larga escala
do curso de Enfermagem, como preconizado pelo Sistema Nacional de Avaliacdo da
Educacdo Superior (SINAES), que tem como objetivo principal promover a qualidade do
ensino, que objetiva a formacdo de profissionais competentes na sua area de atuacao
(BRASIL, 2004).

Para alcangar esses objetivos, 0 SINAES prop6e a Avaliagdo Formativa, que em uma
perspectiva bastante ampliada, requerendo das Instituicdes de Ensino Superior (IES), uma
pratica avaliativa que valorize a participacdo de todos os atores envolvidos no processo
educativo (BRASIL, 2004).

Os cursos de graduacdo em Enfermagem, aléem de serem avaliados segundo as dez
dimensbes estabelecidas pelos SINAES, tém como pardmetro avaliativo as DCNSs.
Homologadas em 2001 com o proposito de melhorar a qualidade do ensino, essas diretrizes
preconizam a formagdo de um enfermeiro “[...] generalista, critico e reflexivo, com
competéncias técnico-cientificas, ético-politicas e socio- educativas” (BRASIL, 2001, p. 1).
Os principios que nortearam as DCNs visam assegurar ampla liberdade na composic¢do da
carga horéria para a integralizacdo dos curriculos e conteudos a serem ministrados; indicar 0s

campos de estudo, evitando conteudos que excedam 50% da carga horaria total dos cursos;
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evitar 0 prolongamento desnecessario da duragdo dos cursos de graduagdo; incentivar a
formacdo generalista; estimular praticas de estudo independentes visando alcancar a
autonomia profissional; reconhecimento de competéncias adquiridas fora do ambiente escolar
incluindo a experiéncia profissional; fortalecer a articulacdo teoria- pratica valorizando a
pesquisa e atividades de extensdo e incluir a avaliagdo abrangente acerca do desenvolvimento
das atividades do processo ensino- aprendizagem (BRASIL, 2001b, p.3).

Esses principios, alinhados ao objetivo das DCNs que ¢ o de “[..] garantir a
capacitacdo do enfermeiro com autonomia e discernimento para assegurar a integralidade da
atengdo ¢ a qualidade e humanizagdo do atendimento” (Brasil, 2001, p.4), nortearam a
definicdo das competéncias gerais e especificas que, os cursos de graduacdo em enfermagem
devem prover aos estudantes a partir dos conhecimentos e subsidios requeridos para o
desenvolvimento destas, na pratica didria do enfermeiro (BRASIL, 2001, p.1-2).

As competéncias gerais para o exercicio profissional do enfermeiro segundo as DCNs
requerem a capacitagdo do estudante relativo a “Atenc¢do a Saude”, envolvendo agdes
integradas e continuas de prevencdo, promocao, protecao e reabilitacdo da saude, no contexto
do SUS; “Tomada de Decisdes”, sistematizadas com base em evidéncias cientificas ¢
aplicadas no cotidiano do trabalho dos diversos niveis de atencao a saude; “Comunicagdo” em
nivel interpessoal, envolvendo a capacidade de escrita e leitura; dominio de uma lingua
estrangeira ¢ de tecnologias de comunicagdo e informacao; “Lideranca” com gerenciamento
efetivo ¢ eficaz; “Administragdo e Gerenciamento” da forga de trabalho e dos recursos e
“Educacdo Permanente”, que abrange o aprender a aprender e ter responsabilidade e
compromisso de gerenciar a formacéo, promovendo o beneficio matuo junto aos profissionais
dos servigos (BRASIL, 2001, p.1-2).

1.2 AS OPCOES TEORICAS

Esta tese se assenta nos principios da teoria do curriculo, segundo os textos “Ideologia
e producdo cultural e econdmica” e “O curriculo oculto e a natureza do conflito”, de Michael
Apple; “A Construgdo Social do Curriculo”, de Ivor Goodson; “Sociologia do Curriculo:
origens, desenvolvimento e contribui¢des”, de Anténio Flavio Barbosa Moreira e “Curriculo:

uma reflexdo sobre a pratica”, de José Gimeno Sacristan.
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Moreira (1990), tratou da Nova Sociologia da Educacdo (NSE), iniciada por Michael
Young, na Inglaterra, nos primeiros anos 1970, houve a primeira corrente socioldgica
primordialmente voltada para a discussdo do curriculo. O grande marco de seu surgimento foi
a obra Knowledge and control: new directions for the Sociology of Education, editada por
Young (1971). Segundo Moreira (1990), nesse artigo, ele buscou

[...] examinar a contribuicdo da NSE. particularmente de Young, para a elaboracdo
de uma sociologia do curriculo. Em nossa opinido, sua obra apresenta potencial,

ainda ndo suficientemente explorado, para a compreensdo de questdes curriculares
atuais. E esse o0 ponto de vista que buscaremos defender (MOREIRA, 1990, p. 73).

Por fim, aquele autor considera que, apesar das criticas que apresentou: “[...] julgamos
que a teoria de Young pode oferecer uma importante contribuicdo para o campo do curriculo
no Brasil.” (MOREIRA, 1990, p. 81). Ainda considerou que ndo ha uma tradi¢do consolidada
em estudos sobre curriculo. Por isso ponderou ser importante trazer as ideias pioneiras, que
abriram caminhos e que se renovaram ao longo das duas Ultimas décadas, sobretudo, as
trazidas por Young. Em sintese, Moreira (1990), afirma ser essencial conhecer em
profundidade as teorias de Young: “[...] embora j4 nos comecem a ser familiares tanto os
focos como as metodologias dos estudos. Ainda, determinados principios e pressupostos da
teoria de Young indicam perspectivas que nos sdo atuais e oportunas” (MOREIRA, 1990, p.
81).

No prefacio a edi¢do de 25° aniversario do livro “Ideologia e Curriculo”, de Michael
Apple, o autor se posiciona politicamente ao trazer suas experiéncias de Porto Alegre (Brasil),

com as teorias de Paulo Freire. Em suas palavras, essas experiéncias ocorreram:

“[...] no Brasil, um pais em que tenho trabalhado ha décadas com educadores
progressistas e socialmente criticos. Meu trabalho intenso com os ativistas
brasileiros, e 0 que aprendi com eles, comegou no meio da década de 1980, logo
depois que se extinguiu 0 governo militar apoiado pelos Estados Unidos.” (APPLE,
2006, p. 13). “Esse trabalho continuou por meio da intensa interagdo que tive com
Paulo Freire e tornou-se ainda mais intenso a construir uma educacdo digna no
Brasil. Um dos argumentos das forgas.” (APPLE, 2006, p. 13).

Do mesmo modo, ha matérias que foram incluidas no curriculo escolar e conteddos
que foram excluidos, os quais ndo o compuseram. Embora eles ndo facam parte do curriculo
formal, eles rondam o ambiente escolar por meio de um conjunto de “[...] normas e valores
que sdo implicitas, porém efetivamente transmitidos pelas escolas e que habitualmente nao
sao mencionados [...] pelos professores.” (APPLE, 2006, p. 127). Esses conteudos fazem

parte do que se denomina de “curriculo oculto”. Segundo Apple (2006, p. 125), precisamos:
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, .

“[...] enfatizar que a hegemonia ¢é criada ¢ recriada pelo corpus formal do conhecimento
escolar, e também pelo ensino oculto que vem acontecendo e continua a acontecer”. Aquele
autor prossegue mencionando: “Como vimos, boa parte do enfoque tem se voltado ao que
Jackson chamou, de maneira muito feliz de ‘curriculo oculto’, isto €, as normas e os valores
que sdo implicitamente, mas eficazmente, ensinados nas escolas e sobre 0s quais o professor
em geral ndo fula nas declaragdes de metas e objetivos” (APPLE, 2006, p. 127). Ainda para

esse autor, os conflitos:

[...] séo os produtos sistematicos da estrutura mutante de uma sociedade e, por sua
natureza, tendem a conduzir ao progresso. A ‘ordem’ da sociedade, portanto, ¢ a
regularidade da mudancga. A ‘realidade’ da sociedade é o conflito e o fluxo, ndo um
‘sistema funcional fechado’. Diz-se que a contribuicdo mais significativa feita por
Marx para a compreensdo da sociedade foi seu insight de que a maior fonte de
mudanca e inovagdo é o conflito interno. Em esséncia, portanto, os conflitos devem
ser considerados como uma dimensdo fundamental e frequentemente benéfica da
dialética da atividade que rotulamos de sociedade (APPLE, 2006, p. 140).

Na apresentacao do livro “A Construcdo Social do Curriculo”, de Ivor Goodson, feita

por Antonio NOvoa, Tomaz Tadeu da Silva, foi citado:

Uma histéria do curriculo tem que ser uma histéria social do curriculo, centrada
numa epistemologia social do conhecimento escolar, preocupada com 0s
determinantes sociais e politicos do conhecimento educacionalmente organizado.
Uma histéria do curriculo, enfim, ndo pode deixar de tentar descobrir quais
conhecimentos, valores e habilidades eram considerados como verdadeiros e
legitimos numa determinada época, assim como ndo pode deixar de tentar
determinar de que forma essa validade e legitimidade foram estabelecidas. (SILVA
apud GOODSON, 1997, p. 9).

Assim, ficou claro o posicionamento do apresentador desse livro. Segundo ele: [...] “a
histéria do curriculo nos ajuda a ver o conhecimento escolar como um artefacto social e

histérico sujeito a mudancas e flutuacdes, € ndo como uma realidade fixa e atemporal.”
(NOVOA apud GOODSON, 1997, p. 9). Restou claro na apresentacdo que o curriculo

escolar:

[...] € um artefacto social concebido para realizar determinados objectivos humanos
cientificos. Mas até a data, na maior parte das analises educativas, o curriculo escrito
- manifestacdo extrema de construgdes sociais - tem sido tratado como um dado. Por
outro lado, ndo pode deixar de levantar alguns problemas o facto de ter sido tratado
como um dado neutro, que se encontra integrado numa situagdo, essa sim,
significativa e complexa. No entanto, no decurso do nosso prdprio percurso escolar,
tinhamos consciéncia de gostar de certas disciplinas, tematicas e li¢des.
Aprendiamos facilmente e de bom grado algumas disciplinas, enquanto rejeitavamos
outras. Por vezes, a explicacdo residia no professor, no horario ou na sala (ou mesmo
em nos proprios), mas frequentemente o0 que estava em causa era a forma ou o
contetdo do prdprio curriculo. Além destas respostas individualistas, ha também
reacgdes colectivas em relagdo ao curriculo e, quando os padrdes sdo explicitados,
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percebe-se que o curriculo escolar esta longe de ser um factor neutro (GOODSON,
1997, p. 17).

O livro “Curriculo: uma reflexdo sobre a pratica”, de Jos¢ Gimeno Sacristan trata do
movimento relacional do curriculo com o contexto, sujeitos, interesses e valores que nos
permitem avancar para a compreensao do curriculo como praxis, que abarca em si um
enfoque processual, ou seja, de “[...] configuragdo, implantagdo, concretizagdo e expressdo de
determinadas praticas pedagdgicas e em sua prépria avaliagdo, como resultado das diversas
intervengdes que nele se operam” (SACRISTAN, 2000, p. 101). Observa-se, assim, que para
aquele autor, o curriculo ndo se limita a um corpo de conhecimentos, mas constitui-se num
terreno para maultiplos agentes, cuja dinamica envolve mecanismos diversos, numa
confluéncia de préticas.

Nesta perspectiva, Sacristan (2000, p. 48-49) aponta alguns principios que nos ajudam
a olhar para um curriculo em acéo e identificar nele indicativos emancipatérios:

a) O curriculo deve ser uma pratica sustentada pela reflexdo enquanto praxis. Ou seja, €
fundamental que o processo circular que envolve o planejamento, a acdo e a avaliagédo
direcionem o refletir e o atuar no @mbito curriculo em acao.

b) O curriculo deve considerar o mundo real, ou seja, o contexto social que inclui os aspectos
politicos, econdmicos e sociais de um determinado tempo historico. Estes interferem na
pratica de uma instituicdo e nas escolhas que faz em termos curriculares.

c) O curriculo deve operar em um contexto de interacBes sociais e culturais, sobretudo porque
0 ambiente de aprendizagem é um ambiente social marcado pelas referéncias do grupo em
que se insere a instituicdo educacional, na qual os sujeitos tém seu modo proprio de olhar e
interferir na cultura, seja como consumidor ou produtor desta.

d) O curriculo deve assumir seu conteido como construcdo social. Nela os educandos se
assumem como ativos participantes da elaboracdo de seu proprio saber, incluindo, também, o
saber dos professores.

e) Consequéncia do principio anterior, o curriculo deve assumir o seu processo de criacdo
social e, como tal, € permeado de conflitos causados pelos diferentes sistemas de valores, de
crencas e de ideias que sustentam ou servem de base ao sistema curricular.

Em sintese, a partir do didlogo estabelecido com os referidos autores é possivel

compreender 0s aspectos curriculares do curso de Enfermagem da Unit, campus Farolandia.
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1.3 AS OPCOES METODOLOGICAS

Foi realizado um estudo quantitativo de base documental por se considerar que 0s
dados de dominio publico desenharam, estatisticamente, o panorama nacional. Mas a anélise
da matriz de referéncia demanda subjetividade e a anélise de conteddo, consideragdes do
contexto regional, o que atribui a pesquisa o tipo analitico-descritivo, sendo realizada a partir
da base de dados do Inep/MEC. Tomaram-se como base 0s relatorios dos resultados do Enade
no ano de 2019 do curso de graduacdo em Enfermagem da Unit, campus Farolandia,
divulgados e disponibilizados no site do Instituto Nacional de Pesquisas e Estudo Anisio
Teixeira — INEP.

Esse tipo de pesquisa tem o propdsito de levantar caracteristicas de uma populagéo ou
permitir a analise por meio de documentos, que constituem fonte rica e estavel de dados,
proporcionando melhor viséo sobre determinado problema ou assunto (GIL, 2007). Segundo
Lakatos e Marconi (2001), a pesquisa documental é a coleta de dados em fontes primarias,
como documentos escritos ou ndo, pertencentes a arquivos publicos; arquivos particulares de
instituicOes e domicilios, e fontes estatisticas.

O corpus descritivo-analitico concentrou-se no nimero de cursos de enfermagem
avaliados no ciclo de 2019, segundo natureza/categoria administrativa da Instituicdo de
Ensino Superior (IES), cursos por regido do Brasil, bem como a distribuicdo dos cursos
segundo os conceitos insatisfatorios (Conceito 1 e 2) e conceitos satisfatdrios (Conceito 3, 4 e
5), além de quantificar os cursos denominados Sem Conceito (SC).

A organizacdo e analise dos dados foram orientadas pela estatistica descritiva, a partir
da descrigdo das frequéncias absoluta (f), frequéncia relativa percentual, Desvio Padrao (dp).
Intervalo Interquartil (iig), Teste Exato de Fisher (M), Teste de Mann-Whitney (Q) e Teste
Qui-Quadrado de Pearson (p) dispostas na forma de tabelas e gréficos ilustrativos. Os
resultados foram discutidos conforme a literatura pertinente. Nesta tese, consideram-se apenas
conceitos 4 e 5 para a andlise dos curriculos.

Atendendo ao método de investigacdo adotado, ou seja, principio teorico-
metodologico do mapeamento da pesquisa educacional, o ‘mapa de andlise’ ou ‘mapa
analitico’ estd aqui apresentado, constituindo a analise, interpretacdo e discussdo do fendmeno
estudado, estabelecendo-se conexdes entre o tema abordado, suas regularidades e
contradi¢Bes que estruturam a complexidade da &rea, sem deixar de considerar suas relacoes
com a totalidade (BIEBENGUT, 2008).



33

Nesse contexto, realizei uma autoentrevista®, segundo os pressupostos da metodologia
autobiografica. Os processos de biografizacdo descritos por Delory-Momberger (2011) na
relacdo com as pesquisas biograficas em formacao tém uma dimenséo definida entre biografia
e aprendizagem. Como a socioclinica, elas ndo pretendem produzir saberes objetivados sobre
os individuos que narram suas historias de vida ou encontrar regularidades, mas é
fundamental para compreender minha performance como gestora do curso de Enfermagem da
Unit, pois as narrativas autobiografias “[...] d@o significados as experiéncias de formacéo e
aprendizagem em suas construc@es biogréaficas individuais, nas suas relagdes com os outros e
com o mundo social” (DELORY-MOMBERGER, 2011, p. 54).

Os processos de biografizacdo, nas pesquisas biograficas em formacdo tém como
pressuposto que os saberes subjetivos e ndo formalizados influenciam no modo como as
pessoas investem e transitam nos espacos de aprendizagens formais e que tornar-se cénscio
desses saberes, possibilitando resignificar sentidos e projetos de vida em formagéo
(DELORY-MOMBERGER, 2006).

Os processos de biografizacdo implicam no estabelecimento da relacéo entre o social e
o individual, a fim de questionar/problematizar as construcdes biograficas mediante 0s
condicionantes sociais, politicos, histéricos, culturais. As interrogacbes nos processos de
biografizacdo entre a construcdo e o saber sobre as historias de vida e o0s contextos e
processos de socializacdo nos interessa, especificamente, na propositiva de fomentar
estranhamentos/desnaturalizacbes através de relatos (auto)biograficos, além da néo
intencionalidade de encontrar normas, normalidades e regularidades (SOUZA, 2006).

Assim, a pesquisa (auto)biografica nasce do individuo, em sua inser¢do social,
mediante modos proprios de biografizacdo e de seus dominios social e singular. (SOUZA,
2006). Da mesma forma, a temporalidade biografica configura-se como outra vertente
estruturante da experiéncia humana e das narrativas num tempo biografico, ao explicitar
territorios da vida individual e social, por meio das experiéncias vividas e narradas pelos
sujeitos, implicando com principios hermenéuticos e fenomenoldgicos que caracterizam a
vida, o humano e suas diferentes formas de expressdo e manifestacdo. Dessa maneira,
entrevistar vincula-se a dimensfes heuristicas, pois implica colocar-se a ouvir historias

narradas, visto que:

8 . . . . . . . . L
O instrumento de pesquisa denominado autoentrevista é muito eficaz nas investigacfes voltadas

principalmente para as experiéncias de ensino e aprendizagem ao longo da vida. Desse modo, a autoentrevista
pode se configurar numa excelente ferramenta para geragdo de reflexdo sobre experiéncias passadas e
presentes. Nesse processo, foi aberta uma sala no Google Meet em que gravei a narrativa da minha trajetoria.
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[...] a entrevista de pesquisa biogréafica instaura assim um duplo empreendimento de
pesquisa, um duplo espaco heuristico que age sobre cada um dos envolvidos: o
espaco do entrevistado na posicdo de entrevistador de si mesmo; o espaco do
entrevistador, cujo objeto proprio é criar as condi¢cGes e compreender o trabalho do
entrevistado sobre si mesmo (DELORY-MOMBERGER, 2012, p. 527).

Ao discutir sobre entrevista narrativa como uma das possibilidades de coleta de dados
na pesquisa biografica, Delory-Momberger (2012) discute aspectos relacionados a finalidade
de tal procedimento, destacando o papel da subjetividade, das experiéncias constitutivas da
individualidade e de processos de individuacdo, mediante o exercicio dialdgico da escuta de
disposi¢des da “[...] social e interioridade pessoal” (DELORY-MOMBERGER 2012, p. 526)
dos tempos e espacos das biografias individuais e coletivas. Com isso, na medida em que
caminho na estrada ténue entre a coordenadora do curso e a pesquisadora, assumo 0s riscos

gue uma pesquisa dessa natureza oferece.

1.4 DA ESTRUTURA DA TESE

Quanto a estrutura, o presente estudo esta organizado em quatro se¢des acrescidas de
introducdo, em que apresento os objetivos, o referencial tedrico, 0s conceitos e categorias
elencadas. A primeira tratou desta introdugdo. A segunda se¢ao foi intitulada “O lugar da tese
no campo de pesquisa”’. Nela apresento um levantamento das producdes que, de alguma
maneira, dialogam com o que me proponho nesta tese, distribuidas em teses de doutorado,
dissertacdes de mestrado, livros, capitulos de livros, artigos cientificos de revistas e trabalhos
completos publicados em anais de eventos cientificos®.

Na terceira se¢ao, intitulada “Avaliagdo em larga escala no Brasil e 0 Enade no curso
de enfermagem da Unit”, analiso o ciclo avaliativo que compreende o periodo de 2010 a
2019, respectivamente com as seguintes pontuacdes: 2010, nota 4; 2013, nota 3; 2016, nota 4
e, 2019, nota 4. Também interpreto os dados emitidos pelo e-MEC, incluindo Conceito do
Curso (CC), Conceito Preliminar de Curso (CPC), indice de Diferenca em Desempenho
(IDD), Enade e indice Geral de Curso (IGC) que juntos refletem os indicadores de qualidade
no ensino superior.

Na quarta se¢do, intitulada “A construcdo de um campo: performance da gestora no

curso de Enfermagem da Unit”, analiso o papel da Associagdo Brasileira de Enfermagem

9 . ~ . . . . - .
De modo geral, as demais producbes, como livros, capitulos de livros, artigos cientificos de revistas e
trabalhos completos publicados em anais de eventos cientificos sdo derivados de Dissertagdes e Teses em
andamento e/ou defendidas.
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(ABEN), secdo Sergipe, no processo de atualizacdo das DCNs, Resolu¢gdo CNE/CES n° 3 de 7
de novembro de 2001. Nesse sentido, busco compreender como se deu a atuagdo de
professores, enfermeiros, pesquisadores e representantes da categoria profissional, por meio
das manifestacbes coletivas desenvolvidas em eventos académicos nacionais, inclusive
sediados na Unit.

Na quinta se¢do, em construgdo e intitulada “Um panorama curricular de Enfermagem
nas IES no Nordeste brasileiro”, analiso os 51 cursos em nivel nacional, com Enade 4 ¢ 5, no
ano de 2019. Para analisar a relacdo entre a carga horaria dos cursos e a nota Enade, IGC e
IDD das IES.
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2 O LUGAR DA TESE NO CAMPO DE PESQUISA

Nesta segunda secdo realizo um balanco de artigos cientificos de revistas, teses de
doutorado e dissertacfes de mestrado correlatos ao tema do Curriculo e Avaliagdo em
Enfermagem. As referéncias consultadas nesta pesquisa permitem afirmar que o tema das
Diretrizes Curriculares da graduacdo de enfermagem no Brasil recebeu diferentes tratamentos
ao longo do tempo. Para trazer a tona os tratamentos e melhor compreendé-los, foram
identificadas as motivacOes para a elaboragdo de cada producdo examinada; a area de atuacdo
dos autores; a area escolhida para sustentacdo teorica e o cendrio politico educacional trazido
em cada estudo.

Na tese de Maria Dyrce Dias Meira, intitulada “Avaliagdo de um curso de graduagao
em Enfermagem por egressos, empregadores e docentes”, defendida em 2012, junto a Escola
de Enfermagem, Universidade de Sao Paulo (USP), a autora teve como objetivo subsidiar a
avaliacdo e, se necessarias, as transformacdes do curriculo do curso de graduacdo em
enfermagem de uma Instituicdo confessional. Meira (2012) realizou um estudo na vertente
qualitativa, utilizando como método a Pesquisa Acdo. A coleta de dados foi realizada em dois
momentos. No primeiro, foram entrevistados 19 egressos de uma turma de graduados em
2007 e 15 gestores, empregadores dos egressos, em cenarios diversos para apreender a
avaliacdo destes atores sobre o processo formativo vivenciado. No segundo, foi adotada a
técnica de Grupo Focal para possibilitar o debate com docentes do Nucleo Docente
Estruturante do curso, sobre os aspectos resgatados no primeiro momento. A andlise dos
discursos dos egressos e dos gestores gerou dois Relatdrios Sintese que foram utilizados como
temas disparadores para reflexdo-acdo nos encontros com os docentes e coordenadores. Os
dados foram analisados segundo a técnica de analise teméatica de Bardin que possibilitou
abstrair Unidades de Significado quanto a representacdo docente, relativas aos aspectos
apontados por egressos e gestores distintos. A analise de Meira (2012) permitiu a composicao

de quatro categorias semelhantes para os dois grupos:

1 - Perfil do Estudante do Curso de Enfermagem e Perfil dos Gestores na
perspectiva dos Docentes. 2 - Avaliagdo do Curriculo. 3 - Aspectos intervenientes no
Processo Formativo. 4 - SugestBes para aprimoramento do Curriculo. Considerando
a percepcao dos sujeitos e os pressupostos das Diretrizes Curriculares Nacionais
para os cursos de Enfermagem, foi construido coletivamente um Plano de Acédo que
propde sugestBes para aprimoramento do curriculo relacionadas a Flexibilizagao
curricular; Redimensionamento dos Conteddos; Educacdo Permanente; Valorizacéo
da Pratica; Adogdo de Metodologias Ativas e a Autonomia do Estudante. (MEIRA,
2012, p. 9).
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Por fim, Meira (2012) considerou que as propostas contidas no Plano de Acao retinem
aspectos que constituem nucleos de essencialidade no direcionamento de um processo
formativo alinhado as Diretrizes Curriculares Nacional para os cursos de Enfermagem. A
autora também concluiu que “[...] o ato avaliativo conjugado a metodologia da Pesquisa Acao
possibilitou um processo reflexivo com base na realidade que revelou uma agdo concreta no
ambito dos sujeitos envolvidos” (MEIRA, 2012, p. 9).

A tese de Afra Suelene de Sousa, intitulada ‘“Recontextualiza¢do do curriculo do
Curso de Enfermagem da UFPel: do texto a pratica” teve como foco de estudo o curriculo do
curso de graduacdo em Enfermagem da Universidade Federal de Pelotas, que foi revisitado a
partir da regulamentacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNS/ENF) — Resolugdo n°
03 de sete de novembro de 2001-CNE/SESU, dando origem a uma reforma curricular, em
vigéncia a partir de 2009. Sousa (2014) teve como objetivo principal analisar o processo de
recontextualizacdo do atual curriculo nas praticas pedagdgicas desse curso de graduagdo. A
investigacao tratou-se de uma pesquisa qualitativa do tipo Estudo de Caso, mediante a qual a
autora buscou apreender como os professores e enfermeiros da Faculdade de Enfermagem
recontextualizaram o curriculo em suas préaticas pedagogicas e como 0s alunos compreendem
este curriculo em agdo. Por fim, Sousa (2014) pdde concluir que os “[...] dados enfatizaram
que o discurso pedagogico emanado do curriculo em ac¢do no Curso de Enfermagem da UFPel
é reconhecido pelos sujeitos participantes, como capaz de promover mudancas na formacao
do profissional enfermeiro.” (SOUSA, 2014, p. 10).

A tese de Lyra Candida Calhau Rebougas, intitulada “Dez anos de Diretrizes
Curriculares Nacionais em Enfermagem: avangos e perspectivas na Bahia” defendida em
2013, junto a Escola de Enfermagem, Universidade Federal da Bahia, também foi
fundamental no processo de construgdo desta tese. Rebougas (2013) analisou como tem se
configurado a formagdo das enfermeiras no Estado da Bahia apds a publicacdo das
DCN/ENF. Para tanto, a autora estabeleceu como objetivos especificos: “Identificar as
inovagodes ocorridas no processo de formagdo da enfermeira, no Estado da Bahia, apos a
publicacdo das DCN/ENF” (REBOUCAS, 2013, p. 02) e “Descrever os avangos e
dificuldades encontrados pelos cursos de graduacdo no processo de incorporagdo dos
fundamentos trazidos pelas DCN/ENF.” (REBOUCAS, 2013, p. 02). A autora realizou um
estudo descritivo, com abordagem quantitativa e qualitativa fundamentado no referencial
teorico de Paulo Freire e, com isso, desenvolveu sua pesquisa em cinco cursos de graduagao
em Enfermagem publicos da Bahia, com 19 docentes e 193 discentes. Os resultados nos

mostraram que
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[...] houve inovagdes significativas no processo de formagdo da enfermeira a partir
da incorporagdo, pelas Instituicdes de Ensino Superior (IES), os elementos
fundantes das DCN/ENF, em sintonia com as novas politicas de educagdo e saude.
Nesse liame, defendemos que este estudo ira contribuir para que os cursos de
graduacdo em enfermagem, seus docentes e discentes, possam ter uma visdo de
como tem se dado esse fendmeno, as facilidades encontradas por cada curso, as
dificuldades percebidas, entendendo que a formagdo deve ser constantemente
repensada, as agdes firmemente refletidas e os caminhos incansavelmente
redesenhados, pois s6 assim teremos a formacdo de profissionais consonantes com
0os  preceitos constitucionalmente assegurados para a saude e educacdo.
(REBOUCAS, 2013, p. 02).

A tese de Silvia Franco da Rocha Tonhom, intitulada “Os egressos como atores do
processo de avaliacdo curricular do curso de Enfermagem da Famema”, defendida junto ao
Programa de Pés-Graduacdo da Faculdade de Educacdo, Universidade Estadual de Campinas
(UNICAMP), em 2006, também serviu de subsidio para esta tese. Tonhom (2006) teve por
objetivo avaliar o processo de formacédo do Curso de Enfermagem da Faculdade de Medicina
de Marilia (FAMEMA), com base na Otica dos egressos formados na primeira turma da
mudanga curricular. Sobre esse publico, a autora buscou: “[...] conhecer como foi sua
trajetdria estudantil; identificar sua inser¢cdo no mundo do trabalho; conhecer seus conflitos e
dilemas, e avaliar as eventuais marcas deixadas pelo processo de formacdo nas formas de
inser¢do profissional.” (TONHOM, 2006, p. 12). Tonhom realizou a investigacdo com
egressos, apds trés anos de formados, e utilizada a técnica de entrevista semiestruturada para a
coleta dos dados. Com os dados empiricos, ela desenvolveu a andlise de conteldo na
modalidade tematica, identificando, como tema central, as contradicdes do processo de
construgdo do enfermeiro critico e, como subtematicas, os conflitos de ser estudante da
FAMEMA e os dilemas da inser¢do no mundo do trabalho. Por fim, a autora concluiu que

[...] os olhares dos egressos evidenciaram que a formacdo possibilitou construir
valores necessarios a pratica profissional diferenciada, tais como a disposi¢do do
aprender a aprender, considerando que a préatica é dindmica e passivel de muitas
contradicgBes. Possibilitou, ainda, identificar que a proposta de mudanca € um projeto
contra-hegemonico, necessitando transformacgdes ndo sé no processo de formacdo,
mas na forma de enfrentar os conflitos do mundo do trabalho, que ainda se mantém
refém de um modelo de satde fragmentado (TONHOM, 2006, p. 12).

A dissertacdo de Cristiane de Sa Dan, intitulada “A formacdo do enfermeiro: uma
discuss@o sobre o percurso formativo a partir das Diretrizes Curriculares Nacionais para o
Curso de Graduagdo em Enfermagem de 2001”, apresentada em 2015, junto a Universidade
Federal da Grande Dourados também respaldou a construgdo desta tese. Dan (2015) realizou
um trabalho de investigacdo que abordou o ensino de enfermagem no Brasil, tendo como

objetivo geral analisar as Diretrizes Curriculares na formacéo de profissionais de enfermagem
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a partir da perspectiva de docentes, discentes, egressos, profissionais e entidades, acdo que é
norteada pelos seguintes objetivos especificos:

[...] contextualizar o percurso histérico dos cursos de enfermagem e sua expansdo
p6s-LDB, as orienta¢des predominantes explicitadas nas Diretrizes Curriculares da
area e o0 debate com a sociedade na formacdo do enfermeiro; analisar as énfases
predominantes para a totalizacdo da formacdo do profissional de enfermagem,
recortadamente para a realidade do Mato Grosso do Sul, a partir da legislacdo e das
propostas pedagogicas das instituicdes escolhidas como campo empirico; descrever
a expectativa dos sujeitos envolvidos das Diretrizes Curriculares, quanto a formagéo
na graduacdo em enfermagem, a luz da perspectiva de professores, discentes,
egressos, profissionais de enfermagem e entidades. (DAN, 2015, p. 10).

Desse modo, Dan (2015) realizou uma pesquisa qualitativa, procedendo a revisao
bibliogréfica, uso de analise documental, pesquisa de campo, por meio da utilizacdo de
questionarios e entrevistas e andlise de contetdo. Os resultados evidenciaram que os “[...] dois
cursos de Enfermagem pesquisados, buscaram adequar-se as orientacdes apresentadas pelas
Diretrizes Curriculares Nacionais para o Curso de Graduagdo em Enfermagem de 2001.”
(DAN, 2015, p. 10). A pesquisa também destacou que a maioria dos sujeitos acredita que o
curriculo esta de acordo com o que € preconizado pelas diretrizes, entretanto ‘“nao
corresponde as expectativas dos alunos e profissionais, sendo o Estagio Curricular
Supervisionado o que ¢ apontado com maior insatisfagdo por todos os respondentes.” (DAN,
2015, p. 10).

A tese de Elaine Cristina Dias Franco, intitulada “A Recontextualiza¢ao do Curriculo
Integrado do Curso de Enfermagem da Universidade Federal de Sdo Jodo del Rei, Minas
Gerais” foi de fundamental importancia para a construcdo deste estudo. Franco (2016)
realizou um estudo de caso de abordagem qualitativa, fundamentado no referencial tedrico
analitico do Ciclo de Politicas de Ball & Bowe e na Teoria de Recontextualizacdo de
Bernstein. Franco (2016) tracou como objetivo do estudo analisar o processo de
recontextualizacdo do curriculo integrado do curso de Enfermagem da Universidade Federal
de Sao Jodo del Rei. O curriculo ¢ abordado no estudo da autora como “artefato politico e
cultural, marcado por processos de recontextualizacdo que ocorrem entre e nos Contextos da
influéncia, da Producdo Textual e da Pratica que compdem o Ciclo de Politicas” (FRANCO,
2016, p. 5). Os atores sociais participantes do estudo sdo os docentes do curso de
Enfermagem. Os dados foram coletados, entre os meses de maio e setembro de 2014, por
meio da “(1) observagdo sistematica da pratica docente, (2) realizagdo de entrevistas com 0s
docentes observados e docentes colaboradores na elaboragdo do curriculo e (3) anélise

documental do Projeto Pedagdgico” (FRANCO, 2016, p. 5). Os dados empiricos foram
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analisados a partir da Analise do Discurso Critica de Fairclough. Os achados indicam que, no
Contexto da Influéncia e da Produgéo Textual,

[...] o curriculo é resultado de um processo de bricolagem de politicas educacionais,
politicas de saude e de experiéncias de outras instituicbes. No Contexto da Pratica,
partindo dos entendimentos dos docentes sobre o curriculo integrado, dos seus
planejamentos e de suas praticas de ensino, percebe-se que a préatica educativa do
curriculo integrado vem sendo experimentada, em certa medida, pelos docentes,
guando estes partem de nocles de praticas dialégicas e problematizadoras para
planejar e conduzir suas aulas. Porém, quando associam a essas nogdes a
transmissao de informacdes, nota-se que elementos do curriculo tradicional ainda se
encontram presentes como referéncias para o docente, constituindo-se fator limitante
para a concretizacdo do curriculo integrado. Ao analisar o processo de
recontextualizacdo do curriculo integrado entre e nos contextos do Ciclo de
Politicas, observa-se que fragilidades relacionadas a organizacdo da estrutura
modular e a pouca aproximagdo do docente com o Contexto da Producdo Textual do
curriculo, associada a sua formacdo e experiéncia anterior no ensino tradicional,
favorecem a recontextualiza¢do da proposta curricular quando esta é traduzida para
0 Contexto da Pratica. (FRANCO, 2016, p. 5).

Por fim, Franco (2016) concluiu que é necessaria a formacdo e aprimoramento dos
docentes para o exercicio de suas praticas na perspectiva do curriculo integrado, mediante a
avaliacdo sistematica e participativa do curriculo. Essa avaliacdo participativa resulta no
exercicio de novos modos de subjetivacdo docente que trazem implicacdes para producgéo de
inovacoes.

Na tese de Luzmarina Aparecida Doretto Braccialli, intitulada “Os sentidos da
avaliacdo do desempenho do estudante em um curriculo por competéncia”, defendida em
2009 na Escola de Enfermagem, da Universidade de S&o Paulo (USP), fica evidente o
proposito da autora de analisar o processo de avaliacdo da aprendizagem do estudante em um
curriculo integrado, orientado por competéncia, nos Cursos de Graduacdo em Enfermagem e
Medicina da Faculdade de Medicina de Marilia (FAMEMA). A analise de Braccialli (2009)
incidiu, particularmente, sobre o Exercicio de Avaliagcdo da Pratica Profissional (EAPP), em
que a avaliacdo do desempenho do estudante recai sobre aspectos cognitivos, habilidades e
atitudes. Braccialli (2009) realizou uma pesquisa qualitativa com o0s objetivos de

[...] descrever o processo avaliativo do EAPP na area do cuidado individual nas
diferentes séries dos Cursos de Enfermagem e Medicina da FAMEMA; analisar a
avaliacdo do desempenho do estudante, cotejando-a com o curriculo prescrito e 0
apresentado aos professores e analisar as tendéncias convergentes e divergentes em
relacdo aos sentidos do processo avaliativo encontrados no curriculo prescrito, no

curriculo apresentado apresentados aos professores e nos curriculos moldado e em
acao pelos professores. (BRACCIALLI, 2009, p. 10).

Braccialli (2009) se debrucou sobre 694 registros dos formatos de avaliagdo dos cursos

de Enfermagem e Medicina e foram realizadas 16 observacdes dos EAPPs, filmadas e
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transcritas. A autora procedeu, ainda, a analise documental dos projetos e manuais da
FAMEMA, os quais foram submetidos ao Método de Interpretacdo dos Sentidos, que se
baseia em principios hermenéutico-dialéticos. Por fim, a autora concluiu que, o EAPP
revelou-se uma
[...] estratégia que reforca a potencialidade da avaliagdo. Entretanto, exige de
professores e estudantes um movimento de ruptura com o paradigma de origem no
que toca a avaliacdo. Péde-se constatar ainda a presenca de diferentes concepcdes de
avaliacdo, desde a mais tradicional, até a mais critica, reflexiva, negociada,
comprometida com a aprendizagem e com a pratica profissional. A avaliacdo
expressa no EAPP que a avaliacdo vivida nem sempre é a expressdo daquela
proposta no curriculo prescrito e no apresentado aos professores: ora apresenta-se
vinculada ao referencial condutivista, ora ao construtivista de competéncia.
Constatou-se, portanto, a necessidade de construir uma reflexdo coletiva sobre as
préaticas pedagogicas, em especial as praticas de avaliacdo, por meio de um processo
de sucessivas aproximacdes, que permita & comunidade académica da FAMEMA
reconstruir e repensar as formas de organizacdo do trabalho docente, com énfase no
processo avaliativo. Para isso, serd necessario promover uma alianca de fato entre os
Cursos de Enfermagem e Medicina em que os Projetos Politico-Pedagdgicos dos
cursos expressem o referencial de educacdo e de avaliacdo dialdgica adotados. Sera

necessario ainda promover a reconstrugdo dos formatos de avaliagdo do desempenho
do estudante e a acdo do professor no EAPP. (BRACCIALLI, 2009, p. 10).

No texto intitulado “Avaliacdo do curriculo de enfermagem: travessia em dire¢do ao
projeto pedagdgico”, de autoria de Maria Flavia Gazzinelli Bethony, Vania de Souza,
Amanda Nathele Soares, Elaine Cristina Dias Franco, Raissa Silva Souza, Vania Aparecida da
Costa Oliveira (2016) também fica evidente a preocupac¢do com o curriculo do curso de
Enfermagem. Nesse texto, os autores tiveram como objetivo descrever o processo de
avaliacdo curricular implementado em 2009, na Escola de Enfermagem da UFMG. Para isso,
foi adotado o Modelo de Avaliagdo Contexto, Insumos, Processo e Produto. O texto se
constitui de quatro partes: “[...] constru¢do coletiva da proposta curricular; concepcao da
avaliacdo curricular; dimensGes do processo de avaliacdo; resultados obtidos em uma das
estratégias empregadas.” (BETHONY, et al, 2016, p. 2). Segundo o0s autores, 0 processo de
avaliacdo “[...] tem favorecido a analise coletiva sobre as dimensdes do curriculo, mesmo com
participacdo docente aquém do esperado, a analise sobre os impactos da formacdo no mercado
de trabalho e a inser¢ao dos discentes no processo” (BETHONY, et al, 2016, p. 2). Por fim, os
autores concluiaram que o modelo adotado, embora de carater racional, tem possibilitado
reinvencgdes nos processos de avaliacdo, com implicacdes nos modos de subjetivacdo docente.

No artigo “Avaliagdo do curriculo da graduacdo em enfermagem por egressos”, de
Claudia Bernardi Cesarino, Camila Rumi de Moura, Claudia Bernardi Cesarino, Lucia
Marinilza Beccaria, Maria Helena Pinto, Vania Del Arco Paschoal (2011) é evidenciado um

estudo de caso com objetivo de verificar a opinido dos egressos do curso de graduacgéo, sobre
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dois curriculos distintos, quanto a contribuicdo na sua formacdo. Para coleta de dados,
realizada de novembro a dezembro de 2009, os autores utilizaram um questionario com
perguntas abertas e fechadas enviado, enviando por e-mail ou carta registrada aos 231
egressos do Curriculo Minimo de 2004 e 2005 e do Curriculo Vigente de 2006 e 2007.
Segundo os autores: “Dos 231 egressos, 39,4% participaram; a maioria cursou pés-graduacao,
atuava na area hospitalar; consideraram a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem como
conteudo essencial; avaliaram o curriculo como flexivel e com disciplinas integradas.”
(CESARINO, et al, 2011), p. 5). O estudo pode concluir que as mudancas de concepcao e
praticas pedagogicas, maior integragdo das disciplinas basicas com atividades
profissionalizantes, aumento da atividade de pesquisa e extensdo, maior enfoque nas acdes de
promocdo da salde e prevencdo da doenca. Contudo, as mudancas ndo foram suficientes para
atender as demandas das politicas publicas.

De acordo com o estudo de Neto (2019), o ensino de Enfermagem encontra-se em
expansao significativa na iniciativa privada, enquanto que o setor publico apresentou discreta
reducdo do numero de cursos (4,5%). A Enfermagem em 2018 registrou 313.237 matriculas,
estando entre 0s dez maiores cursos de graduacdo em numeros de matriculas, atras somente
dos cursos de Direito, Pedagogia, Administracdo, Contabilidade e Engenharia Civil.

O estudo de Fernandes et al (2020) realizou 0 mapeamento teorico, de campo e de
andlise da area da Educacdo em Enfermagem, no contexto das politicas publicas de educacdo
no Brasil por meio do método descritivo com abordagem mista de investigacdo, tendo como
instrumental tedrico-analitico os estudos sobre a construcdo de mapas (tedrico, de campo e
analitico) que permitiram a verificagdo da distribuicdo, desequilibrios, tendéncias e
contradi¢Bes do fendmeno estudado, abordando que a expansdo desordenada de vagas na area
da Enfermagem vem ocorrendo de forma desorganizada, assimétrica e direcionada ao
distanciamento do Estado no atendimento ao setor educacional, assim como a consequente
privatizacdo do ensino, além da reafirmacdo do desequilibrio social das regides de menor
poder econdémico. Desse modo o estudo possibilitou contribui¢des tecnoldgicas, cientificas e
académicas, e evidenciou gue politicas publicas direcionaram intensa e desordenada expansao
de cursos/vagas, indicando a necessidade do estabelecimento de estratégias que possam
promover acdes para o fortalecimento da qualidade da educacdo em Enfermagem
(FERNANDES et al., 2020).

Ainda de acordo com Fernandes et al (2020), os resultados do mapeamento dos cursos
de enfermagem, evidenciaram que, em 2015, existiam 901 cursos de Graduagdo em

Enfermagem, sendo 388 na regido Sudeste, 216 no Nordeste, 127 no Sul, 93 no Centro-Oeste
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e 70 na regido Norte, 0 autor mencionou que esses dados revelaram que o desequilibrio
regional ainda se faz presente na distribuicdo desses cursos (Figura 3). Do total de 901 cursos
de Graduacdo, 170 (18,86%) eram oferecidos por instituicGes publicas e 731 (81,14%) por
instituicOes privadas, sendo que estas Ultimas prevalecerdo numericamente em todas as
regides do pais, expressando o predominio da rede privada na oferta de enfermeiras(os) para o

mercado. Conforme o autor mostrou na Figura 3:

Figura 3 — Mapeamento de universidades pablicas e privadas no Brasil por regifes
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Fonte: Fernandes et al (2020).

Fernandes et al (2020) com enfoque na desigualdade regional e na distribuicdo das
universidades de iniciativa publica e privada, aponta que isso reflete o desenvolvimento
econémico das regides, que, por sua vez, favorece maior presenca da iniciativa privada na
oferta de educacdo superior nas regides de maior Produto Interno Bruto do pais. No que se
refere ao nimero de matriculas, o Censo da Educacéo de 2015, disponivel na pagina do INEP,
registrou-se um total de 261.215 matriculas nos 901 cursos de graduagdo em Enfermagem,
sendo 35.110 (13,44%) na rede publica e 226.105 na rede privada (86,56%). O numero de
ingressos, em 2015, foi de 151.846, sendo 9.303 (6,12%) na rede publica e 142.543 (93,87%)
na rede privada. O nimero de matriculas e de ingresso na rede privada foi significativamente
maior do que na rede publica, ou seja, uma matricula na rede pablica para 6,44 na rede
privada. (FERNANDES et al, 2020).
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Outra referéncia fundamental para esta tese foi o estudo realizado por Dias (2016),
com o objetivo de subsidiar a avalia¢éo e transformag6es do curriculo do curso de graduacao
em Enfermagem de uma instituicdo confessional. Foi realizada coleta de dados com
entrevistas a 19 egressos de uma turma de graduados em 2007, e 15 gestores, empregadores
dos egressos, em cenarios diversos para apreender a avaliacdo destes atores sobre 0 processo
formativo vivenciado por meio da técnica de Grupo Focal , visando possibilitar o debate com
docentes do Nucleo Docente Estruturante do curso, sobre 0s aspectos resgatados no primeiro
momento. A andlise dos discursos dos egressos e dos gestores gerou dois Relatdrios Sintese
que foram utilizados como temas disparadores para reflexdo-acdo nos encontros com os
docentes e coordenadores. Os dados foram analisados segundo a técnica de anélise tematica
de Bardin que possibilitou abstrair Unidades de Significado quanto a representacdo docente,
relativas aos aspectos apontados por egressos e gestores distintos. A analise permitiu a
composicao de quatro categorias semelhantes para os dois grupos:

[...] 1 - Perfil do Estudante do Curso de Enfermagem e Perfil dos Gestores na
perspectiva dos Docentes. 2 - Avalia¢do do Curriculo. 3 - Aspectos intervenientes no
Processo Formativo. 4 - SugestBes para aprimoramento do Curriculo. Considerando
a percepcdo dos sujeitos e os pressupostos das Diretrizes Curriculares Nacionais
para os cursos de Enfermagem, foi construido coletivamente um Plano de Acdo que
propde sugestdes para aprimoramento do curriculo relacionadas a Flexibilizagdo
curricular; Redimensionamento dos Contetdos; Educacdo Permanente; Valorizagao

da Prética; Adocdo de Metodologias Ativas e a Autonomia do Estudante. (DIAS,
2016, p. 4).

O estudo de Almeida et al. (2009) analisou, na perspectiva da Saude Coletiva, 0
ensino de educacdo em saude em quatro cursos de graduacdo no estado de Sdo Paulo, de
instituicdes publicas e privadas. Tratou-se de pesquisa de contetdo e identificacdo de ndcleos
tematicos. Treze foram 0s sujeitos pesquisados, sendo a maioria de mulheres, com doutorado,
que reconheceram a necessidade e buscaram a formacdo para o desempenho do papel de
docente; percebem o trabalho como dindmico e estimulante para mudancas proprias e nos
alunos. Utilizaram diferentes referenciais teoricos para abordagem educativa, cujo
adensamento nem sempre se fez acompanhar da analise critica das implicacGes nas praticas

assistenciais dos alunos e para a populacdo, os autores mencionam que

[...] o trabalho educativo contribuiu para a formagdo majoritaria de profissionais
mais sensiveis a problematica social e a diversidade cultural da populagdo; mais
abertos para a escuta das necessidades em satde dos individuos, com potencialidade
para a prestacéo de assisténcia integral, conhecedor da estrutura assistencial do SUS,
dispostos a compartilhar conhecimentos e a continuar aprendendo. Os resultados
evidenciam ainda que o ensino desenvolvido permanece vinculado ao modelo
biomédico preventivo, e que as concepc¢Bes de educacdo critica e as praticas
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educativas ‘populares’ sdo escassas, por um lado, devido a deficitaria formagdo
politica dos docentes, por outro, em conseqtiéncia do enfrentamento de um contexto
académico de implementacdo do ideario neoliberal. As mudancas curriculares
empreendidas nas Instituicbes carecem de articulagdes intra e intersetoriais para
viabilizar as transformacdes necessarias. Esperam o0s agentes docentes que a
enfermagem alcance maior grau de autonomia, realize mudancas na sua pratica
social a fim de beneficiar-se da potencialidade que possui para o desenvolvimento
das acdes educativas e que estas acfes sejam desenvolvidas por todas as profissdes
da satde. (ALMEIDA et al., 2009, p. 23).

No estudo de Teixeira et al. (2013), que se dedicou ao panorama dos cursos de
graduacdo em enfermagem de acordo com as DCNs, um dado que chamou atencéo foi sobre o
total de cursos de Enfermagem presenciais e existentes até marco de 2013. Foi observado que
do total de 888 cursos registrados em margo 2013, no e-MEC, 546 tinham notas consolidadas
na avaliacdo Enade 2010, 61,5% do total; 342 cursos estavam ainda sem informacgédo ou sem
conceito, sendo 167 (18,8%) sem conceito (SC) e 175 (19,7%) ndo tinham ainda parametros
para avaliacdo. No resultado global de notas ENADE 2010, foi verificado que as notas 1 e 2
obtidas pelos alunos na prova do ENADE totalizaram 43%, dos cursos; seguido pela nota 3,
com 36%. As notas 4 e 5 equivalem a 21% (TEIXEIRA et al., 2013).

A respeito do Enade, foi realizado estudo sobre a caracterizacdo das graduacfes em
enfermagem com o objetivo de tracar o perfil dos cursos de Enfermagem segundo resultados
do Enade, nos ciclos avaliativos de 2010 e 2013, por meio de estudo quantitativo de base
documental, com organizacao e analise dos dados orientados pela estatistica descritiva. Nesse
trabalho, a analise dos relatérios do Enade permitiu identificar um decréscimo no nimero
total de instituicdes que ofertam cursos de graduacdo em enfermagem e que passaram pelo
processo avaliativo. As regides Sudeste, Nordeste e Sul do Brasil apresentaram as maiores
quantidades de cursos avaliados, bem como os melhores resultados nos dois ciclos
avaliativos. Observou-se também que os cursos avaliados como sem conceito em sua maioria
pertenciam as instituicdes privadas (DIAS et al., 2016).

De acordo com o estudo de Dias et al. (2016), no qual foi realizada a estratificacdo dos
cursos classificados como aptos para a avaliacdo, segundo as regides e ciclos avaliativos,
conforme descrito na tabela 1. Dessa estratificacdo, os autores identificaram que dos cursos
avaliados com conceito maximo (5) o valor absoluto foi de 7 e 22, respectivamente nos anos
de 2010 e 2013. Destacam-se as regides Nordeste e Sudeste, que apresentaram as maiores
concentragcdes de cursos com essa classificacdo. No ciclo de 2010, a regido Sudeste foi
responsavel por 6 cursos, passando para 10 cursos em 2013, enquanto que a regido Nordeste
foi responsavel por 7 cursos com nota maxima. Quando se analisa a categoria administrativa

das Instituicdes de Ensino Superior (IES), verifica-se que as mesmas apresentam natureza
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administrativa publica, respondendo por 71,42%, em 2010, e 72,72%, em 2013. Indicadores
semelhantes s&o obtidos quando os marcadores sdo 0s conceitos 4 e 3, ou seja, mais de 50%

dos cursos sdo de natureza publica.

Tabela 1 — Distribuicdo dos cursos de graduacdo em enfermagem por regido e conceito obtido
pelo Enade nos ciclos avaliativos de 2010 a 2013

Conceitos por ano

1 2 3 4 5

Regiao 2010 2013 2010 2013 2010 2013 2010 2013 2010 2013

f %o f % f % f % f % f % f % f %o f % f
Norte - - - - 1 108 18 108 17 59 14 6,2 3 3,2 6 6,1
Nordeste 1 1000 4 26,7 25 245 51 30,5 54 186 56 250 18 18,7 30 303 - - 7 318
Sul - - - - 16 15,7 10 6,0 56 193 52 232 20 208 22 222 - - 3 1357
Sudeste - - 8 533 39 382 65 389 137 47,2 81 36,2 48 500 29 293 6 857 10 454
Centro-Oeste - - 3 200 11 108 23 138 26 90 21 94 7 2y 2 AE 1 143 2 9,1
Total 1 100 15 100 102 100 167 100 290 100 224 100 9 100 99 100 7 100 22 100

Fonte: DIAS et al., 2016.

Sabe-se que o Enade se reveste de importancia, tendo em vista a necessaria avaliacdo
da formacdo em cursos universitarios. Pode-se, por meio desse exame, promover a melhoria
do ensino superior do pais. Para tanto, é necessario que os resultados desses ciclos avaliativos
possam subsidiar processos investigativos e interventivos sobre e com os cursos de graduagéo
em enfermagem.

O estudo de Rocha e Nunes (2013) dedicou-se a analisar a expansdo de cursos de
enfermagem no Brasil, apontou que o nimero de matriculas em cursos de Graduacdo em
Enfermagem no pais indica que o nimero quase dobrou em quatro anos, considerando dados
de 2004 e 2008: passou de 120.851 para 224.330 (ROCHA; NUNES, 2013). Considerando
gue a expansdo dos cursos representa democratiza¢do do acesso ao ensino superior e maior
disponibilidade de profissionais no mercado, h4 uma indagacéo sobre a oferta de postos de
trabalho para o enfermeiro, bem como sobre a relacdo entre a qualidade e a quantidade dos
profissionais requeridos para a consolidacdo do Sistema Unico de Satde (HADDAD et al.,
2010).

Segundo o estudo realizado por Fernandes (2013), Minas Gerais mostrou aumento do
setor privado na administracdo e impulsionamento das escolas de enfermagem ao enunciar
que de 52 IES, cujos cursos de graduacdo em enfermagem foram incluidos naquele estudo,

10% eram da rede publica federal, 2% da rede publica estadual e as demais foram da rede
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privada, sendo a metade privada com fins lucrativos e a outra metade sem fins lucrativos
(FERNANDES et al., 2013).

Estudo de Brito e Guimaraes (2017) que se dedicou a compreender a educacdo no
ensino superior com base nos marcos dos Planos Nacionais de Educacdo (PNEs), na
perspectiva de enfrentamento a desigualdade regional brasileira. Considera as leis e
documentos formulados para direcionamento da educacdo como importantes fontes de
investigacao, na direcdo de refletir as politicas elaboradas para reparacdo das desigualdades
regionais. A metodologia utilizada consistiu na pesquisa bibliografica e documental. Os
resultados apontaram que os PNEs ndo apresentaram solugdes para o problema da
desigualdade regional na expansdo da educacdo superior, concluindo que a expansao desse
nivel de ensino ocorre de maneira assimétrica e continua a confirmar a excluséo social das
regides Norte e Nordeste do pais (BRITO; GUIMARAES, 2017).

Desse modo, pode-se observar que ocorreu a expansao das IES obedecendo a um
processo constante/crescente da privatizacdo do ensino, especialmente nas regides menos
favorecidas economicamente. A Tabela 2 mostra a evolucdo das Instituicdes de Ensino

Superior no setor privado no Brasil entre o periodo de 2001 a 2015:

Tabela 2 — Evolucao das InstituicGes de Ensino Superior no setor privado no Brasil entre o

periodo de 2001 a 2015
: Norte Nordeste Sudeste Sul Centro Oeste
Ano| Brasil - —— e — — ) . .
fotal | % | Total | % foral | % Total | % Total | %

2001 1208 19 4,1 165 13,7 667 55,2 182 15,1 145 12,0
2005 1934 106 55 328 17,0 053 19,3 331 17,1 216 11,2
2011 2081 12§ 6,0 369 17,7 | 1023 19,2 347 16,7 217 10,4
2015 2069 126 6,1 300 18,8 967 46,7 370 17,9 216 10,4

A% 71,3 157,1 136,4 | ... 45,0 103,3 49,0

Fonte: Censo da IES, 2001 a 2015.

No estudo de Frota et al. (2020) foi realizado mapeamento da formacédo do enfermeiro
no Brasil abordando implicages da expansédo das IES e a distribuicdo dessas no Brasil. O
trabalho considera os resultados da Pesquisa Perfil da Enfermagem no Brasil, realizada com
35.916 profissionais de Enfermagem, em 2013. A analise que caracteriza a trajetoria da
graduacdo em enfermagem nesse artigo, estrutura-se em trés dimensdes: a expansdo da

formacédo do enfermeiro na graduacgéo e pos-graduagdo; o boom de escolas de enfermagem e a



48

relacdo publico x privado; e, a distribuicdo territorial do profissional enfermeiro no Brasil
(FROTA et al., 2020).

Sendo assim, a ascensdo de IES em Enfermagem implica em uma formacéo
exponencial, com predominio de escolas privadas na graduacdo e na pds-graduacdo. Os
cursos buscam adequar-se as mudancas na saude e sociedade, porém ha a necessidade de
haver equalizacdo no que diz respeito as assimetrias territoriais entre as instituicGes
formadoras na graduacdo e poOs-graduacdo, a superconcentracdo e vazios assistenciais
decorrentes da insuficiéncia de enfermeiros por habitantes, bem como qualificar o enfermeiro
para o exercicio profissional frente as transformacdes globais.

A Estratégia Global da Organizagdo Mundial da Satde (OMS) sobre “Recursos
Humanos para a Saude: Forca de Trabalho” realizou estimativas para o ano de 2030,
definindo a agenda politica para garantir uma forca de trabalho que seja adequada ao
proposito de atingir as metas dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS). Este
documento de base analisa as implicagbes quantitativas e 0s requisitos para a sua
implementacdo preconizado como ideal, o indice de 4,45 profissionais entre médicos,
enfermeiras e parteiras por 1.000 habitantes (WHO, 2016). Esse documento, intitulado
“Health workforce requirements for universal health coverage and sustainable development
goals”, estima que para atingir o indice preconizado, s6 nas Américas, em 2013, o déficit de
médicos era de cerca de 47.500 profissionais (2,3%) e o de enfermeiras e/ou parteiras, acima
de 516.000 profissionais (11,0%). No entanto, a Organizacdo para a Cooperacdo e
Desenvolvimento Econémico (OCDE) no documento Health at a Glance 2017: OECD
Indicators, assinala a necessidade de 9,0 enfermeiros por mil habitantes para possibilitar
acesso e atencdo qualificada as populagdes (OECD, 2017).

Estudo de Chaves et al. (2017) refere-se a existéncia de lacunas assistenciais que
confrontam a formacdo desse profissional. Ao mesmo tempo que hd um quantitativo
deslocado do mercado de trabalho, identificam-se lacunas pelo reduzido nimero de
profissionais qualificados. Este contraditorio tem se constituido desafio aos sistemas e
servicos de saude no cenario internacional e nacional. Pode-se entender que o fendmeno é
multidimensional e considera varios aspectos, como oportunidades por melhores condi¢des de
trabalho, desenvolvimento profissional, qualidade de vida pessoal e familiar (CHAVES et al.,
2017).

O estudo de Frota et al. (2020) menciona que no Brasil ha uma concentracdo e
assimetria na distribuigcdo dos profissionais enfermeiros pelos estados brasileiros. Na Tabela

3, a distribuicdo desses profissionais ndo acompanha, proporcionalmente, a area territorial de
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cada Estado, nem mesmo a distribuicdo relativa da populacdo entre eles. Outro aspecto
mostrado na Tabela 3, é a super concentracdo de enfermeiros nas capitais dos Estados. Ainda,
registrou em estudo que a maior concentracdo de enfermeiros numa capital foi observada em

Aracaju, onde estdo mais de 90% dos enfermeiros de Sergipe, conforme a Tabela 3:

Tabela 3 — Caracteristicas de distribuicdo e formacéo do enfermeiro no territdrio brasileiro

5 Cursos de Pés- | Enfermeiros
Estados P:‘:u;:o ::P(;l;i: Enfermeiros E::eg::;s Graduagio | graduados em
(n) (%) (n) (%) tealindo? por | IES Privadas
enfermeiros (%)
Norte
Acre 776463 160 1.709 799 1.541 20
Amaronas 3.807.921 52,1 8.502 832 7.727 533
Amapd 734.996 59.5 1.350 B7.6 1.022 249
Pard 7.969.654 17.9 B.B28 69.8 9.176 254
Ronddnia 1.728.214 28,1 2850 383 2.355 694
Roraima 488.072 63,3 584 B§.2 567 46,7
Tocanting 1.478.164 17.5 3822 41,7 3.015 69,9
Nordeste
Ahgu;u 3.300.935 30.2 4.078 720 4.143 414
Bahia 15.044.137 19,2 27489 65,7 28.303 522
Cearid B.778.576 29,1 14.308 738 14.728 47
Maranhio 6.794.301 15,5 10.685 62,1 10.446 554
Paraiba 3.914.421 19.7 9232 68.5 8.786 554
Pernambuco 9.208.550 174 16.624 65,3 17.508 42
Piawi 3.184.166 263 6847 66,9 6.7 36,2
Rio Grande do Norte 3.373.959 253 6.490 61,7 6.527 29,5
Sergipe 1.195.662 280 3.228 90,2 2.451 38
Sudeste
Espirito Santo 3.839.366 9.1 9607 285 7.980 68
Minas Gerais 20.593.356 12 42498 540 35.636 65,5
Rio de Janeiro 16.369.179 39,3 44977 50,5 52.898 545
Sdo Paulo 43.663.669 27.1 105438 0.2 106.352 68
Sul
Parand 10.997 465 16,8 19224 395 19.770 553
Rio Grande do Sul 11.164.0M3 132 20.629 i 22271 511
Santa Catarina 6.634.251 6,8 11.523 309 12.889 56,5
Centro-Oeste
Goids 6.434.(MB 217 11.801 60,5 10,421 70
Mato Grosso do Sul 1.587.26Y 322 4.627 509 4.088 35
Mato Grosso 3.182.113 179 6408 62,6 6.119 532
Distrito Federal 1.789.761 100 11.354 199 9.507 57

Fonte: FROTA et al., 2020.

Os dados do Censo da Educagdo Superior, dos anos 2001 a 2011, mostraram um

crescimento no nimero de cursos, nimero de vagas, numero de ingressantes, inscritos e
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concluintes nos cursos de graduacdo em enfermagem no Brasil. Em relacdo ao nimero de
cursos, foi observado um incremento de 393% do ndmero de cursos nas instituicdes privadas
em comparacao ao incremento de 122% em relacdo ao nimero de cursos publicos, no periodo
analisado (INEP, 2011). O Grafico 1 mostra a oferta de Cursos de graduacdo em Enfermagem

por regido geografica (1991-2012).

Gréfico 1 — Oferta de Cursos de graduacdo em Enfermagem por regido geogréfica (1991-
2012)
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Fonte: Teixeira et al. (2013).

O estudo de Teixeira et al. (2013) aponta que o numero de cursos de graduacdo em
enfermagem no Brasil, em 2011, foi de 826, dos quais 160 em IES publicas e 666 em IES
privadas. Em 2012 esse numero foi de 838 cursos e, em 2013, o nimero de cursos atingiu
888. No Gréafico 01, pode-se visualizar a distribuicdo dos cursos nas regibes do pais,
demonstrando que a concentracdo dos cursos em IES privadas localiza-se nas regides Sudeste
e Sul. Nas demais regides, esses cursos estdo presentes em maior propor¢do nos Estados com
maior contingente populacional e desenvolvimento econdmico tais como Bahia, no Nordeste
e Goias no Centro-Oeste. Outro dado importante que a pesquisa traz € que no Brasil sdo
oferecidas 19.680 vagas em Educagdo a Distancia, por meio de 291 polos com oferta de
cursos de Graduagdo em Enfermagem, e mostrou que o maior nimero de polos de EAD para
cursos de graduacdo em Enfermagem encontra-se na regido Sudeste. Em contrapartida, o

menor nimero de polos esta presente na regido Norte (Teixeira et al., 2013).
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Neste canario, a minha tese — “Educa¢do em Enfermagem: curriculo e avaliagdo na
Universidade Tiradentes (Unit) - Aracaju/SE” — além de contribuir para a construgdo da
mem@ria institucional, se difere de outras pesquisas realizadas até 0 momento, pois caminha
para 0 avanco da tematica no cenario do Nordeste brasileiro, especialmente pelo recorte

temporal e, sobretudo, por se tratar de um estudo em uma institui¢éo privada.
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3 O ENADE E A MATRIZ CURRICULAR DO CURSO DE ENFERMAGEM

Nesta secdo analiso o ciclo avaliativo que compreende o periodo de 2010 a 2019,
respectivamente com as seguintes pontuacdes: 2010, nota 4; 2013 nota 3; 2016, nota 4 e,
2019, nota 4. Também interpreto os dados emitidos pelo e-MEC, incluindo Conceito
Preliminar de Curso (CPC), Indice de Diferenca em Desempenho (IDD) indice Geral de
Curso (IGC) Enade e Conceito do Curso (CC) que juntos mostram a eficacia dos cursos de

graduacdo.

3.1 O ENADE NO CURSO DE ENFERMAGEM DA UNIT

Segundo Catani, Oliveira, Dourado (2011), a avaliacdo é uma operacdo na qual é
julgado o valor de uma iniciativa a partir de um quadro referencial ou padrdo comparativo
previamente definido. Pode ser considerada, também, como a operacdo de constatar a
presenca ou a quantidade de um valor desejado nos resultados de uma acdo empreendida,
tendo como base critérios de aceitabilidade pretendidos. Sdo muitos os valores envolvidos na
avaliag&o institucional, existindo interfaces entre eles.

Por isso, entende-se ser a avaliagdo “[...] um fendmeno complexo, contraditorio e
multirreferencial, nunca linear, cumprindo finalidades distintas e atendendo a interesses
diversos” (CATANI; OLIVEIRA; DOURADO, 2011, p. 12). A avaliacao sempre fez parte da
vida humana de um modo formal ou informal. No cenario atual da educacdo superior,
apresenta-se sob perspectivas distintas, indicando debates e posicionamentos que traduzem a
perspectiva politica e tedrico-metodoldgica em que essa categoria € concebida e praticada no
ambito da gestdo académica e administrativa.

A avaliacdo ganhou maior relevancia na década de 1990 (CATANI; OLIVEIRA;
DOURADO, 2011). Segundo os autores, a avaliacdo tem assumido maior centralidade nos
processos de reformas institucionais e do sistema educacional brasileiro, demandada pelo
mercado e impulsionada pelo Estado. “Ha a perspectiva de produzir mais qualidade social e
cientifica, pertinéncia e sentido publico ao conjunto de atividades académicas e
administrativas das Institui¢des de Ensino Superior (IES)” (SILVA; SILVA, 2008, p. 34).

Os processos avaliativos no contexto do ensino superior no Brasil, obedecem a

protocolos que monitoram e regulam a oferta e qualidade da formacao nas IES, contam com
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mecanismos e amplo sistema regulatorio. Dentre eles, inclui-se 0o Exame Nacional de
Desempenho dos Estudantes — Enade, que € parte integrante do Sistema Nacional de
Avaliacdo da Educacdo Superior — SINAES. O Enade, criado pela Lei N° 10.861, de 14 de
abril de 2004, constitui-se em importante instrumento de afericdo, promotor da qualidade e
desencadeador de politicas da Educagdo Superior no Brasil. Os objetivos da avaliacdo dos

cursos de graduacdo em Enfermagem séo:

a) identificar as condi¢cdes de Ensino oferecidas aos estudantes, em especial as
relativas a organizacgdo didatico-pedagdgica, ao corpo social e as instalagdes fisicas;
b) verificar a articulacdo entre Plano de Desenvolvimento Institucional (PDI),
Projeto Pedagdgico de Curso (PPC), curriculo, vocagdo institucional e insercéo
regional e c) analisar a aderéncia as Diretrizes Curriculares Nacionais — DCNs
(BRITO, 2008, p. 45).

Em 2007, foi publicada a Portaria Normativa n° 40, republicada em 2010, alinhando os
ciclos de avaliacdo dos cursos de graduacdo ao do Enade e, portanto, uma periodicidade
trienal (BRASIL, 2010). O Exame j& passou por inumeras alteragdes visando ao seu
aprimoramento, destacando-se sua mudanca de amostral para populacional, em 2009, a sua
utilizacdo para avaliacdo dos ingressantes e a prova de conhecimentos gerais e especificos
realizada apenas para concluintes, a partir de 2011 (BRITO, 2015).

A Educacdo Superior brasileira tem tido uma expansao acentuada desde o final do
século passado, mas foi a partir de 2005 que os cursos desenvolvidos a distancia e previstos
na LDB (BRASIL, 1996) tiveram regulamentada a sua oferta (BRASIL, 2005) e, assim, sua
expansdo passou a ser mais significativa (CAETANO et al., 2015). Dados do Censo da
Educacdo Superior no Portal do Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais
Anisio Teixeira — Inep (2019) indicam que em 2005, havia pouco mais de 110 mil
matriculados em cursos superiores desenvolvidos a distancia e esse contingente passou para
mais de 1,75 milhdo em 2017, representando um aumento superior a 1.400%. Em
contrapartida, no mesmo periodo, 0s cursos presenciais expandiram suas matriculas de 4,5
para 6,5 milhdes de alunos, ou 47% de aumento. Assim, 0 Ensino a Distancia (EaD), que
representava 2,5% dos matriculados em 2005, passou a representar, em 2017, mais de 21%
desse total (INEP, 2019).

A partir de 2015, o Inep passou a divulgar, de forma distinta, os conceitos obtidos no
Enade pelos concluintes de cursos presenciais e a distancia, completando, em 2017, um ciclo
avaliativo para todos 0s cursos que realizaram esse exame no periodo. Tal procedimento abriu

a possibilidade de comparagdo entre as duas formas de desenvolvimento de cursos, sem a
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necessidade de autorizagbes especiais, conforme vinha sendo feito até aquela data
(CAETANO et al., 2015).

Assim, o presente trabalho teve como objetivo fazer um levantamento do desempenho
dos estudantes que participaram do Enade em 2015, 2016 e 2017, comparando os resultados
obtidos por estudantes concluintes de cursos presenciais e a distancia em um ciclo avaliativo
completo, visando contribuir para o estabelecimento de um perfil de desempenho para essas
modalidades, ja que varios trabalhos tém abordado o tema, mas, normalmente, de forma
pontual, ou com dados especificos de um Unico ano de exame, tipo de curso, ou modalidade
(CAETANO et al., 2015).

O Conceito Enade € um indicador de qualidade que avalia o desempenho dos
estudantes a partir dos resultados obtidos pelos alunos durante a realizacdo desse exame. Seu
calculo é realizado por Unidade de Observacdo, que consiste no conjunto de cursos que
compBem uma area de enquadramento especifica do Enade de uma IES em um determinado
municipio (BRASIL, 2015).

Assim, o “Enade ¢ direcionado a avaliar o desempenho dos estudantes em relagdo as
competéncias, aos saberes, aos conteudos curriculares ¢ a formagdo em geral” (DIAS et al.,
2016, p. 69). Sua construgdo tem por base os itinerarios formativos e de experiéncias do
estudante, ndo apenas no momento da conclusé@o do curso de graduagdo, mas um continuum.
Nesse sentido, ndo se expressa apenas no ponto de chegada, mas explorando contetidos de
todos os aspectos das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs), além dos conteddos
profissionalizantes. Partindo disso, infere-se que para area da Enfermagem os resultados do
Enade podem contribuir para avaliar a qualidade do curso e o perfil de formacdo do
enfermeiro da Unit. Diante do exposto, trago a caracterizagdo dos cursos de Enfermagem,
campus Farolandia, a partir dos resultados do Enade, nos ciclos avaliativos de 2010 e 2019.

Nesse sentido, o conceito Enade:

[...] € um indicador de qualidade que avalia 0 desempenho dos estudantes a partir
dos resultados obtidos pelos alunos durante a realizacdo deste exame. Seu célculo é
realizado por Unidade de Observacdo, que consiste no conjunto de cursos que
compBem uma éarea de enquadramento especifica do Enade de uma IES em um
determinado municipio. A nota dos concluintes no Enade da Unidade de Observacao
(NCj) é a média ponderada das notas padronizadas das unidades de observagdo em
Formacdo Geral (FG) e Componente Especifico (CE), sendo 25% o peso da
formacdo geral e 75% o peso do componente especifico da nota final. (DIAS et al.,
2016, p. 69).
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O curso de Enfermagem da Unit, no periodo de 2010 a 2019, obteve respectivamente
as seguintes pontuacdes: 2010, nota 4; 2013 nota 3; 2016, nota 4 e, 2019, nota 4. A Figura 4

mostra a sistematizacdo dos resultados do Enade do curso de Enfermagem da Unit.

Figura 4 - Sistematizacdo dos resultados do Enade do curso de Enfermagem da Unit entre 0s
anos de 2010 a 2019
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Fonte: Disponivel em: https://emec.mec.gov.br/emec. Acesso em (2021).

Em 2019, no caso da Unit, prestaram 0 Enade os cursos de Medicina, Tecnologia em
Estética e Cosmética, Tecnologia em Radiologia, Enfermagem Itabaiana, Fisioterapia,
Odontologia, Enfermagem Estancia, Biomedicina, Nutricdo e Farméacia. Além das
Engenharias de Produgdo, Civil, Mecatrénica, Elétrica e Ambiental. O destaque do curso de

Enfermagem ganhou as paginas da publicidade, conforme mostra a Figura 5.
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Figura 5 — Campanha Publicitaria “Curso de Enfermagem de Aracaju é o primeiro lugar no
Enade 2020”
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Fonte: Disponivel em https://portal.unit.br/blog/noticias (2021).

O resultado do Enade 2019, do curso de Enfermagem da Unit expressa uma
mensuracao quantitativa decorrente do desempenho dos estudantes na prova, a potencialidade
da correlacdo entre indicadores quantitativos e qualitativos acerca das caracteristicas
desejadas a formacdo do perfil profissional pretendido. Segundo o texto da Campanha
Publicitaria “Curso de Enfermagem de Aracaju € o primeiro lugar no Enade 20207, o curso de

Enfermagem do campus Aracaju Farolandia da Unit:

[...] repetiu sua satisfatéria nota 4 em mais um ciclo de avaliagdo do Exame
Nacional de Desempenho dos Estudantes — Enade. Dessa vez, o elevado
desempenho posicionou o curso em primeiro lugar entre as Instituicdes de Ensino
Superior particulares de Sergipe, conquistando ainda a 6 posi¢do no ranking entre as
particulares do Nordeste e a 482 posicdo dos cerca de 660 cursos de IES particulares
avaliados no Brasil.

A Unit ainda é destaque entre instituicdes particulares: dos 20 cursos de Saude
avaliados de instituicGes particulares sergipanas, 10 graduacfes da Unit estdo entre
0s 11 melhores resultados. Sem contar que ¢ uma das 3.103 instituigdes brasileiras
que conquistaram Enade 3 (com 15 cursos avaliados) e também é uma das 1.683
instituicBes brasileiras que conquistaram Enade 4 (com o curso de Enfermagem
campus Aracaju Farolandia).

De acordo com a pro-reitora de graduacgdo e vice-reitora interina da Unit, professora
Arleide Barreto, o conceito Enade é um dos indicadores de qualidade da educacédo
superior do Ministério da Educacdo — MEC. “O Enade € calculado para cada curso a
partir da média ponderada da nota de cada estudante concluinte, considerando peso
maior para a prova de conhecimento especifico”, explica Arleide.
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A coordenadora do curso de Enfermagem da Unit campus Aracaju Farolandia,
professora Maria Pureza Santa Rosa, afirma que a nota 4 é o reflexo de um esforgco
coletivo de professores e estudantes em cumprimento as Diretrizes Curriculares
Nacionais.

“Representa a conformidade entre objetivos de uma educacdo em Enfermagem de
qualidade, com competéncias necessarias para a formacdo profissional e nos deixa
orgulhosos por observar que nos aproximamos do desejado, para assegurar
qualidade na assisténcia a salde das pessoas. O resultado é reflexo do esforco
coletivo de professores, estudantes, além dos membros do Ndcleo Docente
Estruturante, do Grupo de Estudos em Enfermagem e de toda equipe da
coordenagdo”, afirma.

Para o diretor da area da Saude do Grupo Tiradentes, professor Hesmoney Santa
Rosa, o resultado do curso de Enfermagem representa um trabalho de qualidade,
feito com professores capacitados, além dos investimentos realizados na estrutura
dos cursos de Saude.

“E importante lembrar que serdo esses os egressos que irdo cuidar das pessoas! E
isso que buscamos em nossos cursos, mostrar a importancia do olho no olho, do
cuidado e do aperfeicoamento constante. E muito gratificante estar entre os melhores
de Sergipe, do Nordeste e do Brasil, mas sabiamos que teriamos um bom resultado
com o trabalho que fazemos”, afirma professor Hesmoney.

Para ele, o fomento a inicia¢do cientifica é fundamental na formacéo dos estudantes.
Além disso, os investimentos na estruturacdo dos cursos de Salde, segundo ele,
ocorrem gracas a efetividade de aportes compartilhados entre os dez cursos da area
que a Unit oferta.

“Sempre fazemos investimentos que possamos compartilhar com os outros cursos. O
curso de Enfermagem compartilha bastante com o curso de Medicina,
principalmente na area de simulacdo. Temos simuladores avancados e realistas,
laboratorios equipados, aulas praticas. Sempre realizamos jornadas e estimulamos a
iniciacdo cientifica”, conclui.

O curso de Medicina tirou nota 3 no Enade, assim como Tecnologia em Estética e
Cosmeética, Tecnologia em Radiologia, Enfermagem Itabaiana, Fisioterapia,
Odontologia, Enfermagem Estancia, Biomedicina, Nutricdo e Farméacia. Além das
Engenharias de Producéo, Civil, Mecatronica, Elétrica e Ambiental.

Enade

Das 8.368 instituicfes avaliadas pelo Inep (Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira) apenas 511 — o que corresponde a 6,3%
do total — conseguiram a nota maxima: 5.

Das instituicdes avaliadas no Enade, 85% séao privadas e apenas 15% publicas. Para
se ter ideia do alto nivel da concorréncia, apenas 37,9% das instituicGes avaliadas
conseguiram nota 3 e somente 20,6% conquistaram nota 4.

Criado em 2004, em substituicdo ao Provdo (Exame Nacional de Cursos), 0 Exame
avalia o desempenho dos estudantes que estdo concluindo a graduagdo em uma
prova com base no programa dos cursos, mensurando atualiza¢do, conhecimento
adquirido, competéncias e habilidades necessarias ao aprofundamento da formacéo
geral e profissional.

Este ano, a avaliagdo dos cursos do Ciclo Il do Enade foi adiada para 2021, em
funcdo da pandemia do novo coronavirus.

(Disponivel em https://portal.unit.br/blog/noticias/curso-de-enfermagem-de-aracaju-
e-primeiro-lugar-no-enade-2020/ Acesso em: 04/11/2021).

Com o objetivo de potencializar o resultado do Enade, a Unit implementou em 2019, o
Programa de Gestdo de Aprendizagem, levado a cabo na Unit pela Prof®. Dr @ Ana Claudia de
Ataide Almeida Mota. Tal Programa é fruto de modelos educacionais, a partir de novos
paradigmas que norteiam as atividades académicas, a implantacdo de politicas, diretrizes e

procedimentos para o fortalecimento da aprendizagem, a profissionalizacdo da gestdo
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académica, desenvolvimento da cultura de avaliacdo e melhoria continua. Os objetivos desse
Programa consistem em: Delinear a identidade pedagdgica do Grupo Tiradentes; Preparar
profissionais que atendam as demandas do século XXI; Inovar nos ambientes de
aprendizagem e praticas docentes; Implantar curriculos integrados e sistema de gestdo da
aprendizagem; Atualizar recursos didaticos e materializar a utilizacdo de tecnologias
educacionais; Tangibilizar os diferenciais de qualidade e inovacao na gestdo educacional.

Para implementacdo desse Programa se estrutura em quatro eixos, respectivamente:
Formacéao Docente - Capacitar os docentes em préticas, estratégias, metodologias e métodos;
Foco na educacdo centrada no estudante com escolhas conscientes das melhores estratégias
educacionais; Revisdo Curricular - Alinhar as matrizes curriculares dos cursos; Mapeamento
da integracdo entre perfil profissional, competéncias, bloco de saberes e préaticas pedagogicas;
Indicadores Académicos - Validar indicadores académicos; Definicdo da metodologia de
medicdo, metas, limites inferiores e superiores; Gestdo da Aprendizagem - Implementar o
ciclo de gestdo da aprendizagem; Estabelecimento dos processos para controle e melhoria
continua no Modelo Educacional Tiradentes. A Figura 6 mostra o Programa de Gestdo de

Aprendizagem:

Figura 6 — Programa Gestdo de Aprendizagem
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O Programa de Gestdo da Aprendizagem foi originado pelos bons resultados do
programa Formacdo Individual e Completa (FIC), como vemos no portal de noticias da

instituicao:

Diante das diferentes realidades da rotina universitaria, se comparadas as
vivenciadas pelos alunos no Ensino Médio, o programa FIC do Grupo Tiradentes
teve inicio no 1° semestre de 2019 e atuard como um apoio para o desenvolvimento
de competéncias que impulsionardo a experiéncia académica e profissional dos
jovens estudantes. A iniciativa faz parte do Programa de Gestdo da Aprendizagem.
Alunos dos 2° e 3° periodos dos cursos da Unit Sergipe, a partir da segunda-feira, 8,
ja podem ter acesso, via Magister >> Servicos, aos cursos de apoio e sucesso
académico. N&o é necessario passar por um processo de selecdo ou cumprir edital,
basta selecionar os cursos j& disponiveis de acordo com o semestre de estudo. Os
estudantes que concluirem os cursos ofertados farfo jus a certificagdo que servira
como atividade complementar.

Para 0 2° periodo, os cursos de apoio académico sdo de Interpretacdo de Texto e
OperacBes Matematicas, enquanto o 3° periodo inicia os cursos de Sucesso
Académico, com os temas Gestdo do Tempo e Técnicas de Estudo.

De acordo com a professora Ana Claudia Mota, professora e assessora do Programa
com a Pro-Reitoria de Graduacdo da Universidade Tiradentes, a cada semestre, serdo
oferecidos novos cursos que complementam a formacdo do futuro profissional,
colaborando com a construcdo do arcabouco de conhecimento dos estudantes em
paralelo as disciplinas do curso superior.

“Esse acompanhamento comegou como um piloto no ano passado, o Projeto Gestdo
da Aprendizagem. Quando os alunos ingressam, eles realizam uma avaliacdo
diagnéstica, a fim de mapear as principais lacunas que trazem do ensino bésico, em
relacdo ao uso da norma-padrdo da lingua portuguesa, interpretacdo de texto,
operagBes matematicas e raciocinio légico. A partir dos dados obtidos e
disponibilizados em um dashboard, coordenacbes de curso e professores séo
municiados de dados relevantes para o planejamento assertivo, conforme o perfil
que se espera do egresso e os objetivos de aprendizagem de cada disciplina”, revelou
Ana Claudia.

Os resultados foram tdo positivos, que o projeto evoluiu e se transformou no
Programa de Gestdo da Aprendizagem, voltado para auxiliar os alunos a alcancar
seus objetivos de vida e carreira académica, identificando potencialidades e
dificuldades desde o inicio da jornada no Ensino Superior.

“O Programa de Gestdo da Aprendizagem ¢ um servigo que o Grupo Tiradentes
oferece ao aluno desde o ingresso dele na Universidade, por meio do
acompanhamento personalizado das suas reais necessidades de aprendizagem”,
reforcou a professora Ana, acrescentando que o Grupo é o unico no Nordeste com
iniciativas desse tipo.

Entre os objetivos pretendidos por este programa, estdo favorecer a pesquisa sobre
os resultados de aprendizagem, fortalecer a cultura voltada a resultados, constatar
progressos e dificuldades e reorientar o trabalho docente para as melhorias
necessarias, promover o processo de autorregulacdo da qualidade académica dos
cursos de graduacao e fortalecer a qualidade do processo pedagdgico institucional.
(Disponivel em: https://portal.unit.br/blog/noticias/grupo-tiradentes-lanca-formacao-
individual-completa-fic/ Acesso em: 05 abr. 2021).

A gestdo da aprendizagem envolve a execuc¢do de um conjunto de atividades que visa
a identificar o quanto nossos alunos aprenderam daquilo que nos propusemos a lhes ensinar,
tendo em vista 0s seguintes propdsitos: Favorecer a pesquisa sobre os resultados de

aprendizagem; Constatar progressos e dificuldades e reorientar o trabalho docente para as
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melhorias necessarias; Contribuir para a melhoria dos resultados do Enade; Fortalecer cultura
voltada a resultados; Promover processo de autorregulacdo da qualidade académica dos cursos
de graduacdo. Dentre os resultados esperados estd a Melhoria do Desempenho Académico;
Possibilidades de intervencBes que promovam atividades para melhoria de desempenho do
estudante. De acordo com a auto-entrevista realizada por Santa Rosa (2021), ficou evidente

que

[...] a nossa atencdo com a formacédo do estudante ocorre desde o primeiro semestre
letivo, com foco na aprendizagem e desenvolvimento de habilidades e competéncias.
O Exame Nacional de Avaliacdo de Desempenho dos Estudantes (Enade) revela a
evolucdo da aprendizagem do estudante, ou seja, como entrou e como esta saindo da
universidade. Assim como demais pardmetros institucionais que apontam e
asseguram o caminho da qualidade (SANTA ROSA, 2021, p. 8).

O curso de Bacharelado em Enfermagem da Unit foi autorizado pela resolugédo
CONSAD N° 02/2002 de 26 de agosto de 2002, e reconhecido pelo MEC através da portaria
N° 52, de 26 de maio de 2006, do Diario Oficial da Unido, obtendo os seguintes conceitos:
Organizagdo Didatico Pedag6gica — CMB, Corpo Docente — CB e InstalacGes Fisicas —
CMB. Renovacdo de Reconhecimento pela Portaria SERES/MEC N° 133, de 01/03/2018.
DOU n° 42 de 01/03/2018, Secao 1, p. 73. Segundo a auto-entrevista, o curso de graduacédo

em Enfermagem:

NoOs observamos que as diretrizes do Enade devem ser cumpridas rigorosamente,
para isso mantemos uma matriz curricular atualizada, discutida e comparada as
DCNs de acordo com cada atualizacdo que ocorre, esse exercicio ndo é dificil
porque se trata de seguir as diretrizes, juntamente ao préprio perfil profissional que o
mercado requer.

Algo que considero de suma importancia na Unit é o vinculo que nds temos com
servigo em salde, no sentido de provocar movimentos, onde a gente discute qual € o
perfil de profissional de enfermagem que as instituicdes buscam, além de estarmos
inteirados no que os programas de salide criados pelo Ministério da Salde prevéem
para o atendimento aos pacientes.

O nosso objetivo é que 0 nosso processo de crescimento seja continuo, e nédo
necessariamente s6 em fungdo do Enade, ja ouvimos de alunos também que esse
exame contribui porque também serve para 0s concursos que eles fazem e as
residéncias que eles fazem, entdo estamos falando a todo tempo de uma boa
enfermagem e o conceito 4 significa que servimos um curso com excelente
reconhecimento, entendemos que o tripé que o ENADE avalia: projetos pedagdgicos
de cursos, corpo docente e infraestrutura devem estar em consonancia com o projeto
pedagégico do curso, uma vez que a gente consegue alinhar isso, a gente ta
comparando também as DCNs para o Enade que nada mais é do que observar como
0 nosso aluno entrou e saiu, e especialmente se esse aluno que saiu esta atendendo as
perspectivas do mercado de trabalho, uma das coisas positivas e quando nds
ouvimos que 0S nossos egressos reconhecem que foram formados com exceléncia
pela Unit, o que é para gente muito gratificante.

Quando o Enade vem, eles avaliam tanto corpo docente, quanto avaliacdo da
estrutura fisica dos laboratdrios de saude, da biblioteca, dos laboratérios de
informatica, além de toda infraestrutura, que uma boa formacao requer, recordo-me
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gue quando a primeira visita ocorreu, ficamos muito tranquilos, pois nés tinhamos
muitos eventos comprovados, especialmente de projeto de extensdo, ao qual possui
uma forca muito grande na formacéo porque vocé leva o aluno a aprender fazendo
com esse contato com a comunidade, com servicos com apoio dos servigos de salde
(SANTA ROSA, 2021, p. 8).

A minha atuacdo como gestora frente ao curso de Enfermagem também me faz refletir
sobre os dados estatisticos nacionais sobre o tema. A partir das buscas nos bancos de dados,
foi realizado neste estudo, o mapeamento dos cursos de Enfermagem distribuidos por
instituicOes publicas e privadas classificadas como: em atividade, em extingdo, e extintas,
sendo que aquelas que estdo em atividade significa que estdo ativas, ja aquelas em extingéo,
significa que encontra-se com processo administrativo com fase em extincao, ja as extintas, de
fato ndo estdo mais ativas. Foi evidenciado neste estudo 1.561 cursos de Graduagdo em
Enfermagem cadastrados na base de dados do e-MEC até setembro de 2021 de acordo com a

Figura 7:
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Figura 7— Percentual de cursos de Graduacdo em Enfermagem de categoria administrativa
publico e privada nas regides do Brasil
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Fonte: Dados do Sistema e-MEC 2021.

A Figura 7 demonstra o quantitativo e percentual de todos o0s cursos do ensino superior
de Enfermagem de caréater publico e privado. Vale ressaltar que inclui também aquelas que se
encontram em atividade, extintas e em extincdo. Percebe-se que as regides que lideram o
quantitativo de instituicdes sdo Sudeste (37,3%) e Nordeste (28,4%), sendo a primeira a
regido envolve quatro estados responsaveis por deter parte significativa do poder
socioecondmico do pais, dentre eles, Sdo Paulo, Rio de Janeiro, Minas Gerais e Espirito
Santo, e a segunda envolve o maior nimero de estados, Alagoas, Bahia, Cear4, Maranhdo,
Paraiba, Piaui, Pernambuco, Rio Grande do Norte e Sergipe, e apesar de possuirem
desvantagens socioecondmicas em relagdo ao Sudeste, tem mostrado avanc¢os importantes na

educacéo do ensino superior.
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Dentre os cursos cadastrados na base de dados do e-MEC até setembro de 2021, estdo
inclusos extintas, em extincdo e ativas, sendo 1.420 (n) 91 (%) em atividade, 69 (n) 4,4 (%)
em extin¢do e 72 (n) 4,6 (%) extintas. Dentre 0s cursos ativos, 144 encontram-se na regido do
Centro-Oeste, 414 no Norte, 158 no Nordeste, 514 no Sul e 190 no Sudeste. Isso significa que
0 maior nimero de cursos de enfermagem existentes e em atividades, encontra-se em maior
escala na regido Sudeste, seguido do Nordeste, apontando que o desequilibrio regional ainda
se faz presente na distribuicdo desses cursos. A Tabela 4 mostra a distribuicdo dos cursos de
graduacdo em enfermagem de instituicGes pablicas e privadas classificadas em atividade, em

extingdo e extintas por regides em 2021.

Tabela 4 — Distribuicdo dos cursos de graduacdo em enfermagem de instituicdes publicas e
privadas classificadas em atividade, em extin¢do e extintas por regifes em 2021

Situacao
Em Atividade Em Extin¢do Extinto

n % n % n %
Regido
CO 144 95.4 6 4.0 1 0.7
N 414 932 8 1.8 22 5.0
NE 158 913 7 4.0 8 4.6
S 514 88.2 37 6.3 32 5.5
SE 190 90,5 11 5.2 0 43
Total 1420 91.0 69 44 72 4.6

Fonte: Dados Sistema e-MEC 2021.

Neste estudo foi realizada a estratificagdo do conceito dos cursos de enfermagem
avaliados pelo Enade no ciclo de 2019, conforme descrito na Tabela 4. Dessa estratificacdo,
identificou-se que os cursos avaliados com conceitos entre 4 e 5, representam 158 cursos em
todo o pais. Destacam-se as regiGes Sudeste com 38 (%) 60 (n) e Nordeste 32 (%) 52 (n), que
apresentam os maiores conceitos, respectivamente. Entre 0s 28 cursos com conceito 5 no
Brasil, a regido Nordeste contou com 6,1 (%) 15 (n), seguido pela regido Sudeste com 2,8 (%)
7 (n) e o Sul com 1,8 (%) 4 (n). A Tabela 5 mostra a classificacdo do conceito Enade nos
cursos do ensino superior em enfermagem de carater publico e privado no ciclo avaliativo de
20109:
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Tabela 5 — Classificagdo do conceito Enade nos cursos do ensino superior em
Enfermagem de carater publico e privado no ciclo avaliativo de 2019

ENADE
1 2 4 5 SC

n % n % n % n % n % n %

Regido
co 18 202 46 517 16 180 7 7. T Ty §B
N 34 138 94 382 61 248 38 154 2 19 4 16
NE 12 114 47 448 3 295 12 114 15 61 1 10
S 26 67 126 323 160 410 58 149 4 18 13 33
SE 4 28 34 241 75 532 23 163 71 28 1 07
Sokl 94 97 347 357 343 353 18’ 142 29 30 20 21

Fonte: Dados Sistema e-MEC 2021.

De acordo com os dados coletados nesta tese, a nota do Conceito Preliminar no Curso
(CPC) apresenta-se em maior escala com pontuacdo maxima (5), nas regides Nordeste com o
total de 4 instituicdes nota 5, seguido de Sudeste com 3 instituicdes. Esse resultado indica o
conceito prévio da situacdo dos cursos de graduacdo em enfermagem no pais, e para que esses
valores se consolidasse foi preciso que houvesse comissdes de avaliadores realizando visitas
in loco para corroborar ou alterar o conceito obtido preliminarmente, sabendo que CPC é
composto por diferentes varidveis, que traduzem resultados da avaliacdo de desempenho de
estudantes, infraestrutura e instalacdes, recursos didatico-pedagogicos e corpo docente. Desse
modo, as variaveis utilizadas em sua composicdo sdo retiradas do Enade, incluindo o
Indicador de Diferenca entre os Desempenhos Observado e Esperado (IDD) e o questionario
socioecondmico, assim como do Cadastro de Docentes. A Tabela 6 mostra a classificacdo do
Conceito Preliminar do Curso (CPC) de cursos do ensino superior de enfermagem de carater

publico e privado por regides em 2021.
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Tabela 6 — Classificacdo do Conceito Preliminar do Curso (CPC) de cursos do ensino superior
de enfermagem de carater publico e privado por regides em 2021

CPC
1 2 3 4 5 SC

n % n % n % n % n % n %
Regido
CcO 0 0.0 20 22,5 54 60,7 14 15,7 0 0.0 1 1.1
N 1 0.4 27 11,0 129 52,7 77 314 1 1.6 7 2.9
NE 0 0.0 7 6.7 64 61.0 32 30,5 4 1.0 1 1.0
S 1 0.3 40 104 186 48.2 133 345 2 0.5 24 6.2
SE 0 0.0 5 3.6 71 50,7 58 414 2 14 4 2.9
Total 2 0.2 00 10.3 504 522 314 325 9 0.9 37 3.8

Fonte: Dados Sistema e-MEC 2021.

De acordo com a Tabela 7, a nota do Conceito de Curso (CC) apresenta-se com
pontuacdo maxima (5) nas regides Sul, com o total 11,6 (%) 49 (n) cursos com nota 5,
seguido do Nordeste com 11 (%) 42 (n) instituicbes. Desse modo, o CC avalia dimensdes
como, organizacao didatico pedagdgica, corpo Docente e Tutorial, bem como a infraestrutura,
essas dimensdes servem para indicar a nota final de qualidade emitida por uma comisséo de
avaliadores do INEP/MEC, ap0s a realizacdo de visita institucional in loco, cujo os valores
iguais ou superior a 3 indicam nota satisfatdria, a visita realizada pode legitimar ou modificar
0 conceito emitido anteriormente, por meio do CPC. A Tabela 7 mostra a classificacdo do
Conceito do Curso (CC) em cursos do ensino superior de enfermagem de caréater publico e

privado por regides em 2021

Tabela 7 — Classificacdo do Conceito do Curso (CC) em cursos do ensino superior de
Enfermagem de carater publico e privado por regiGes em 2021

CC
2 3 4 5

n % n % n % n %
Regido
CcO 2 1.6 47 37,6 64 512 12 9.6
N 2 0.6 119 33.0 198 548 13 9.2
NE 1 0,7 55 39.0 72 51:1 42 116
S 6 14 146 329 243 547 49 11,0
SE 0 0,0 54 314 95 55,2 23 134
Total 11 0.9 421 339 672 541 139 11.2

Fonte: Dados Sistema e-MEC 2021.
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De acordo com a Tabela 8, a nota do Indice de Diferenca entre Desempenho (IDD)
destacou-se nas regides do Sudeste e Sul, respectivamente, com o total de 15 e 8 cursos com
nota 5. Esse dado € um indicador de qualidade que visa mensurar o valor agregado pelo curso
no desenvolvimento dos estudantes concluintes. Esse calculo é realizado por meio da
observacdo da performance geral dos participantes do Enade associado ao numero de alunos
com resultados validos, além disso avalia 0 nimero e o0 desempenho dos estudantes no Exame
Nacional do Ensino Médio (Enem). Dessa forma, o IDD é um indicador responsavel por
observar a relacdo existente entre o perfil dos ingressantes e o dos concluintes em um curso,
pois conhecendo o desempenho dos estudantes egressos, é possivel extrair uma estimativa de
qual sera o resultado na avaliacdo de desempenho dos estudantes ao final da graduacdo. A
Tabela 8 mostra a classificacdo do indice de Diferenca entre Desempenho (IDD) de cursos do

ensino superior de enfermagem de carater publico e privado por regides em 2021:

Tabela 8 — Classificacdo do indice de Diferenca entre Desempenho (IDD) de cursos do
ensino superior de Enfermagem de caréater pablico e privado por regiGes em 2021

IDD
1 2 3 4 5 SC

n % n % n % 1 % n % n %
Regido
N 7 8.0 0 10.2 63 71,6 7 8.0 1 1.1 1 1:1
NE 15 6.3 23 0.6 165 68.8 28 11.7 5 2:1 4 1.7
CcO 6 5.7 13 124 67 63.8 15 143 2 1.9 2 10
SE 13 3.5 58 15.6 210 56.5 67 18.0 15 40 9 2.4
S -4 2.9 13 9.5 79 57.7 32 234 8 5.8 1 0.7
Total 45 48 116 123 584 62.0 149 15.8 31 3.3 17 1.8

Fonte: Dados Sistema e-MEC 2021.

Diante do exposto, por meio dos dados emitidos pelo e-MEC, os critérios de avaliacdo
do Enade, CPC, CC e IDD emitem notas graduadas de 1 a 5 que possuem por objetivo apontar
os indicadores de qualidade dos cursos de graduacdo de Enfermagem. Cada um com sua
especificidade, indicando desde a qualidade do ensino a estrutura organizacdo didatico-
pedagdgica, infraestrutura e instalagdes fisicas e oportunidades de ampliacdo da formacéo
académica e profissional que a Unit oferece.

3.2 A CONSTRUCAO DA MATRIZ CURRICULAR VISTA POR DENTRO
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O Enade tem por objetivo aferir o desempenho dos estudantes de cursos de graduagao
em relacdo as habilidades e as competéncias adquiridas em sua formacdo, a partir dos
conteudos previstos nas respectivas Diretrizes Curriculares Nacionais, no Catalogo Nacional
de Cursos Superiores de Tecnologia e em normas associadas, bem como na legislacdo de
regulamentacdo do exercicio profissional vigente. No entanto, as Portarias Enade, no caso da
Unit, também servem para a construcéo da Matriz Curricular de Referéncia. Segundo o Art. 2°
Portaria n° 493, de 31 de maio de 2019, “[...] a prova do Enade serd constituida pelo
componente de Formacdo Geral, comum a todas as areas, e pelo componente especifico de
cada area” (BRASIL, 2019, p. 1). Ainda segundo a Portaria:

§2° A prova do Enade 2019 terd, no componente de Formacdo Geral, 10 (dez)
questdes, sendo 2 (duas) discursivas e 8 (oito) de multipla escolha, e, no componente
especifico da Area de Enfermagem, 30 (trinta) questdes, sendo 3 (trés) discursivas e
27 (vinte e sete) de multipla escolha, envolvendo situagdes-problema e estudos de
caso em ambos 0s componentes.

Art. 3° A prova do Enade 2019, no componente especifico da &rea de Enfermagem,
terd como subsidio as Diretrizes Curriculares Nacionais dos Cursos de Graduagéo
em Enfermagem, CNE/CES n° 3, de 7 de novembro de 2001, as normativas
associadas as Diretrizes Curriculares Nacionais e a legislacdo profissional.
(BRASIL, 2019).

A portaria citada prescreve elementos para desenvolver a caracteristica intrinseca da
formacdo da Enfermagem que requer, para o desenvolvimento das competéncias e habilidades
profissionais, 0 contato humano e presencial, em trocas que se estabelecem no ato de cuidar.
Nesse sentido, o curso de Enfermagem da Unit construiu a “Matriz Curricular”, superando a
perspectiva de “Grade Curricular”. Segundo a autoentrevista, os componentes especificos da

area de Enfermagem, tomara como referencial os conte(dos que contemplam:

Temos hoje na nossas matrizes curriculares uma disciplina que chama
citohistoembriologia, ela trabalha os conteldos que estdo previstos em tecidos,
células, e 6rgdos, para o estudo do sistema do corpo humano, temos os saberes de
Anatomia Funcional Sistémica e para abordagem dos contetdos de sistemas do
corpo humanos, temos a Fisiologia humana, para andlise de indicadores de saude,
temos os saberes de sadde juntamente a Epidemiologia e Vigilancia a saude, porque
vocé faz a correlagdo desses indicadores isso ta muito voltado a Saide Comunitaria
abordada com maior afinco no Estagio Curricular Supervisionado 1l que trabalha a
atengdo primaria a salde, que trabalha diretamente com esses indicadores, além
disso, temos os sistemas de informagdo em salide e comunicacdo, também previstos
nas praticas do estagio curricular, o diagndstico situacional e territorializacdo, e isso
é uma atividade pratica dentro do estagio também acompanhado pelos preceptores.

A salde ambiental também que é um saber, considerado optativo, mas a todo tempo
é trabalhado também na atividade, tanto hospitalar quanto na atencdo primaria de
salde, temos também saberes voltados a ética e legislacdo profissional,
anteriormente denominada, bioética, neste saber procuramos estar sempre em
consonancia com as Gltima atualizagbes, 0 Codigo de Etica de Enfermagem foi
atualizado em 2017 por meio da Resolugdo 546, e esse € um trabalho feito inclusive
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com o comando do Conselho Federal de Enfermagem que € quem manda essa
legislagdo para os profissionais.

Entdo, nds temos explorado bastante as atualizacbes éticas nas oficinas, onde
convidamos os sindicatos e o proprio conselho para discutir com os alunos, a
legislacdo e a ética profissional, a lei que regula o exercicio da enfermagem é a lei
de n° 7.498/86, de 25 de Junho de 1986, um ano depois que conclui a minha
graduacdo.

A histéria de enfermagem legislacdo e filosofia da enfermagem esta no primeiro
periodo do curso, para a justamente discutir o que é ser enfermeiro, fazendo com que
0 aluno compreenda a histéria da enfermagem desde os tempos remotos, e a
legislacdo que aparece aqui, esta vinculada nesse curriculo, juntamente & ética e a
legislagdo, pois elas caminham juntas, abordando o comportamento humano
associado aos valores que os alunos trazem consigo, essas disciplinas estdo alocados
no primeiro periodo para que aluno recém egresso entenda o que a enfermagem,
fazendo com que ele perceba se é de fato aquilo que ele quer.

A semiologia e semiotécnica que aparecem nas DCNs tém sido trabalhada como
exames fisicos e procedimentos técnicos que o enfermeiro realiza no que dizem
respeito as competéncias e habilidades do enfermeiro, e sua o inicio da préatica, em
seguida aparece a o0 saber da Sistematizacdo da Assisténcia em Enfermagem (SAE)
0 processo de enfermagem que é como se da assisténcia a esses pacientes isso é um
passo-a-passo, € extremamente importante, esse saber aparece em torno do 4° e 5°
periodo da graduacéo, antes que os alunos véo de fato para as atividades hospitalares
e atencgdo primaria a saude.

Temos o saber sobre metodologia cientifica para que eles saibam como realizar
atividades cientificas, temos também saberes que dizem respeito & pesquisa em
enfermagem e temos a metodologia cientifica, a pratica de pesquisa e o Trabalho de
Conclusdo de Curso (TCC). Em nossa vivéncia observamos que 0s alunos possuiam
a resisténcia na adesdo dos saberes relacionados a metodologia cientifica nos
primeiros periodos, com isso, os professores precisavam estar muito atentos a
atividade em sala para que realmente fosse eficaz, entdo o que a gente lamenta, pois
sempre tivemos 0s processos de praticas investigativas.

Nos da instituicdo reconhecemos que as praticas de pesquisa para o aluno que é
iniciante sdo um pouquinho dificil, por isso, vamos estimulando os alunos as
praticas de pesquisa, com isso promovemos a Semana de Pesquisa (Sempesq) isso
vai estimulando e vai levando ele até chegar o TCC, e auxilio de um professor até
fazer a sua experiéncia durante toda a graduacao.

A Seguranca do paciente e qualidade esta prevista nos saberes direcionados a gestéo,
no qual ofertamos gestdo do cuidado e gestdo hospitalar, bem como a gestdo da
atengdo primaria a saude, entdo o investimento na gestdo dentro dessas matrizes tem
sido cada vez maior, e extremamente importante, ganhando notoriedade nos
curriculos, pois o enfermeiro sempre vai gerir uma equipe de enfermagem, sempre
vai gerir a assisténcia e o0s servigos de enfermagem a todo tempo, entdo é importante
que ele tenha esse olhar desde cedo, inclusive algo que a gente tem buscado é trazer
esses saberes que foram trabalhados nos Gltimos periodos da graduacdo e trazer para
mais para frente, para que ele comece a desenvolver isso com mais afinco, e eu diria
gue temos trés areas importantes que temos investido muito: A clinica por meio da
SAE da saude do adulto urgéncia e emergéncia cirdrgica isso é assisténcia a gestéo
que trabalha a gestdo do cuidado, hospitalar e da atencdo primaria a saude, as
tecnologias do cuidado que estdo inseridas dentro da semiologia e semiotécnica no
terceiro periodo e a saberes voltados a filosofia.

Percebemos que quando o aluno tem contato com a tecnologia mais avangada, eles
conhecem de perto simulagdes realisticas onde eles tém a oportunidade de vivenciar
com equipamentos novos com algo que acabou de ser criado e esta sendo aplicado
na rede, entdo é muito importante que que ele seja inserido nessa tecnologia que séo
direcionadas as linhas de cuidado da crianca e do adolescente, da saide da mulher,
do idoso e do trabalhador, aparecendo, tanto na assisténcia hospitalar quanto no
servico de atencdo primaria a salde, hoje a gente tem a crianca hospitalizada a
crianca sadia e o adolescente, trabalhamos a mulher tanto na ponto de vista da saude
reprodutiva e obstétrica, a salide do homem e do adulto tanto do ponto de vista da
urgéncia e emergéncia como da assisténcia clinica, bem como dos internamentos.
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Quanto a salde do idoso trabalhamos no ponto de vista da promocéo e prevencédo da
salde, tratamos também da salde do trabalhador, vigilancia sanitaria e ambiental,
fazendo parte da formacao dos enfermeiros, aparece também aqui, a salde mental e
atencdo psicossocial que trabalhamos em enfermagem psiquiatrica, nomeada satde
mental, no qual trabalhamos com a carga horéria tedrica e também pratica, e isso é
muito importante dentro da salde coletiva os cuidados paliativos dentro das clinicas
e cuidado ao paciente critico cirdrgico em urgéncia e emergéncia, sdo saberes
especificos que temos também SUS e politicas de salde e redes de atencdo que esta
em politicas de Saide Comunitéaria | e Comunitaria Il e em todo o estagio curricular
supervisionado Il que trabalha somente com a rede de atencdo primaria a salde,
dessa forma o SUS atravessa diversos saberes durante a graduagdo em enfermagem,
e as politicas de estado sdo trabalhadas desde os primeiros periodos, optamos
também por utilizar o nome do SUS para que o aluno perceba o impacto da
implantacdo deste, a partir da Constituicdo Federal de 1988 trazendo os principios
doutrinarios, Universalidade, Integralidade e Equidade, sendo considerado de
extrema importancia, e o aluno iniciar sabendo desses principios é fundamental para
a sua trajetéria académica, aqui englobamos também a questdo da metodologia de
ensino junto a pesquisa, pois entendemos que tem tudo a ver, porque estavamos
trabalhando também com a enfermagem baseada em evidéncias, entdo trouxemos
para esse eixo a educacdo e pesquisa em servico de salde, para que isso seja um
habito para o aluno entender que tudo que ele faz, ele precisa primeiro identificar as
evidéncias cientificas e a enfermagem estd muito fundamentada nesse aspecto
(SANTA ROSA, 2021, p. 7).

As disciplinas e contetdos dispostas no curso de Enfermagem passaram por etapas do
planejamento curricular: o diagnostico, os objetos educacionais, selecdo e organizacao
curricular, estratégias curriculares e avaliacdo curricular. No caso da Unit, essa reformulacao
foi feita a partir de um profundo dialogo entre o0 NDE do curso com as pedagogas da Prd
Reitoria de graduagéo Prof®. Aparecida do Carmo Frigeri Belchior e Prof?. Betisabel Vilar de
Jesus Santos. Face a um diagnoéstico da realidade vigente a necessidade da formacdo do
enfermeiro generalista, a reformulacdo da Matriz Curricular partiu da visdo do homem,
comunidade, processo salde-doenca, enfermagem, enfermeiro generalista, competéncia e
curriculo. Em sintese, esse curriculo abrange os ciclos de formagdo pre-profissional e
profissional a serem oferecidos em oito semestres do curso de Enfermagem da Unit.

A estrutura curricular organiza-se de modo a contemplar os eixos de formacao
previstos nas DCNs. Para tal, o seu PPC enfatiza as diferentes areas do conhecimento
permitindo o desenvolvimento do espirito cientifico e o aprimoramento das relagdes
homem/natureza. Inspira-se nos pilares da educacdo contemporénea, formando profissionais
capazes de: aprender a conhecer, aprender a fazer, aprender a ser e aprender a viver juntos,
apostando no efeito multiplicador e transformador de suas praxis.

A Tabela 9 apresenta a periodizagdo da estrutura curricular referente ao curso de

bacharelado em Enfermagem e a descri¢do do perfil a ser desenvolvido em cada periodo.
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Tabela 9 — componente curricular - 1° periodo

1* PERIODO
. C. Horaria Carga
. . . . . . Credito =
Codigo Disciplina Pré-Requisito Total Teérica | Pritica H;zs:;‘lla
Processo historico  filosdfico
oy .
B124309 da enf agem 04 02 02 020
Anatomia funcional e
B124317 R - 06 04 02 120
SlElemaca
B124088 Citoembriohistologia - 04 02 02 080
- Sistema unico de sande e
E125003 - 02 00 02 040
enfermagem
H113465 Filosofia & cidadania - 04 04 0o 080
Total 20 12 08 400

Fonte: Unit (2021).

A importancia da presenga da disciplina “Processo historico e filoséfico da
enfermagem” consiste na recuperacdo da memoria e estudar Historia da Enfermagem, além
de capacitar o saber ser enfermeiro, dotando o profissional de competéncias imperiosas a
administracao dos servigos de enfermagem, gerenciamentos de conflitos, destituicdo de mitos,
racismo, preconceitos e intolerancias que circunscreve a sociedade.

As disciplinas do 1° periodo também buscam construir nos estudantes a compreensao
das bases morfofuncionais do corpo humano e a importancia da célula para manutencdo da
vida utilizando linguagem cientifica e pensamento sistematico. Aplicar o contexto histérico da
enfermagem na prética profissional multidisciplinar a fim de atuar com senso de
responsabilidade social e compromisso com a cidadania como promotor da satde integral do
ser humano. Conhecer os aspectos legislativos e organizativos do SUS e compreender a

insercdo da enfermagem nesse espaco.
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Fonte: Unit (2021).

2° PERIODO
AT C. Hordria Carga
Cédigo Disciplina Pré-Requisito C{E‘:;:“ Tedrica | Pritica HTorégria

otal

B109008 Genética ¢ biologia _ 0 0 00 i
molecular

B112289 | Microbiologia e imunologia - 04 02 02 80
B119712 | Bioquimica - 02 02 00 40
B121946 | Fisiologia humana - 04 02 02 80
B125011 Bioestatistica - 02 02 00 40
H118840 | Metodologia cientifica - 04 04 00 80
H125994 | Experiéncia extensionista | - 04 00 04 80
Total 22 14 08 440

Das disciplinas de 2° periodo buscam construir nos alunos a compreensdo do

desenvolvimento e as bases morfofuncionais do corpo humano, bem como sua interacdo com

0S microrganismos; assumindo o compromisso ético, humanistico e social com o trabalho

multiprofissional em saude.

Tabela 11 - componente curricular - 3° periodo

3=PERIODO
L C. Horaria Carga
5ot co oo : g Credito =z
Cédigo Disciplina Pré-Requisito Total | Teorica | Pratica H.F;?arlm
B115304 | Processos patologicos - 04
1eac | Etica, biogtica e legislagio
B124633 de enfermagem - 04
des Semiologia e semiotécnica
B124651 de enfermagem - 06
B124660 Farn_:mamlugm g terapia ) 04
- Epidemiologia e vigilincia
B125020 em safide - 02
H126028 Experiéncia extensionista 11 ) 04
TOTAL 24 360 120 480

Fonte: Unit (2021).

As disciplinas desse bloco, por sua vez, ttm por objetivo criar nos alunos a

habilidade cognitiva para andlise critica e reflexiva na assisténcia a satde dos individuos com

enfoque no processo salde doenca e representacdo social. Também é importante destacar a

criagdo de um perfil de aluno em fina sintonia com o que preconiza as Diretrizes Curriculares
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Nacionais e a Portaria n® 493, de 31 de maio de 2019: I. generalista para o exercicio da
enfermagem em todos os niveis de atencdo a salde; Il. ético e humanista para o exercicio
profissional da enfermagem; Ill. critico, reflexivo e propositivo, com base técnica e cientifica,
para o exercicio profissional da enfermagem; IV. promotor do cuidado de enfermagem a
salde integral do ser humano em suas dimensBes biopsicossociais, com responsabilidade
social e compromisso com a cidadania; V. gestor do cuidado de enfermagem, das
organizacOes e dos sistemas de saude; VI. educador em saude, em educacdo permanente e

para a formacdo de recursos humanos. (BRASIL, 2019).

Tabela 12 — componente curricular - 4° periodo

4° PERIODO
Cédigo Disciplina Pré-Requisito | Crdite e H?:-:ig;n
g p -req Total | Teérica | Pratica Total
B110839 |Educagio em Saude - 02 40 00 40
B112475 |Parasitologia - 04 40 40 80
B115687 |Nutrigio e Saude - 02 40 00 40
B120222 |Epidemiologia B119682 02 40 00 40
B120230 | Pratica Integrada do Cuidar B120192 06 40 30 120
B120249 Sistematizacdo da Assisténcia B120184 0 40 20 60
de Enfermagem

B120257 | Terapia Farmacologica - 03 40 20 60

TOTAL 22 280 160 440

Fonte: Unit (2021).

As disciplinas desse bloco tém por objetivo criar nos alunos a compreensdo dos
principios e diretrizes do SUS, tendo em vista o reconhecimento e aplicabilidade durante a
assisténcia integral ao individuo, familia e comunidade. Com isso, tendo competéncias para:
“I. intervir no processo saude-doenga em todo o ciclo vital, considerando os determinantes
bioldgicos, ecolodgicos, sociais, culturais, econdmicos e politicos; Il. desenvolver acoes,
considerando as especificidades regionais e o perfil epidemiolégico de salde relacionados a
promocdo, prevencdo, protecdo, tratamento e reabilitacdo em salde ao individuo, a familia, ao
grupo e a comunidade; I1l. prestar cuidado de enfermagem em conformidade com a legislacéo
vigente relacionada ao processo de trabalho, aos principios, as diretrizes e as politicas do
SUS; IV. exercer a enfermagem sob os principios éticos, legais, sociais e humanisticos da
profissdo; V. analisar social, historica e contextualmente a enfermagem e seu processo de
trabalho, a sociedade, o Estado e as politicas de satde. (BRASIL, 2019).
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§ PERIODO

.o C. Horaria Carga

Codigo Disciplina Pre-Requisito Credito .. L. Horaria

Total | Tedrica | Pritica Total
B119380 | Acdo Interdisciplinar Em Satde - 02 40 00 40
B120265 | Saide Comunitaria I B119682 04 40 40 30
B120273 |Enfermagem Clinica B120230 04 40 40 80
B120281 Intqpretfu;alo de Exames Lab. 02 40 00 0

E Diagnosticos

B120290 | Sande Sexual e Reprodutiva B120230 04 40 40 80
H114127 |Empreendedorismo 04 80 00 80
TOTAL 20 280 120 400

Fonte: Unit (2021).

Esse bloco de disciplinas, por sua vez, busca desenvolver nos alunos o raciocinio

clinico e critico na gestdo do cuidado integral e sistematizacdo da assisténcia de enfermagem

na saude do adulto e da crianca. Também em consonancia com a Portaria n°® 493, de 31 de

maio de 2019: VI. usar tecnologias do cuidado, da informacéo e da comunicagdo em salde,

para o exercicio da Enfermagem; VII. desenvolver o cuidado de enfermagem pautado nos

programas de assisténcia integral a salde da crianca, do adolescente, do adulto, do idoso, da

mulher, do homem e do trabalhador, considerando suas vulnerabilidades; VI1II. desenvolver e

coordenar o processo de enfermagem na atengdo as necessidades apresentadas pelo individuo,

pela familia e pelos diferentes grupos da comunidade. (BRASIL, 2019).

Tabela 14 — componente curricular - 6° periodo

6 PERIODO
Crédito C. Horaria Carga

Codigo Disciplina Pré-Requisito | Total Teérica | Pritica H;;::;‘lla
B118520 | Hematologia e Hemoterapia - 03 40 20 60
B120303 | Gestdo do Cuidado B120273 04 40 40 80
B120311 |Enfermagem Cirlrgica B120273 04 40 40 &0
B120320 |Saude da Crianca B120273 06 80 40 120
B120338 | Enfermagem Obstétrica B120230 04 20 40 80

TOTAL 21 240 180 420

Fonte: Unit (2021).
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Esse bloco, por sua vez, busca formar nos estudantes as habilidades e competéncias
em matéria de fundamentos epidemioldgicos, tecnologicos e de diagndstico em terapias
hematoldgicas, doencas transmissiveis e saude da mulher com base em evidéncias cientificas
para a promocgao, prevencdo, tratamento e reabilitacdo da salde. Também em consonancia
com a Portaria n° 493, de 31 de maio de 2019: IX. atuar no processo de gestdo e melhoria
assistencial, considerando a qualidade, a seguranca do paciente, a lideranca, a tomada de
decisdo e o trabalho em equipe; X. promover acfes de educacdo em salde permanente e
basica; XI. desenvolver e aplicar pesquisas e/ou outras formas de producdo de conhecimento

que objetivem a qualificacdo da pratica profissional. (BRASIL, 2019).

Tabela 15 — componente curricular - 7° periodo

7° PERIODO
Crédito C. Horaria Carga
Cadigo Disciplina Pré-Requisito . . . Horaria

Total | Tedrica | Pratica Total
B120346 | Gestdo Hospitalar B120303 04 40 40 80
B120354 | Urgéncia e Emergéncia B120273 04 40 40 80
B120362 |Saude Comunitaria II B120265 04 40 40 80
B120370 |Lrocessode B120230 04 40 40 80

Envelhecimento

OPT0001 | Optativa 1 - 04 00 00 80
TOTAL 20 160 160 400

Fonte: Unit (2021).

Nesse bloco de disciplinas € proeminente os saberes em torno da gestdo e avaliacdo
das politicas publicas, dos servicos e do cuidado nas Redes de Atencdo a Saude. Nesta tese, a
avaliacdo é concebida enquanto ferramenta gerencial que favorece a inser¢do do enfermeiro
no processo de gestdo de sistemas de salde. Em decorréncia de sua formacao, que engloba
conhecimentos da area assistencial e gerencial, tendo como centralidade o cuidado, o
enfermeiro tem potencial para assumir postura diferenciada na gestdo e condi¢des de tomar
posicOes decisorias e de proposicdo de politicas de saude. Entretanto, ainda ha que se
construir e consolidar insercdo expressiva em niveis decisorios nos espacos de gestéo.
Segundo Chaves e Tanaka (2012): “[...] a avaliagdo ¢ um componente da gestdo, cujos
resultados podem contribuir para tomada de decis@o mais objetiva que possibilite a melhoria
das intervengdes de saude” (CHAVES; TANAKA, 2012, p. 1274). Nesse aspecto, a

reorganizacdo das praticas de saude, dentro de um contexto politico, econdmico, social e
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profissional oferecem condigfes para a formacdo do panorama atual da insercdo do
enfermeiro na gestdo.
Tabela 16 — componente curricular - 8° periodo
- 8 PERIODO
.. C. Horaria Carga
Codigo Disciplina Pre-Requisito Credito i . Horaria
Total Teorica | Pratica T
otal
Atendimento Pré-

Bl al L 9l A /
B120389 | 1o falar - APH B120354 02 40 00 40
B120397 |Atencdo Domiciliar B119682 02 40 00 40
Bi204gp |Sestic da Atengdo B120303 04 40 40 80

Primaria
B120419 |Cnfermagem Bascada em B120214 02 40 00 40
Evidéncias
B120427 |Educacdo em Enfermagem B110839 02 40 00 40
B120435 |Satude Mental B120230 04 40 40 80
OPT0002 Optativa 2 - 04 - 80
20 240 80 400

Fonte: Unit (2021).

Nesse bloco de saberes ganha evidéncia a educagdo em enfermagem com qualidade,

inovacdo e responsabilidade, capaz de forjar um projeto politico-profissional, que requer a

interpretacdo da realidade complexa da sociedade contemporanea em suas multiplas

possibilidades e de novos modos de relagdes sociais, de partilha de conhecimento e

informacdo e da diversidade da condicdo humana em constante transformacdo. Segundo

Chaves e Tanaka (2012), é necessario na formacédo do enfermeiro o aprofundamento constante

da articulacdo entre a educacdo e o trabalho, de forma a tomar a pratica pedagdgica

impulsionadora do novo modo de pensar e fazer a educacdo, capaz de construir projetos

educacionais comprometidos com a consolidacdo dos principios do SUS e, com isso, poder

intervir no processo saude-doenca no ambito pré-hospitalar e domiciliar, considerando o0s

aspectos inerentes a atencdo integral a saide da crianca, mulher, adolescente, adulto e idoso.
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9 PERIODO
: o . Crédito | C-Hordria Carga
Cadigo Disciplina Pré-Requisito Total | Tebrica | Prética H_Fnirm
otal
Forum
B119305 |Interdisciplinar em - 02 40 00 40
Satde
B108150 B108656 Bl0B664
B114800 BI120168 HI113465
B108486 BI109008 BI112289
B114770 B120176 BI120184
HI113341 BI115008 Bl119682
B120192 B120214 HI118840
Estégio Curricular B110839 Bl112475 BI115687
B120443 Supervisionado I B120230 B12024% B120257 20 00 20 400
B120265 B120273 BI120281
B120290 HI114127 BI118520
B120303 B120311 B120320
B120338 Bl120346 B120354
B120362 B120370 BI120389
B120397 Bl120400 B120419
B120427 B120435 BI119380
Pesquisa e
B120451 (Prospecio em B120419 02 02 40 40
Enfermagem
TOTAL 24 80 400 480

Fonte: Unit (2021).

Segundo o PPC do curso de Enfermagem da Unit,

o Estagio Curricular

Supervisionado faz parte do eixo de Préaticas Profissionais que compreende as unidades

orientadas para o exercicio e inser¢do dos estudantes em atividades inerentes a sua profissdo.

A integragéo do ensino ao mundo do trabalho considera para tal as competéncias previstas no

perfil do egresso bem como a interacdo multiprofissional, culminando na apreensdo de

competéncias do seu campo de atuacdo. Tem a funcdo de favorecer a aplicacdo de

conhecimentos teoricos nos diversos cenarios das praticas de saude, periodo para ampliar

competéncias e utilizar as habilidades adquiridas para responder aos desafios da realidade dos

servicos de saude. Assim, o estagio assumira multiplos aspectos, a saber:

Gestdo do cuidado na Rede de Atencdo Secundaria e Tercidria que favorece o
exercicio das competéncias para a realizagdo da gestdo do cuidado no contexto
hospitalar; Gestdo do cuidado na Rede de Atengdo Primaria que oportuniza o
aprimoramento das competéncias na gestdo do cuidado no contexto da atencdo
primaria; Vivéncia com coordenaces de enfermagem e gerencia de servigos de
salide em ambientes de gestdo para o desenvolvimento de lideres/gestores e centros
de simulagéo de praticas de enfermagem, em cenarios apropriados a realidade para a
gestdo do cuidado, empregando a simulacdo clinica como estratégia de ensino
aprendizagem. Para o desenvolvimento do Estigio Curricular Supervisionado, o
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Curso de Enfermagem mantém parceria com as instituicoes de salde de
complexidade primaria, secundéria e terciaria que integram o Sistema Unico de
Salde do Estado de Sergipe, envolvendo, assim os principais hospitais publicos,
privados, beneficentes e ambulatérios. (UNIT, 2021, p 234).

Na esteira dessa interpretacdo, o estagio supervisionado é de fundamental importancia
para 0 académico de enfermagem, pois esta é uma oportunidade de estabelecer certo vinculo
profissional sem que este esteja anulado ao vinculo educacional, tornando-se, portanto, a
Gltima oportunidade, durante a graduacdo, de avaliar os conhecimentos adquiridos, de modo a
desempenhar atividades assistenciais e gerenciais no ambito hospitalar com ética,
resolutividade, compromisso, senso critico e evidéncias cientificas, promovendo a
humanizacdo da assisténcia e competéncia para construir projetos de pesquisa de interesse da

ciéncia e sociedade.

Tabela 18 — componente curricular - 10° periodo

10° PERIODO
- C. Hordria Carga
. P . . Crédito .
Cod Discipl Pré-Requisit H
|g0 |Sl:'|p ina I Eq“IQI 0 T‘“ﬂl Teﬁricn P[‘ﬁti{:a oraria
Total
B12046p | Estagio Curricular B120443 2 00 440 440
Supervisionado I
B121gs7 | Lrabalho de Conclusio de B120451 02 40 00 40
Curso
TOTAL 24 40 440 480

Fonte: Unit (2021).

Nesse momento do curso ganha destaque o Trabalho de Concluséo de Curso (TCC),
gue consiste em um componente curricular obrigatorio, necessario a integralizacdo curricular.
Configura-se como um momento de reflexdo critica dos problemas sociais e de salde, das
novas evidéncias e da producdo cientifica da area de interesse do discente e da sociedade,
contemplando uma diversidade de aspectos metodoldgicos fundamentais para a formacao
académica e profissional. Desenvolvido mediante orientacdo de um professor que compde o
quadro docente da instituicdo, o TCC possibilita a aplicacdo dos métodos cientificos na
elaboracdo do projeto de pesquisa, no qual o discente tem a possibilidade de experienciar com

autonomia e espirito inquiridor.
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Tabela 19 — Disciplinas optativas

QUADRO DAS DISCIPLINAS OPTATIVAS |
Optativa 1
) - o Crédito C. Horaria Cm“gn—, .
Periodo Codigo Disciplina Horaria
Total i i
Teorica Pratica Total
7° F104779 s o 04 80 00 80
Trabalho
H121956 Criatividade e Inovacio 04 80 00 80
HI118815 Relagdes Etnicos - Raciais 04 80 00 80
7 Hi19315 | Historia ¢ Cultura Afr- 04 80 00 80
Brasileira e Africana
7] H113457 Libras 04 80 00 80

Fonte: Unit (2021).

As disciplinas optativas surgiram com a finalidade de contribuir para a formacao
diferenciada dos alunos desta universidade, com uma perspectiva futura de inser¢ao na grade
curricular dos referidos cursos, contribuindo para interprofissionalidade. O contetdo ofertado
pelas disciplinas optativas faz parte da matriz curricular de diversos cursos da area da salde

oferecidos pela Unit, geralmente inseridas em outra disciplina obrigatdria.

Tabela 20 — Disciplinas optativas

Optativa 2
T C. Horiria Carga
Periodo Cédigo Disciplina S ] » Horéri
Total Tedrica Pritica
Total
= Unidade de Terapia Intensiva
8 B121237 (UTI) 04 40 00 80
8" B121229 Enfermagem Dermatoldgica 04 40 00 80
8 B121210 Oncologia 04 40 00 80
8 B111037 Dor e Cuidados Paliativos 04 40 00 80
8 B121245 Terapias Alternativas 04 40 00 30
8 B111045 Enfermagem do Trabalho 04 40 00 80

Fonte: Unit (2021).

Em sintese, a oferta de disciplinas optativas estdo em fina sintonia flexibilizacdo
curricular por mecanismos presentes no curriculo do curso que se consolidam por meio de
disciplinas optativas, eletivas e atividades complementares a formacdo académica. Desta
forma, as disciplinas optativas objetivam: Proporcionar a constru¢do do percurso académico,
enriquecendo e ampliando o curriculo; Oportunizar a vivéncia tedrico-pratica de disciplinas
especificas em cursos que pertencem a mesma area ou area afim; Possibilitar a ampliacdo de
conhecimentos teorico-praticos que aprimorem a qualificacdo académico-profissional.
Oportunizar a vivéncia de situagdes de aprendizagem que extrapolam as exposicdes verbais

em sala de aula. Assim posto, tais componentes flexibilizam o curriculo, propiciando a
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organizacao de trajetorias individuais de formacdo. Essas atividades promovem ao discente o
contato com conhecimentos, que transcendam os programas disciplinares, o que viabiliza
vivéncias voltadas ao mundo da ciéncia e do trabalho, tendo em vista a busca da sua
autonomia académica, ao efetuar escolhas, que permitem a organizacdo de trajetorias
individuais, no decorrer da formacéo profissional. Acompanhando os avancos na profisséo,
estdo inseridas na estrutura curricular disciplinas de formagdo geral: Fundamentos
Antropoldgicos e Socioldgicos, Filosofia e Cidadania, Metodologia Cientifica e ainda a
disciplina de Lingua Brasileira de Sinais - LIBRAS. As disciplinas mencionadas utilizam
mecanismos de EAD possibilitando aos estudantes o contato e o uso das TICs, adaptando-se
ao espirito do aprendizado aberto e Cddigo de Acervo Académico 121.1 semipresencial
centradas na auto-aprendizagem por meio de ferramentas tecnoldgicas facilitadoras da
construcdo do conhecimento, contribuindo, dessa forma, para a autonomia do aluno. (UNIT,
2021).



80

4 A CONSTRUCAO DE UM CAMPO: PERFORMANCE DA GESTORA NO CURSO
DE ENFERMAGEM DA UNIT

Nesta secdo analiso o papel da Associacdo Brasileira de Enfermagem (ABEN), se¢édo
Sergipe, enquanto entidade cientifica, no processo de atualizacdo das Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCNs), Resolucdo CNE/CES n° 3 de 7 de novembro de 2001. Nesse sentido,
busco descrever como se deu a atuacdo de professores, enfermeiros, pesquisadores e
representantes da categoria profissional, por meio das manifestacBes coletivas desenvolvidas
em eventos académicos nacionais, inclusive sediados na Unit. O movimento de producéo da
narrativa foi realizado pela entrevista autobiografica, Nesse sentido, busquei construir um
“[...] didlogo produzido pelo entrelacamento de imagens percebidas e concebidas pela
aventura da relacao feita na diluicdo, na inteireza do sujeito e sujeitos, do sujeito e objeto de
pesquisa” (MESQUITA, 2008, p. 12). Sdo nas manifestagdes coletivas relativas a formacao
do enfermeiro, que imprimimos os sentidos, o perfil, as habilidades e as competéncias dos

enfermeiros.

4.1 DIALOGOS COM A ASSOCIACAO BRASILEIRA DE ENFERMAGEM (ABEN)

Entre os anos de 2014 a 2019 participei das discussbes
nacionais sobre a Educacdo em Enfermagem, enquanto
Presidente da Associagdo Brasileira de Enfermagem (ABEN),
secdo Sergipe. Neste momento, estava sendo discutida,
nacionalmente, a atualizagdo das Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCNs), Resolugdo CNE/CES n° 3 de 7 de
novembro de 2001. As discussdes se deram em todas as
Unidades da Federacdo com assembleias estaduais, com a ativa
participacdo da Diretoria de Educacdo das se¢des da ABERN,
coordenadores de cursos de graduacdo em Enfermagem,
professores, académicos, nicleos de educacéo permanente dos
servigos de salde e especialistas de todo pais (SANTA ROSA,
2021, p. 3).

Eu participo da ABEN, enquanto uma associa¢do de carater cultural, cientifico e
politico, com personalidade juridica propria, de direito privado e que congrega
Enfermeiros(as); Técnicos(as) de Enfermagem; Auxiliares de Enfermagem; estudantes de
cursos de Graduagdo em Enfermagem e de Educacdo Profissional de Nivel Técnico em
Enfermagem; Escolas, Cursos ou Faculdades de Enfermagem; Associa¢des ou Sociedades de
Especialistas que a ela se associam, individual e livremente, para fins ndo econdmicos. O meu
envolvimento na ABEN/SE se deu a partir das discussdes desenvolvidas no campo da

Enfermagem, pois no inicio do século XXI:



81

[...] ocorreram os grandes debates em Assembleia Nacional com a Diretoria de
Educacdo da ABEn Nacional durante o Seminario Nacional de Diretrizes para a
Educacdo em Enfermagem (SENADEN), posteriormente resultando na minuta das
DCNs/Enf proposta pela ABEn Nacional, entregue ao Conselho Nacional De Sadde
(CNS) e ao Conselho Nacional de Educagdo (CNE) em julho de 2017, para que
levasse 0 projeto avante, fosse apreciado e aprovado. Em tempo, o Conselho
Nacional de Saude (CNS) fez mencdo, através da Resolugdo CNS n° 573, de 31 de
janeiro de 2018, que aprova o Parecer Técnico n° 28/2018 contendo recomendacfes
a proposta de DCNs para o curso de graduacdo bacharelado em Enfermagem.
Estiveram nas discussdes as Diretoras de Educacdo da ABEn Nacional, Profa. Dra.
Elizabeth Teixeira (UEA), Profa. Dra. Edlamar Katia Adamy (UDESC), a Profa.
Dra. Angela Maria Alvarez (UFSC), Profa. Dra. Rosa Maria Godoy Serpa da
Fonseca (USP), Presidente da ABEn Nacional neste periodo, a Profa. Dra. Josicelia
Dumet Fernandes, professora emérita da Universidade Federal da Bahia (UFBA)
que fez parte da comissdo que colaborou com a elaboracdo das DCNs em 2001,
dentre grandes referéncias da enfermagem brasileira, avaliadoras do Sistema
Nacional de Avaliacdo da Educacdo Superior (SINAES), dedicadas a docéncia em
Instituicbes de Ensino Superior, pablicas e privadas, como a Profa. Dra. Maria Inés
Branddo Bocardi, entdo docente da Unit e que fez parte da Comissdo Assessora da
Area (CAA) para 0 Enade 2016, dentre tantas colegas valorosas que lutam por uma
educacdo de qualidade para formar enfermeiros e enfermeiras, vistas a assegurar a
melhor assisténcia de enfermagem a salde da sociedade. (SANTA ROSA, 2021, p.
3).

Os considerados vanguardistas no debate das DCNs de 2001 citados acima: Profa.
Dra. Elizabeth Teixeira (UFPA), membro do Programa de Pds-Graduacdo de Mestrado
Profissional em Analises Clinicas - PPGAC; Profa. Dra. Edlamar Katia Adamy, Membro do
Programa de Po6s-graduacdo em Enfermagem da Universidade do Estado de Santa Catarina
(UDESC); a Profa. Dra. Angela Maria Alvarez (UFSC), Profa. Dra. Rosa Maria Godoy Serpa
da Fonseca (USP), Membro Titular da Camara Técnica de Atencdo Basica do Conselho
Nacional de Saude e Membro Suplente da Comissdo Interministerial da Saide da Mulher do
Conselho Nacional de Saude; Profa. Dra. Josicelia Dumet Fernandes (UFBA), bolsista de
produtividade em pesquisa do CNPQ-nivel 1D, professora emérita e titular da UFBA,
membro do conselho editorial de diversos periddicos internacionais e nacionais, além de
membro do Programa de Pds-Graduagdo de Enfermagem (PPGEN-UFBA), foi membro da
Comissao de Especialistas de Ensino de Enfermagem da SESU/MEC, integrando a equipe de
construcdo das DCNs do curso de graduagdo em Enfermagem, e membro da diretoria de
Educacdo da ABEn Nacional em diversas gestdes. Entre outros associados, que se organizam
por meio de suas SecOes Federadas, no Distrito Federal e em cada estado da federacdo
brasileira, sob a direcdo de uma Diretoria Nacional. Vale ressaltar que a ABEn € regida por
estatuto nacional e estatutos estaduais. A ABEnN possui normativas proprias que regulam os
atos administrativos da gestdo. Suas decisdes, fontes de recursos e patriménio sdo definidos,

fiscalizados e controlados por orgédos e instancias de deliberacdo, administragdo, execucdo e
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de fiscalizagdo. Como Associacdo de ambito nacional, € reconhecida como de Utilidade
Publica, conforme Decreto Federal n°. 31.417/52, publicado no Diério Oficial da Unido de 11

de setembro de 1952. Essa instituicdo se pauta:

[...] em principios éticos e em conformidade com suas finalidades, a ABEn articula-
se com as demais organizacbes da Enfermagem brasileira, para promover o
desenvolvimento politico, social e cientifico das categorias que a comp&em.

Tem como eixos a defesa e a consolidacdo da educacdo em Enfermagem, da
pesquisa cientifica, do trabalho da Enfermagem como préatica social, essencial a
assisténcia social e a salde, a organizacdo e ao funcionamento dos servicos de
salide. Compromete-se a promover a educacdo e a cultura em geral; e a propor e
defender politicas e programas que visem & melhoria da qualidade de vida da
populacdo e ao acesso universal e equanime aos servi¢os social e de salde (ABER,
2021, p. 2).

Parafraseando Alvarez (2016), a ABEn, como organizagdo matriz da enfermagem
brasileira, foi protagonista de grandes lutas por uma saude de qualidade a populagéo, assim
como propulsora do estabelecimento da enfermagem no pais. No decorrer de sua existéncia,
vem articulando-se com as demais organizagdes da Enfermagem brasileira, para promover o
desenvolvimento politico, social e cientifico das categorias que a compdem. A entidade
mantém o voluntariado como principio e a democracia como fundamento vital. Defende como
eixos politicos a consolidacdo da educacdo em Enfermagem, da pesquisa cientifica, do
trabalho da Enfermagem como prética social, essencial a assisténcia social e a salde, a
organizacdo e ao funcionamento dos servicos de satde. Alvarez (2016). Nessa perspectiva, a
ABEN robusteceu a discussdo sobre a formulacdo das DCNs, conforme relembro no trecho a

sequir:

A ABEn acompanhou a construcdo da Resolu¢do CNE/CES n° 3 de 7 de novembro
de 2001 traz em seus artigos do 1° ao 5° habilidades e competéncias previstas para
todos os profissionais de salde tratando da assisténcia a salde, tomada de deciséo,
comunicagdo, lideranca, administracdo, gerenciamento, e educacdo permanente.

A partir do artigo 5° a DCNs comega a tratar sobre as habilidades e competéncias
gue sdo especificas para o Enfermeiro, chamamos atengdo para o artigo 6° que
menciona 0 essencial para o curso de graduacdo em enfermagem, vemos também
gue as DCNs menciona sobre os fundamentos de enfermagem que e sdo construidas
pelos saberes de Semiologia e Semiotécnica, assim como também traz sobre os
saberes historicos e filosoficos da enfermagem, além de tratar sobre a salde da
mulher, salde da crianca e do idoso, da saude mental, saberes da administragdo e
gerenciamento dos servigos de enfermagem na rede hospitalar, bem como na
atencdo primaria a satde auditoria e o ensino em enfermagem.

O MEC recomenda que o enfermeiro seja responsavel, tanto pela formacgdo de
enfermeiros, quanto da sua equipe, a exemplo dos técnicos e auxiliares de
enfermagem, desse modo as DCNs recomendam que haja saberes voltados a
metodologias de ensino, fazendo com que o enfermeiro trabalhe também os aspectos
pedagdgicos para que ele possa atuar na docéncia, na educagdo e saudde, bem como
educagdo em saude, processos distintos (SANTA ROSA, 2021, p. 3).
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O documento traz o perfil, competéncias e habilidades especificas para formagdo do

enfermeiro:

Art. 2° As Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduacdo em
Enfermagem definem os principios, fundamentos, condi¢cdes e procedimentos da
formacdo de enfermeiros, estabelecidas pela Camara de Educacdo Superior do
Conselho Nacional de Educacdo, para aplicagdo em ambito nacional na organizacao,
desenvolvimento e avaliacdo dos projetos pedagogicos dos Cursos de Graduacdo em
Enfermagem das InstituicGes do Sistema de Ensino Superior. Art. 3° O Curso de
Graduacdo em Enfermagem tem como perfil do formando egresso/profissional: I -
Enfermeiro, com formagdo generalista, humanista, critica e reflexiva. Profissional
qualificado para o exercicio de Enfermagem, com base no rigor cientifico e
intelectual e pautado em principios éticos. Capaz de conhecer e intervir sobre os
problemas/situacdes de salde-doenca mais prevalentes no perfil epidemiolédgico
nacional, com énfase na sua regido de atuacdo, identificando as dimensfes bio-
psicosociais dos seus determinantes. Capacitado a atuar, com senso de
responsabilidade social e compromisso com a cidadania, como promotor da salde
integral do ser humano; e Il - Enfermeiro com Licenciatura em Enfermagem
capacitado para atuar na Educagdo Béasica e na Educacdo Profissional em
Enfermagem. Art. 4° A formacdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o
profissional dos conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes
competéncias e habilidades gerais: | - Atencdo a salde: os profissionais de salde,
dentro de seu ambito profissional, devem estar aptos a desenvolver agdes de
prevencdo, promocdo, protecdo e reabilitacdo da salde, tanto em nivel individual
quanto coletivo. Cada profissional deve assegurar que sua pratica seja realizada de
forma integrada e continua com as demais instancias do sistema de salde, sendo
capaz de pensar criticamente, de analisar os problemas da sociedade e de procurar
solucbes para os mesmos. Os profissionais devem realizar seus servigos dentro dos
mais altos padrBes de qualidade e dos principios da ética/bioética, tendo em conta
gue a responsabilidade da atengdo a salde ndo se encerra com o ato técnico, mas
sim, com a resolucdo do problema de salde, tanto em nivel individual como
coletivo; Il - Tomada de decisBes: o trabalho dos profissionais de salde deve estar
fundamentado na capacidade de tomar decisdes visando o uso apropriado, eficacia e
custo-efetividade, da forca de trabalho, de medicamentos, de equipamentos, de
procedimentos e de praticas. Para este fim, os mesmos devem possuir competéncias
e habilidades para avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais adequadas,
baseadas em evidéncias cientificas; Il - Comunicacdo: os profissionais de salde
devem ser acessiveis e devem manter a confidencialidade das informagdes a eles
confiadas, na interagdo com outros profissionais de salde e o publico em geral. A
comunicagdo envolve comunicagdo verbal, ndo-verbal e habilidades de escrita e
leitura; o dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira e de tecnologias de
comunicacdo e informacéo; IV - Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional,
os profissionais de salde deverdo estar aptos a assumir posi¢des de lideranca,
sempre tendo em vista o bem-estar da comunidade. A lideranca envolve
compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de decisGes,
comunicagdo e gerenciamento de forma efetiva e eficaz; V - Administracdo e
gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a tomar iniciativas, fazer o
gerenciamento e administracdo tanto da forca de trabalho quanto dos recursos fisicos
e materiais e de informacdo, da mesma forma que devem estar aptos a serem
empreendedores, gestores, empregadores ou liderancas na equipe de saude; e VI -
Educacdo permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender
continuamente, tanto na sua formagdo, quanto na sua pratica. Desta forma, os
profissionais de salde devem aprender a aprender e ter responsabilidade e
compromisso com a sua educacgdo e o treinamento/estagios das futuras geracdes de
profissionais, mas proporcionando condicfes para que haja beneficio matuo entre os
futuros profissionais e os profissionais dos servigos, inclusive, estimulando e
desenvolvendo a mobilidade académico/profissional, a formag&o e a cooperacéo por
meio de redes nacionais e internacionais (BRASIL, 2001, p. 1).
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Assim, considerou-se importante investigar se as alteragfes feitas no curriculo do
curso de graduacdo em Enfermagem da Unit, apds a implementacdo das DCNs tém dado
conta da formacéo pretendida, ou seja, que mudancas foram efetivadas ap0s essas alteracdes.
Outra questdo diz respeito a compreensdo das bases teorico- filosoficas e metodoldgicas que
orientam as praticas pedagdgicas do ensino na &rea da Enfermagem da Unit, que adota uma
pedagogia peculiar (Curriculo por competéncias e habilidades). E, ainda que propostas de
alteracdo poderiam ser efetivas na reformulacdo de um projeto curricular em harmonia com as
DCNs, no sentido de formar um profissional generalista, critico/reflexivo e apto a atuar em
diferentes cenarios do setor salde (BRASIL, 2001).

4.2 “A NOVA UNIVERSIDADE E O NOVO CURSO”: A CHEGADA A UNIVERSIDADE
TIRADENTES EM SERGIPE

Em 2003 iniciei a docéncia na Universidade Tiradentes, em
2005 assumi a Coordenacdo do curso de Enfermagem, em
pleno processo de Avaliacdo e Reconhecimento do curso pelo
MEC, atualizacdo do Projeto Pedagdgico do Curso (PPC),
atualizaco da matriz curricular e implantagdo dos primeiros
laboratérios de habilidades técnicas. Uma experiéncia
desafiadora. Estive a frente da Coordenag¢do de Enfermagem
por 15 anos, durante este periodo promovemos diversos
eventos cientificos, participamos como parceiros promotores, a
exemplo do convite da Associacdo Brasileira de Enfermagem,
secdo Sergipe para contribuir na 642 Semana Brasileira de
Enfermagem (SBEn). Planejamos a programacdo com
oportunas discussdes tematicas, uma linda abertura no
auditério da reitoria da Universidade Tiradentes, expressivo
namero de participantes, membros da Diretoria da Associacao
Brasileira de enfermagem e do Conselho Regional de
Enfermagem (COREN SE), além de professores da
Universidade Federal de Sergipe (UFS) e da Universidade
Tiradentes (Unit). Foi um momento significativo para a
Enfermagem sergipana (SANTA ROSA, 2021, p. 3).

O processo de construgdo do Projeto Pedagogico do Curso (PPC) do Curso de
Graduagdo em Enfermagem da Unit, para mim, foi experiéncia marcante e significativa, uma
vez que a UNIT é um modelo referéncia no Estado de Sergipe. O movimento para
(re)construcdo do PPC, para Gadotti (2000) é um processo permanente de discussdo das
praticas, das preocupacfes e dos pressupostos da educacdo; € a expressdo operativa das
intencionalidades que direcionadas aos objetivos pretendidos levam, por conseguinte, a escola

a sistematizar e assumir a sua auto-gestao.
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Para Freire (2001, p. 44), ndo h& Projeto Politico Pedagdgico neutro, uma vez que
“todo projeto pedagogico ¢ politico e se acha molhado de ideologia”. As opgdes ideoldgicas e
politicas dos que constroem o projeto estardo explicitadas no curriculo, na gestdo, enfim, na
forma de organizacdo dos espacos e tempos escolares. Mas essa opcao politica e ideoldgica
precisa se comprometer com as camadas populares e que se traduz em um tipo de escola que
seja a0 mesmo tempo “séria, competente, justa, alegre e curiosa” (FREIRE, 2001, p. 42).
Para esse mesmo autor, 0 PPC deve indicar a servi¢o de quem esta, por meio de um dialogo
que seja aberto e, a0 mesmo tempo, corajoso e através de uma pratica efetivamente
democrética.

Parafraseando Magalhdes (2017). Atualmente muito tem se discutido sobre a
importancia da construcdo de Projeto Pedagdgico (PP). E proposto que seja construido de
forma “coletiva, em um movimento consciente de cooperacdo e solidariedade.”
(MAGALHAES, 2017, p. 12). Partindo dessa premissa é oportuno compreender a percepgao
dos professores que participaram do referido processo de construgdo sobre o que este seja.
Ressalta-se que a percepcdo aqui é entendida como dimensdo do conhecimento, e ndo apenas
como o aprender pelos sentidos. Nesse sentido, o PP foi construido a partir do dialogo

coletivo com o Nucleo Docente Estruturante (NDE), que:

[...] faz importantes reflexfes quanto ao processo ensino aprendizado, hoje com
maior foco na aprendizagem, com andlises desde a construgdo do Programa de
Ensino Aprendizagem, ao desenvolvimento de habilidades e competéncias, uso de
metodologias ativas, rubricas, avaliacdo, projetos de pesquisa e extensdo, vistas a
indicadores de qualidade da formacgdo. Trata-se de uma comissdo docente que
observa, reflete, faz proposituras, monitora, reavalia, incentiva a criatividade e
inovacgdo tecnoldgica em salde, atualiza o PPC e matrizes curriculares, acompanha
as praticas educativas, campos de estagio, convénios interinstitucionais, analisa
avaliacdo docente e discente, promove eventos cientificos, ou seja, sdo
fundamentais, ddo um grande suporte técnico as coordenacOes operacionais. As
propostas de melhoria nascem das discussdes coletivas do NDE. A equipe do curso
de Enfermagem UNIT conta com: coordenacdo de éarea, coordenacdo operacional,
coordenacdo pedagdgica e assessores académicos no curso de enfermagem. Destarte,
é um diferencial institucional, compartilhado com a gestdo da area da enfermagem,
fisioterapia e odontologia, no momento, coordenadas por mim, funcionam como
suporte, apoio técnico ao coordenador operacional do curso (SANTA ROSA, 2021,

p. 3).

Os debates do NDE conformaram um conjunto: “[...] de acdes coletivas que visam
realizar mudangas estruturais na organizacdo do trabalho pedagégico” (MAGALHAES, 2017,
p. 12). E fato que sua construcio ocorre dentro de um processo dinamico, continuo, flexivel e

inacabado, pois exige, de seus atores, 0 comprometimento permanente, movimento este



86

necessario para sua transformacdo. A Figura 8 mostra a ocasido de uma reunido do curso de

Enfermagem.

Figura 8 — Reunido com o corpo docente de Enfermagem da Unit

Fonte: Unit (2021). Rede social Instagram do curso de Enfermagem.

O PP do curso de Enfermagem da Unit prevé a organizacdo de eventos de cunho

cientifico e extensionista, a exemplo das edi¢bes da Jornada de Enfermagem (JEU), conforme

a narrativa que segue: “Gragas a Deus tivemos o apoio das Pro-Reitorias: Académica, de

Graduacdo, Pesquisa e Extensdo e da Reitoria da UNIT com suporte técnico e logistico e

auxiliar com o condicdes de estarmos trabalhando com o apoio da reitoria da Unit, desde que

comecaram a nascer as primeiras edi¢cdes de jornadas de enfermagem, Congresso Nacional de
Enfermagem (CONENF) e Congresso Internacional de Enfermagem (CIE)” (SANTA ROSA,

2021, p. 4). Por ocasido dos eventos supracitados, o curso recebeu profissionais de referéncia

nacional e internacional. A exemplo posso citar:

[...] a profa. Dra Valda Francisca, Ex-Presidente da ABEn Nacional, membro
representante da ABEn no Conselho Nacional de Satde (CNS); profa. Dra. Josicelia
Dumet Fernandes, professora emérita da UFBA, prof. MSc. Ant6nio Marinho
(UERJ), autor da Resolugdo COFEN N° 543/2017 na qual trata o dimensionamento
do pessoal de enfermagem, profa. Dra. Edlamar Katia Adamy, e profa. Dra
Elizabeth Teixeira, diretoras de Educacdo da ABEn Nacional, prof. Dr. Gelson de
Albuquerque (UFSC), Profa. Dra. Paulina Kurcgant (USP) Profa. Dra Cecilia
Minayo (USP), Profa Dra. Nébia Figueiredo (UERJ), Profa. Dra Vera Regina
Waldow (UFRGS), dentre outros.

Promovemos eventos que nos permitiram contar com a presenca de enfermeiras
americanas, precursoras e referéncia internacional da Enfermagem Forense, cursos
com certificagdo internacional, participacdo de profissionais do Canada, Meéxico,
Portugal e Uruguai. Esses movimentos foram grandiosos e relevantes por incorporar
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os avancgos das tecnologias em salde, qualificacdo do corpo docente e discente. A
pauta cientifica em discussdo, sempre superou as perspectivas do nimero de
congressistas. Acredito que esses eventos despertaram na Enfermagem Sergipana, a
possibilidade de ampliar a atuacdo dos enfermeiros em diversas especialidades. Por
conseguinte, suscitou aos enfermeiros a necessidade de investir na qualificacdo
profissional. Esse contexto projetou a Enfermagem Unit no cenario Estadual e
Nacional. O dinamico movimento de grandes discussdes e debates nos eventos
cientificos e praticas extensionistas, atividade pratica essencial na educacdo em
enfermagem, realizada por meio do contato com servigos de salde e comunidade,
geraram o reconhecimento social, as evidéncias, descritas no PPC, quanto ao perfil
do egresso junto ao mercado de trabalho, fortalecendo a empregabilidade, o que, em
muito, orgulha a gestdo académica, o corpo docente e discente da UNIT.

A expressividade dos projetos de extensdo e o éxito nos respectivos resultados
ampliaram a dimensdo dos eventos promovidos. Consequentemente, conquistamos
maior credibilidade junto a Reitoria, e amplo apoio da Pré- Reitoria de Extensdo.
Ndo podemos deixar de registrar que a Enfermagem contou com 0 apoio
fundamental do Prof. Gilton Kennedy, a quem somos eternamente gratas. Assim, a
medida em que se realizava uma edi¢cdo com sucesso, alcancamos maior aporte
financeiro, o que nos permitiu aprimorar as edi¢cdes ao longo desses 17 anos em que
estive a frente da coordenacdo do curso de Enfermagem da UNIT. Atualmente com
o Prof. Dr. Diego Menezes (Pré-Reitor de Péds-graduacdo, Pesquisa e Extensdo) e o
Prof. Geraldo Calazans (Coordenador de Extensdo) os programas de iniciacdo
cientifica, laboratdrios para experimentos e investigacao do Instituto de Tecnologia e
Pesquisa (ITP) Pos-graduacdo Lato Sensu, Strictu Sensu, tem contribuido,
sobremaneira, com o curso de Enfermagem, Campus Aracaju, Estancia e Itabaiana.
Nosso primeiro Congresso Internacional de Enfermagem registrou 2.000
participantes inscritos, contamos com o apoio do Secretario Estadual e Municipais
de Saude, dos professores da Universidade Federal de Sergipe (UFS), colaboradores
do Conselho Regional de Enfermagem (COREN-SE), da Associacdo Brasileira de
Enfermagem (ABEN-SE) e do Sindicato dos Enfermeiros do Estado de Sergipe
(SEESE) que sempre estiveram presentes nas sessdes solenes de abertura dos
eventos. Momento significativo para que o estudante conheca a representacdo das
suas organizac@es de classe, 0 apoio mituo, tdo importante para o fortalecimento da
Enfermagem em Sergipe e no Brasil. Estamos juntos nas lutas sociais e de classe! A
Unit passou a investir em um curriculo mais arrojado e atualizado para atender as
novas necessidades da Rede Hospitalar e de Atencdo Priméria a Salde. Maiores
investimentos em tecnologia foram realizados ao longo do tempo, em ambientes
bem estruturados, com bons laboratérios de habilidades técnicas, centro cirdrgico,
infectologia, ginecologia e obstetricia, Unidade de Terapia Intensiva, e urgéncia e
emergéncia, com objetivo de assegurar experiéncias mais préximas da realidade e
preparar o aluno para intervengdo direta ao paciente no servigos de saude.
Posteriormente esses laboratérios passaram a contar com tecnologia de alta
fidelidade, a robotica. Quando apreciamos alguns depoimentos de alunas no Centro
de Simulagdo Realistica (CSim) como: “Estamos com o paciente, sentimos, ouvimos
suas emoc0es, dor, queixas, posso realizar os procedimentos técnicos como o
cateterismo vesical, a sonda nasoenteral, monitorar e sistema cardiorespiratorio e
desenvolver as habilidades da assisténcia de Enfermagem, aprendo, fico encantada e
me emociono”. Ficamos felizes, por perceber que estamos alcangando os objetivos
com o uso de metodologias ativas, e que o aluno sente-se protagonista. Recebemos
mantenedoras de IES privadas para visitas in loco, que partem com suas equipes
para conhecer nossas instalag0es e laboratérios da Satide (SANTA ROSA, 2021, p.
6).

O depoimento acima, nos faz refletir sobre o status da Enfermagem, especialmente
sobre o cuidado enquanto procedimentos de enfermagem realizados para a promocgao da

saude, prevencdo da doenca e reabilitacdo da satde. Segundo Almeida et al. (2009), o cuidado

ndo pode ser o produto de um saber exclusivamente instrumental provido do saber cientifico e
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tecnoldgico, pois, se assim ocorrer obteremos apenas uma parte da dimensdo do cuidado, que
é 0 éxito técnico. O que buscava-se mostrar nos eventos da Unit era que a enfermagem, que
tem como objeto o Cuidado, tem inimeras possibilidades de aproximar os seus saberes
instrumentais dos saberes praticos, na construcao de intersubjetividades e fusdo de horizontes
para restaurar e restabelecer os projetos de vida e de uma vida boa. Cabe ressaltar ainda que, o
Cuidado enquanto objeto da enfermagem, resultado da interacdo do éxito técnico e sucesso
pratico ndo apresentam apenas a dimensdo micro, mas tem também o compromisso com
valores do bem comum, pois a relagdo com o outro estd sempre presente. Assim, “[...] o
sucesso pratico pode oferecer elementos para melhor uso dos éxitos técnicos, como as
estratégias de intervencdo para 0 gerenciamento, para a organizacao de programas e para as
politicas de satide na dimensao social.” (ALMEIDA et al., 2009). A Figura 9 mostra alguns

momentos da X Jornada de Enfermagem da Unit (JEU):

Fonte: Unit (2021). Rede Social Instagram do curso de Enfermagem.

No mosaico de imagem é possivel visualizar, respectivamente (da esquerda para
direita), um grupo de alunas monitoras do Congresso Nacional de Enfermagem (CONENF),
posteriormente, convidadas para a X Jornada de Enfermagem da Unit (JEU) Dra. Maria
Arindelita Neves Arruda (ABENn- DF) e Deputada. Estadual Lourdes Goretti de Oliveira Reis,
a JEU ocorre anualmente de forma aberta ao publico, reunindo professores, alunos, egressos e
palestrantes de outros estados, contribuindo no processo de ensino aprendizagem na
Enfermagem, bem como impactando na assisténcia a salde da populacdo de forma segura e
efetiva. Nesse contexto, também aconteceu o primeiro Congresso Internacional de

Enfermagem da Unit, conforme mostra a Figura 10:
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Figura 10 — Primeiro Congresso Internacional de Enfermagem da Unit

1° CIE registra cerca de 2 mil inscritos

Fonte: UNIT. Conferéncia Internacional de Enfermagem resgistra 2 mil inscritos. Disponivel em:
https://portal.unit.br/blog/noticias/1o-cie-registra-cerca-de-2-mil-inscritos/. Acesso em:
11/11/2021.

Sobre esse evento, assim foi disposto no site da Unit:

O 1° Congresso Internacional de Enfermagem — CIE — promovido pela Universidade
Tiradentes ja é um sucesso. Cerca de 2 mil pessoas participam do evento. A abertura
oficial aconteceu nessa terga-feira, 9, e reuniu estudantes, professores e profissionais
no Teatro Tobias Barreto, em Aracaju. As conferéncias foram conduzidas pela
doutora Ivone Evangelista Cabral, da UFRJ, que falou sobre “Praticas e
representacdes da Enfermagem na Construgdo da Sociedade”, e pela norte-
americana Patricia Buhain Hain, que abordou o tema “Enfermeiros liderando o
caminho na gestdo do cuidado”.

Mestre em Administragdo de Enfermagem pela California State University e diretora
executiva do Medical & Surgical Services, em Los Angeles, Patricia Hain fez
questdo de deixar uma mensagem sobre a importancia de se diminuir a “diferenca de
respeito” entre as categorias profissionais numa equipe multidisciplinar de salde,
sobretudo, na relacdo entre médicos e enfermeiros. “Isso s6 € possivel com muito
conhecimento, estudo, empatia e paix@o”, resumiu a conferencista.

O CIE prossegue até esta sexta-feira, 12 de maio, no Campus Aracaju Farolandia.
Além das conferéncias, a programacao inclui cursos, apresentacdes de trabalhos,
foruns, reunides cientificas e talk shows. “Trouxemos profissionais que sao
referéncia nacional e internacional para discutir diversas &reas da enfermagem,
destacando experiéncias positivas. E uma grande oportunidade para Sergipe e
estamos muito felizes por isso”, comenta a professora Maria Pureza Ramos de Santa
Rosa, coordenadora do curso de Enfermagem da Unit.

Académicos da Unit também aprovam a iniciativa. “O congresso ¢ uma excelente
oportunidade para quem busca ampliar os conhecimentos. E um evento
interdisciplinar, que aborda a teoria e a pratica com foco no que viveremos no dia-a-
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dia da nossa profissdo”, analisa Luiz Eduardo Rezende Lima, estudante do 4°
periodo.

“A iniciativa do curso de Enfermagem ¢ muito valida e a Universidade Tiradentes
deu todo o apoio para promover essa troca de experiéncias, de novas ideias,
conceitos e saberes que estdo sendo passados para os cerca de dois mil inscritos”,
ressalta o professor Geraldo Calasans, coordenador de Extensdo da Unit.

(MELO, A.D; PASSOS, R., 2022).

Na medida em que 0s eventos se estruturam, o curso de Enfermagem da Unit ganhava
forga, pois aos “[...] poucos observamos que laboratorios com essa performance, comecaram a
se estruturar no Nordeste, especialmente, no Rio Grande do Norte, nos estados do Ceara e
Bahia. NOs tivemos aqui visitas também de mantenedoras de IES privadas de varios estados
brasileiros” (SANTA ROSA, 2021, p. 3). Nesse sentido, o curso de Enfermagem da Unit se

tornou um referencial a ser seguida pelas IES do setor privado, pois:

[...] uma certa feita, ouvi um egresso da Unit contar que ouviu de um Prd-reitor de
Extensdo de uma Universidade bahiana dizer, quando também fez os seus
laboratorios, ...”agora nenhum baiano precisa mais ir para Sergipe, porque nés
também temos a estrutura da Unit”, E saudével ouvir esse relato, porque temos a
sensacdo ou certeza, de que estamos no caminho certo. Investir cada vez mais na
Enfermagem assegura uma melhor assisténcia & saude da sociedade. A nossa
estrutura é excelente, entretanto nosso foco passa pela qualificacdo e experiéncia
docente na assisténcia e geréncia de servicos de salde, uso de metodologias ativas
gue consideram o aluno protagonista no processo de aprendizagem, isso é
fundamental. Penso eu que, ap6s contarmos com uma boa estrutura fisica, e termos
alcancado parte dos nossos objetivos, ainda temos um desafio que é de fato
conseguir que o estudante entenda o compromisso com o conhecimento, vistas ao
gue representam para a saude da sociedade (SANTA ROSA, 2021, p. 3).

Outro aspecto que atravessa esta tese € a formacdo pedagdgica do enfermeiro docente,
na medida em que a pratica de enfermagem conciliada a docéncia é algo que requer um olhar
especial (BARROS; FERRONATO; SILVA, 2015). Além de perceber movimentos
institucionais por meio de oferta de cursos de capacitacdo pedagdgica com o intuito de
fortalecer as préaticas de ensino do enfermeiro, nutre-se o anseio de compreender como se
forma o docente de enfermagem.

Barros, Ferronato e Silva, (2015) evidencia a necessidade de novos estudos em
Sergipe no campo da docéncia em Enfermagem. Desse modo, faz-se necessaria uma reflexdo,
visando compreender o fazer-se docente universitario. Mediante o pensamento de Rodrigues
(2007), quando afirmou: “Uma das competéncias especificas para a docéncia superior € o

dominio na area pedagdgica” (RODRIGUES, 2007, p. 4). De acordo com a auto-entrevista:

Quando realizamos um recrutamento de professores na &rea da enfermagem,
iniciamos com uma boa anélise curricular, requerendo que, se possivel esses
candidatos ja tenham a formagdo em stricto sensu, no minimo um mestrado, e
também a experiéncia na assisténcia e geréncia de servicos de enfermagem, e
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experiéncia docente, porém nem sempre nos deparamos com essa grande
experiéncia assistencial e gerencial, enquanto profissionais no servico, contamos
com a obra Educacdo em Enfermagem: métodos praticos e pesquisa, que trata sobre
as metodologias de ensino, instrumentos de acompanhamento e avaliacdo discente,
prontuario e processo de enfermagem, adotado para assisténcia ao paciente no
ensino clinico; normas e diretrizes para elaboracdo do Relatdrio de Estagio
Curricular (REC) e Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) com o objetivo de
subsidiar o planejamento do estdgio e TCC, acompanhar e avaliar as atividades
academicas e aprendizagem discente.

A instituic8o prioriza a qualificacdo docente, e planeja para o inicio do semestre
letivo a Jornada de Mobilizacdo Pedagdgicas com foco na fragilidade didatico-
pedagdgica docente, conhecida previamente por meio de pesquisa, vistas a
identificar as prioridades, do momento, para subsidiar o planejamento da Jornada
com préaticas pedagogicas que devem ser otimizados na acdo docente. Profissionais
da educacdo de grande referéncia nacional sdo convidados para as conferéncias e
debates com os professores.

A Unit conta com coordenador(a) operacional, coordenador(a) pedagégico(a) e
coordenador(a) de estagio, que ddo suporte aos docentes recém contratados, além
do treinamento ofertado pela Prd-reitoria de Graduagdo. O curso Lato Sensu, que
desenvolve habilidades em Metodologias do Ensino Superior, confesso que tem sido
cada vez mais raro encontrar a especialidade no curriculo lattes dos candidatos no
processo de recrutamento . Registro aqui, uma critica minha, pessoal, quanto a
formacdo no stricto sensu, condicdo sine qua non para aprovacdo na selecdo
docente, acredito ser necessario o entendimento de que estamos preparando um
profissional para exercer a docéncia e ser um pesquisador(a) e ndo s6 um
pesquisador. Por que ndo, necessariamente, um mestre ou doutor, possuir bases
pedagdgicas fundamentais para a docéncia no ensino superior?

Quando abordamos no processo seletivo, pedagogos, que ndo conhecem o conceito e
a estrutura de um Projeto Pedagdgico de Curso (PPC), um Programa de Ensino de
Aprendizagem (PEA) atividades e instrumentos avaliativos, indago, como a
formacéo profissional prepara pedagogos para gerenciar uma instituicdo de ensino?
Como podera avaliar um Projeto Pedag6gico de Curso? Uma questdo conceitual,
politica, sociocultural, paradigmatica? A educacdo inicia e permanece ao longo da
vida e da histéria de uma sociedade (SANTA ROSA, 2021, p. 5).

Com o objetivo de consolidar a formacdo do professor enfermeiro, foi publicado o
estudo de Santa Rosa, Marques e Amorim (2017), intitulado “Educacdo em Enfermagem:
métodos praticos e pesquisa”, prefaciado por Elizabeth Teixeira. Tal empreendimento parte
do “fazer acontecer” em um curso de graduacdo em Enfermagem, que envolve e requer um
conjunto de procedimentos com vistas a garantir a qualidade da formacao dos estudantes. Na
apresentacdo, os autores ddo destaque a praticidade da obra, que pode assessorar professores,
preceptores e estudantes de cursos de graduagdo em enfermagem, pois reline um acervo de
tecnologias educacionais extremamente imprescindiveis para a gestdo-gerenciamento de um

curso de graduacdo em enfermagem. A Figura 11 mostra a ocasido do langcamento da obra:
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Figura 11 — Lancamento da obra Educacdo em Enfermagem Métodos praticos e pesquisa

Langada obra que contribui para a formagao do
enfermeiro

PA=18(0 alrfamente Na as

O livro oferece a gestdo académica um importante aparato para a produgao de todas as atividades inerentes a formagao
profissional

Fonte: UNIT. Blog de noticias: Lancada obra que contribui para a formagao do enfermeiro. Disponivel
em: https://portal.unit.br/blog/noticias. Acesso em: 11/11/2021.

Segue o texto sobre o evento de langcamento do livro, publicado no portal da Unit:

Na noite da Ultima sexta-feira, 10, professores, académicos e intelectuais sergipanos
prestigiaram o langamento do livro “Educagdo em Enfermagem”, ocorrido na
Livraria Escariz do Bairro Jardins. De autoria de Maria Pureza Ramos de Santa
Rosa, Carine Marques e Simone Amorim, a obra cujo selo editorial é da EdUnit
representa uma importante fonte de pesquisa, especialmente para quem ja atua ou
pretende atuar na profisséo.

“A obra ¢ fruto de uma experiéncia de 15 anos do curso de Enfermagem da
Universidade Tiradentes, onde vem se trabalhando paulatinamente instrumentos de
avaliacdo e monitoramento do aluno, da conducdo das suas préaticas, das aulas
teodricas, do ensino clinico e de estagio curricular supervisionado”, explica a
professora e coordenadora do curso na Unit, Maria Pureza Ramos de Santa Rosa.
Em fungdo da experiéncia adquirida ao longo dos anos, os autores vém sempre
atualizando os instrumentos cujo resultado é o livro que surge como mais uma
importante fonte de pesquisa.

E uma obra que conta com a participacéo dos alunos, lembra a coautora, professora
Carine Marques. Segundo a docente, o fato representa uma grande experiéncia
dentro da propria coordenagdo de Enfermagem. “Contribui para elevar uma
educacdo de qualidade na area da Enfermagem para toda e qualquer universidade”,
lembra Carine que além de docente é Diretora de Educagdo da Associacao Brasileira
de Enfermagem.
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“Avalio a obra como sendo de fundamental importancia para o campo da
Enfermagem, especialmente para a educacdo na area. Acho que esse € um momento
impar para a profissio em Sergipe”, salienta o professor da UFS e enfermeiro
Eduesley Santana Santos.

Fonte: UNIT. Blog de noticias: Langada obra que contribui para a formacdo do
enfermeiro. Disponivel em: https://portal.unit.br/blog/noticias. Acesso em:
11/11/2021.

O lancamento do livro representou a intencdo de sugerir caminhos para que 0 curso

“caminhe”. A obra traz o entrecruzamento de cinco focos, a saber: o ensino clinico e o estagio

curricular supervisionado, as tecnologias de informacdo e comunicagdo, o planejamento

estratégico, instrumentos e orientacbes académicas, normas técnicas para trabalhos

académicos; cada um desses focos é tratado numa perspectiva técnico- instrumental, com

vistas a subsidiar decisdes a favor da qualidade da formacdo em enfermagem. A Figura 12

mostra a capa do livro Educacdo em Enfermagem métodos préticos e pesquisa.

Figura 12 — Capa do livro “Educag¢do em Enfermagem métodos praticos e pesquisa”

Fonte: EdUnit.
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Esse livro traz o conhecimento pratico concentrado em como podemos tornar as
praticas da Enfermagem “operaveis”, sem desvincular da dimensdao teorica. Esse livro
também apresenta estratégias que favorecem o desenvolvimento cientifico, que responde as
recomendac0es feitas & area por 6rgdos de fomento a pesquisa (CARVALHO, 1998). Esse
livro também mostrou ser necessario investir em convénios para assegurar o intercambio entre
enfermeiros de instituicdes nacionais e internacionais e incentivar a divulgacao cientifica, pois

séo estratégias incipientes. Segundo a auto-entrevista:

Nos preocupamos com o conhecimento dos estudantes sobre a prética profissional
de enfermagem, por isso estimulamos eles a conhecerem sobre 0s prontuarios
clinicos, processo de enfermagem, instrumentos de gestdo do cuidado e gestdo de
servicos de salde. Instrumentos estes, que submetemos a avaliacdo, segundo a
percepcédo do professor, do aluno e recomendacgdo adotada pelo servico de saide no
gual ocorre a prética. Esta avaliagdo tem sido criteriosa, considerando o0s
procedimentos operacionais padrdo (POP) de cada institui¢do. Essa experiéncia foi
bastante positiva. Acredito que conseguimos contribuir mutuamente com os servigos
e aprimorar a assisténcia de enfermagem das unidades de salde, nas quais atuamos.
Os formularios dos servigos, como 0 Processos de Enfermagem e Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE), Gestdo do Cuidado e Gestdo de Servigos de
Saude, tambem contribuiram muito conosco e com o produto final implementado.
Diante da importancia desses aspectos, do caminho percorrido ao longo dos anos e
com a permanente atualizacdo da proposta do plano ensino aprendizagem (PEA),
especialmente para os ensinos clinicos, estagio curricular e Trabalho de Concluséo
de Curso (TCC). E, mediante a grandiosidade das experiéncias compartilhadas, 0s
avancos nas tecnologias de informacdo e comunicagdo (TIC) e tecnologias em
salde, produzimos a primeira edicdo. Essa obra passou a ser o0 nosso guia de
instrucdo docente e discente, contempla instrumentos que normatizam atividades
académicas, traz referéncias de 6érgaos e resolugdes governamentais, associagoes de
especialistas, escalas de assisténcia a salde com acesso via QR Code, normas e
recomendagdes para elaboracdo do relatdrio de estagio curricular obrigatério e TCC.
A primeira edigdo foi publicada em 2013, em 2014 publicamos a 22 edigdo, em 2017
publicamos o livro “ Educa¢do em Enfermagem: métodos praticos e pesquisa”
contendo 19 métodos préticos e de pesquisa. Entéo, esse livro , também adotado por
outras IES, traz um avango didatico pedagdgico para a formacdo profissional do
enfermeiro(a), uma vez que efetiva a pratica com recursos metodoldgicos,
simultaneos as recomendacdes e instrumentos adotados pela rede de atencédo a salde
e amparada por politicas de salde. De modo, que vem consubstanciar a
conformidade as DCN no PPC e subsidiar a proposta curricular (SANTA ROSA,
2021, 8).

Esse livro também mostra outro aspecto relevante, que é envolver outros parceiros,
que ndo apenas as instituicbes académicas. Nesse caso, as instituicbes empregadoras do
enfermeiro. Como destaca a Carvalho (1998), a producdo do conhecimento em enfermagem
envolve o estudo de todos os aspectos da pratica de enfermagem e em todos 0s seus

contextos; e neste sentido, vale ressaltar a citagdo de Carvalho (1998): “ao se desenvolverem
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poucas pesquisas, a profissdo cai em um vazio, executando suas funcGes através da repeticdo

e ndo por meio do entendimento do que se executa” (CARVALHO, 1998, p. 215).
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5. PANORAMA DA AVALIACAO DE ENFERMAGEM NAS IES NO NORDESTE
BRASILEIRO

Nesta secdo, analiso 0s 51 cursos de graduacdo em Enfermagem que obtiveram notas 4
e 5 no ciclo Enade 2019 na regido nordeste, com a finalidade de analisar suas respectivas
matrizes curriculares, associadas a categoria administrativa da IES, modalidade de ensino,
carga horéria tedrica, pratica em ensinos clinicos, estagio curricular supervisionado/internato,
cumprimento da Resolugdo CNE/CES N° 3, de 7 de novembro de 2001 que Institui as
Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Enfermagem, e estabelece no
Art. 8° que o projeto pedagodgico do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera contemplar
atividades complementares, e Resolu¢cdo CNE/CES N° 7, de 18 de dezembro de 2018 que
estabelece as Diretrizes para a Extensdo na Educagdo Superior Brasileira, (curricularizacéo da
extensdo), o Exame Nacional de Desempenho dos Estudantes (ENADE), que relaciona o
Conceito Preliminar do Curso (CPC), o Conceito do Curso (CC), o indice Geral de Cursos
(IGC) da IES, e Indicador de Diferenca entre os Desempenhos Observado e Esperado (IDD)

do estudante.

5.1 O QUE DIZEM AS ESTATISTICAS EDUCACIONAIS? A CONSTRUCAO DOS
RANKINGS DO ENADE, IGC E IDD

Nesta secdo busco fazer uma reflexdo sobre o panorama nacional dos conceitos Enade,
e optei por um recorte para a regido nordeste, uma vez que a mesma se destacou no cenario
nacional, por apresentar o maior percentual de IES com o0s conceitos 4 e 5 no Enade 2019.
Ademais, trata-se da regido na qual esta incluido o curso de Enfermagem da Unit, ponto
central de convergéncia do nosso estudo.

Parte-se do pressuposto de que a nota Enade, o indice Geral de Cursos (IGC) e o
Conceito Preliminar de Curso (CPC) estdo relacionados ao ranking das Instituicbes de
Educacdo Superior do pais decorrente. Segundo Cunha, Fernandez e Forster (2003):

Muitos cursos, inclusive nas Universidades publicas, introduzem o uso do
score alcangado no Provdo como expressdao de sua qualidade e publicizam,
em forma de faixas e cartazes, a colocacdo que obtiveram, como indicador
de sua posicdo no ranking académico. Nas universidades privadas, entdo, o
processo tende a ser ainda mais explicito. Na atual conjuntura das politicas
avaliativas, o score alcangado, assume o papel balizador fundamental de
qualidade. Se o conceito é positivo, passa a ser o grande trunfo de marketing
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para divulgar a IES e o Curso. Se negativo, catalisa esfor¢os institucionais
que procuram alterar esta posicdo no panorama nacional. (CUNHA;
FERNANDEZ; FORSTER, 2003).

Segundo Barreyro (2008), a avaliacdo institucional com auto-avaliacdo, eixo central
do SINAES, parece ndo ter relevancia no “ranking” das instituicdes divulgado pelo
ministério, apesar de continuar vigente no SINAES, dado que ndo houve alteracdo da lei. Ao
que parece, o subito aparecimento do CPC e do IGC ndo mostra apenas questdes técnicas,
mas parece responder a logicas e propostas diferentes da estabelecida no primeiro governo
Lula, quando da proposta e aprovacdo do SINAES. Embora alguns estudos sobre o SINAES
mostrem a evidéncia de um modelo de avaliacdo em transformacéo e ndo definitivo, o entéo
novo indice e seus conceitos preliminares parecem: “[...] levar-nos novamente ao tempo dos
rankings, das avaliaces mercadoldgicas e simplificacfes midiaticas, mais proximos de uma
visibilidade publicitaria do que da verdade da avaliagcdo da qualidade.” (BARREYRO, 2008,
p. 23). A Tabela 21 apresenta a distribuicdo dos cursos de Graduagdo em Enfermagem no

Nordeste do Brasil, considerando os conceitos 4 e 5 no Enade 2019.

Tabela 21 - distribuicdo dos cursos de Graduacdo em Enfermagem no Nordeste do Brasil,
considerando os conceitos 4 e 5 no Enade 2019

IES CH tedrica CH pratica ECS Carga ENADE IGC IDD
(Internato horaria
) total
UNCISAL 2.798h 880h 900h 4.578h 4 3 3
UFAL 2.320h 1.360h 1000h 4.680h 4 4 3
UFAL 2.320h 1.360h 1000h 4.680h 4 4 3
UESC 2.280h 1.200h 1.080h 5.160h 4 4 3
UNEB 2.495h 1.335h 990h 4.820h 4 4 4
UNEB 2.495h 1.335h 990h 4.820h 4 4 4

UNEB 2.495h 1.335h 990h 4.820h 4 4 4



UFBA

UFBA

UEFS

UESB

FASB

FAT

UECE

UNIFOR

UFC

URCA

UNIGRA
NDE

UNICRHI
STUS

UNICRHI
STUS

UNILAB

UFMA

UFMA

UEMA

2.490h

2.490h

1.900h

2.675h

2.680h

2.178h

2.283h

1.778h

1.270h

2.223h

2.240h

2.480h

2.480h

2.850h

2.240h

2.240h

2.670h

1.182h

1.182h

1.200h

960h

1040h

990h

897h

792h

2.202h

1.362h

1.400h

600h

600h

885h

1.965h

1.965h

720h

918h

918h

900h

900h

804h

864h

960h

630h

1.056h

900h

800h

800h

800h

840h

880h

880h

900h

4.590h

4.590h

4.160h

4.415h

4.524h

4.014h

4.140h

3.200h

4.528h

4.485h

4.440h

3.880h

3.880h

4.575h

5.085h

5.085h

4.290h

Nenhum
registro
encontrad
0

Nenhum
registro
encontrad
0

4
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UEMA

UEPB

UEPB

UFCG

UFCG

UFCG

UPE

UPE

UFPE

UFPE

UNIVASF

UFPI

UFPI

UESPI

UESPI

UESPI

UERN

UERN

UERN

2.670h

2.285h

2.285h

2.180h

2.180h

2.180h

2.117h

2.117h

2.295h

2.295h

2.295h

1.710h

1.710h

2.490h

2.490h

2.490h

2.310h

2.310h

2.310h

720h

1.125h

1.125h

720h

720h

720h

1.348h

1.348h

1.305h

1.305h

1.329h

1.410h

1.410h

1.230h

1.230h

1.230h

1.260h

1.260h

1.260h

900h

800h

800h

560h

560h

560h

1.060h

1.060h

900h

900h

906h

840h

840h

750h

750h

750h

1.050h

1.050h

1.050h

4.290h

4.210h

4.210h

3.460h

3.460h

3.460h

4.600h

4.600h

4.500h

4.500h

4.530h

4.170h

4.170h

4.485h

4.485h

4.485h

4.775h

4.775h

4.775h
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UERN 2.310h 1.260h 1.050h 4.775h 5 4 4

UFRN 2.240h 1.200h 760h 4.200h 5 3 4

UFRN 2.240h 1.200h 760h 4.200h 4 3 4

UFS Nenhum Nenhum 630h 4.005h 5 4 4
registro registro

encontrado encontrado

UFS 2.805h Nenhum 1530h 4.335h 5 4 4
registro
encontrado
UNIT 2.040h 1600h 840h 4.480h 4 3 3
UVA Nenhum Nenhum 1500h 5.000h 4 3 4
registro registro

encontrado encontrado

Total de Universidades Privadas com e sem fins lucrativos com enade 4

Fonte: Dados do Sistema e-MEC, 2021.

Com base no Quadro é possivel conjecturar que quanto maior a carga horaria pratica,
maior o desempenho do estudante de enfermagem no Enade, o que resulta também em um
IGC e IDD expressivo. A relacdo dos cursos de Enfermagem cadastrados no sistema e-MEC
(2021), quando considerado os dois mais altos conceitos (4 e 5) da escala de 1 a 5,
observamos que o maior nimero de cursos concentra-se na regido nordeste. Embora a
proporcao de cursos por regido seja dissemelhante. De acordo com o Ministério da Educacao
(MEC), os conceitos 1 e 2 sdo considerados baixos, o conceito 3 é considerado regular e 0s
niveis 4 e 5 sdo classificados como altos. (BITTENCOURT, et al., 2008).
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Tabela 22- Relacéo entre cursos de graduacdo no Nordeste com conceitos ENADE 4e5 e

IGC3e4
ENADE
4 5 p-valor
(n=33) (n=15)
IGC, » %)
3 12 (36) 2(13) 0,199 F
4 21 (64) 13 (87)

Legenda: n — frequéncia absoluta. % — frequéncia relativa percentual. F — Teste Exato
de Fisher.

Legenda: n — frequéncia absoluta Legenda: n — frequéncia absoluta. % — frequéncia relativa
percentual. F — Teste Exato de Fisher. Fonte: Dados do Sistema e-MEC, 2021.

Os resultados da Tabela 21 apontam a relacdo entre o indicador de indice Geral de
Cursos encontra-se diretamente relacionado ao conceito final ENADE, evidenciado por meio
dos valores apresentados, dentre os 51 cursos aqui estudados 15 apresentaram o conceito 5 no
Enade, dentre os 15 cursos, equivalente a 87% (n=13) apresentaram o ICG de nota 4, e apenas
13% (n=2) apresentaram a nota 3. Dentre os 33 cursos com Enade 4, evidenciou-se que 64%
(n=21), desse modo ao ser aplicado o Teste de Exato Fisher nas variaveis do estudo, foi visto
que o valor de p foi > 0,05 apontando que ndo existe uma diferenca significativa entre as
varidveis, no entanto pode-se perceber que ha correlacdo direta entre os valores dos
indicadores ENADE e IGC, desse modo, para que o curso seja bem avaliado com notas 4 € 5
faz-se necessario que possua qualidade institucional.

Em sintese, as avaliagdes em larga escala do ensino superior brasileiro, traz uma visdo
sobre o status atual do SINAES e, mais especificamente, detalhando a composi¢cdo e 0s
resultados do Enade, IGC e IDD. Segundo Bittencourt et al (2009), os conceitos derivados do
Enade, em especial o IGC, tornaram-se importantes instrumentos de marketing no setor do
ensino superior. A divulgacdo de rankings tém ocupado nobres espacos da imprensa em todo
territorio nacional tdo logo os resultados sdo publicados. Além disso, 0 Enade tem recebido
demasiada importancia por parte dos 0rgdos governamentais, 0 que pode caracterizar uma
perda de foco em relagdo a proposta original do SINAES.

Diante desse quadro, a indagacdo que se impde esta relacionada a entender por que
isso tem acontecido. Algumas reflexdes sdo possiveis. Em primeiro lugar, a forma de
divulgacéo dos resultados do Enade - realizada em uma Unica vez - favorece a construgéo de
rankings e a comparacdo entre IES. Em segundo lugar, ha os resultados das avaliages

institucionais (interna e externa) que ndo sdo divulgados simultaneamente e tampouco nos
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meios de massa, ficando quase que somente restritos ao publico interno das IES. Por fim, ha o
interesse natural do publico em geral por resultados comparativos e rankings.

Agregar os resultados do Enade e das avaliacdes interna e externa, seria, sem divida,
um passo importante para a retomada da proposta original do SINAES. Isso poderia se
concretizar na forma de um sistema que compilasse os resultados das avalia¢Ges institucionais
realizadas in loco pelo MEC/INEP, mostrando-0s junto com os resultados do Enade. Além
disso, 0 IGC deveria considerar também resultados da Avaliacdo Externa. (BITTENCOURT
et al, 2009).

De um modo geral, as universidades e centros universitarios apresentaram alta
concentragdo na faixa de pontuacdo correspondente ao conceito “3”. A diferenga no nivel de
complexidade subjacente ao IGC faz com que a decisdo do INEP de divulgar separadamente
os resultados por faculdades, centros universitarios e universidades tenha sido acertada. O
mesmo ndo se pode dizer da divulgacdo do IGC continuo. Se o INEP tivesse divulgado
somente os conceitos, como o faz a CAPES na pdés-graduacdo, muitas das criticas néo
ocorreriam, pois seria mais dificil construir um ranking a partir de conceitos. Isso sugere uma
mudanca na divulgacdo dos resultados do IGC continuo, passando a ser de acesso restrito a
cada instituicdo para que, a partir dos resultados obtidos, pudesse melhor administrar seus
processos internos. Segundo Bittencourt et al (2009):

[...] a pratica de construgdo de rankings € comum em todo o mundo. O
famoso ranking de Shanghai (ARWU), por exemplo, ordena universidades
de todo 0 mundo com o respaldo da Universidade Shanghai Jiao Tong. Esse
ranking segue critérios bem definidos de qualidade de ensino, qualidade da
instituicdo, premiacdes, producdo bibliogréfica e citacbes. Na Inglaterra, o
jornal The Guardian (GUARDIAN) mantém um site atualizado, onde
aspectos de empregabilidade e qualidade de ensino de cursos de graduagdo
sdo pontuados e listados por universidade do Reino Unido, separadamente
por &rea. Essa pratica também é comum nos Estados Unidos onde
publicagcBes que avaliam as universidades sdo comercializadas e o valor
atribuido ao diploma difere muito de acordo com a instituicéo.
(BITTENCOURT et al, 2009, p. 234).

Por fim, Bittencourt et al (2009) afirma que os procedimentos para avaliacdo de cursos
e de instituicdes de ensino superior, no Brasil, vém apresentando uma evolugdo gradual e
consistente. Nesse contexto, o curso de Enfermagem da Unit concebe que essa avaliacdo é

essencial para um ensino superior de qualidade no pais.
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Tabela 23 - Média da carga horaria tedrica, pratica, Estagio Curricular Supervisionado (ECS)
Internato, e total dos cursos de graduacdo no Nordeste com conceitos Enade 4 e 5

ENADE
4 5 p-valor
(n=35) (n=15)
CH Teoérica, Média (DP) 2319 (284) 2277 (334) 0,776 M
CH Pratica, Meédia (DP) 1141 (303) 1328 (388) 0,207 M
ECS Internato, Meédia (DPFP) 893 (170) 907 (223) 0,840 M
Carga Horaria Total Média (DF) 4402 (448) 4419 (373) 0,894 T
Tipo de IES, 1 (%2)
Puiblico 6(17) 1(7) 0,594 F
Privado 29 (83) 14 (93)

Legenda: DP — Desvio Padrio. M — Teste de Mann-Whitney. T — Teste T para amostras
independentesn — frequéncia absoluta. % — frequéncia relativa percentual. F — Teste

Exato de Fisher.

Fonte: Dados do Sistema e-MEC, 2021.

Diante do que se observa na Tabela 22, os cursos de enfermagem com as melhores
notas (4 e 5) apresentam maior carga horaria voltada a atividades praticas por meio da
vivéncia em campo de trabalho ou em laboratorios que simulam a pratica diaria, corroborando
com o que foi estudado por Oliveira Messias et al,. (2021) que mencionou que o trabalho dos
profissionais de saude deve estar fundamentado na capacidade de tomar decisdes visando o
uso apropriado, a eficacia e o custo-efetividade da forca de trabalho, de medicamentos, de
equipamentos, de procedimentos e de praticas. Para esse fim, esses profissionais devem
possuir habilidades para avaliar, sistematizar e decidir a conduta mais apropriada.

Diante disso, a avaliacdo do ENADE encontra-se voltada as questdes analisadas com
problemas contextualizados, resolucdo de casos clinicos, seguindo os principios das Diretrizes
Curriculares Nacionais para o curso de enfermagem, dentro de uma visdo pedagogica
democratica que preconiza a formacdo ética e o desenvolvimento da autonomia intelectual e
do pensamento critico (BRASIL, 2020).

Atualmente, pode-se afirmar, apds analise dos conteldos das ultimas edi¢cBes do
Enade, que a formacédo do enfermeiro € voltada principalmente a atencdo basica pautada no
Sistema Unico de Satde (SUS) sendo explorado com éfase nas provas através das questoes
predominantes de atencdo a saude, apontando que o enfermeiro deve ter formacdo voltada
para o SUS.

O segundo ponto mais explorado no Enade foi pautado na capacidade de “Tomada de

Decisdo”, que representou 36 (20,18%) de todas as questdes aplicadas desde a primeira
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edicdo, de 2004. O tema esteve presente em todas as versdes do Enade, sua maior aparicdo foi
nos anos de 2004 e 2016, com 10 questdes em cada prova, representando 33,3% do total,
enquanto sua menor apari¢do foi nos anos de 2010 e 2013,com 3 questdes, representando
cerca de 10% de toda a prova.

No processo do trabalho, a tomada de decisdo pode ser considerada a funcdo que
caracteriza o desempenho da geréncia, e independentemente do aspecto da decisdo tomada,
deve ser o resultado de um processo sistematizado, que envolve o estudo do problema, a partir
da obtencdo de dados, producdo de informacéo, estabelecimento de propostas de solucdes,
escolha da decisdo mais adequada, viabilizacdo e implementacdo da decisdo e andlise dos
resultados obtidos (GUIMARAES E.M.P, 2018).

Almeida et al., (2017) explicam que a tomada de decisdo ou o processo decisorio pode
ser definido como “a escolha entre duas ou mais alternativas que possibilitem atingir um
determinado resultado”. De acordo com os autores as etapas sdo: (I) identificacdo do
problema, (I1) reunido de dados para anélise das causas e das consequéncias do problema,
(1) investigacdo de solugbes alternativas, (V) avaliacdo das alternativas, (V) selecdo da
solucdo mais adequada, (VI) implementacdo da solucdo escolhida e (VII) avaliacdo dos
resultados.

O terceiro tema mais frequente nas provas de enfermagem foi Administracdo e
Gerenciamento, com 34 (19,0%) de todas as questdes aplicadas no Enade Desde sua primeira
aplicacdo (2004), ou seja, esteve presente em todas as versdes. Conhecimentos de
administracdo favorecem o enfermeiro na adocdo de uma metodologia gerencial capaz de
tornar o processo de trabalho operacionalmente racional, além de contribuirem na adogédo de
posturas que podem ser identificadas nas diferentes abordagens administrativas (COSTA RP,
2019).

A direcdo e o gerenciamento dos 6rgdos de enfermagem, de instituicdo hospitalar
publica ou privada, a chefia de servico e de unidade de enfermagem, a organizacgdo e a direcdo
dos servicos de enfermagem e de suas atividades técnicas e auxiliares nas empresas
prestadoras desses servicos, o planejamento, a organizacdo, a coordenagdo, a execucdo e a
avaliagdo dos servicos de assisténcia de enfermagem séo atividades privativas do enfermeiro
(COFEN, 2020).
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CONSIDERACOES FINAIS

As vivéncias constituem o tecido do nosso quotidiano. Nem
sempre estas vivéncias ficam na nossa memaria ou propiciam
uma ocasido de aprender qualquer coisa recente que vai ficar,
enguanto recurso novo, daqui para frente. Pode ser uma ideia
nova, um comportamento novo, um saber-fazer num campo de
atuacdo consigo mesmo, com 0s outros, em situagdes
especificas, com objetos ou maguinas. (JOSSO, 2004, p. 1).

A memoria é plena de esquecimentos e, no contexto desse trabalho, se insere numa
conjuntura muito maior que é das mudancas necessarias em todo o sistema educacional e de
formacdo. Esta pandemia que se enfrenta, tem mostrado como a Educacdo em Enfermagem,
nas suas diversas técnicas de ensino, precisa ainda ser atualizada e reinventada. As mudancas
no mundo da producdo, do trabalho, também desafiam a estrutura formal do mundo
corporativo, entre as informacdes mais restritas, como por exemplo aquelas vinculadas ao
mundo dos negdcios, da ciéncia e da técnica. Essas transformac@es, hoje em dia, se misturam
em formas interdisciplinares e sdo demandadas pela complexidade do mundo atual. Nesse
sentido, a educacéo estd fortemente desafiada a se transformar.

O que procurei foi estabelecer reflexdes e analises de uma gestora que esta sempre em
construcdo. Nao se buscou a completude de um cargo, mas de gestdo em constante desafios a
serem enfrentados. Considero que este texto me fez ser. Me fez responder 0s questionamentos
colocados ao longo desta tese: como as transformaces curriculares preconizadas pelas DCNs
reverberaram no curriculo e a avaliacdo do curso de Enfermagem da Unit? Quais sdo as
principais producdes que, de alguma maneira, dialogam com o que me proponho nesta tese?
Qual o cenario dos cursos de Enfermagem no Brasil? Como as portarias do Enade impactam
nas reformulacdes curriculares? Qual o desdobramento do curriculo e da avaliagdo do curso
de Enfermagem da Unit? De gue maneira as minhas performances como gestora contribuem
para a construcdo dos curriculos? Como as habilidades e competéncias da formagdo do
enfermeiro impactam no caso da Unit? No contexto brasileiro, como a Unit se posiciona em
relagio aos marcadores: Conceito Preliminar de Curso (CPC), Indice de Diferenca em
Desempenho (IDD), indice Geral de Curso (IGC), Conceito do Curso (CC) e Enade? Ha
relacdo entre a nota de conceito dos cursos de graduacdo de enfermagem e a carga horéria
pratica? As matrizes curriculares dos cursos analisados contemplam a recomendagdo das
DCNs? de alguma maneira essas questdes foram respondidas ao longo desta tese e,

respectivamente, sistematizadas abaixo:
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Com base no levantamento das producfes que, de alguma maneira, dialogam com o
que me proponho nesta tese, ainda é insipiente 0 numero de teses de doutorado e dissertacoes
de mestrado, que dispde sobre o curriculo e avaliacdo no curso de Enfermagem, no contexto
das IES privadas no nordeste brasileiro. Com isso, a producdo desta tese ira contribuir para
que os cursos de graduacdo em enfermagem, seus docentes e discentes, possam ter uma visao
de como tem se dado esse fendmeno, as facilidades encontradas por cada curso, as
dificuldades percebidas, entendendo que a formacdo deve ser constantemente repensada, as
acOes firmemente refletidas e os caminhos incansavelmente redesenhados, pois s6 assim
teremos a formacdo de profissionais consonantes com 0s preceitos constitucionalmente
assegurados para a salde e educacéo.

Em relacdo ao ciclo avaliativo do Enade que compreende o periodo de 2010 a 2019, é
possivel concluir que as pontuacGes: 2010, nota 4; 2013, nota 3; 2016, nota 4 e, 2019, nota 4,
que recai diretamente no Conceito do Curso (CC), Conceito Preliminar de Curso (CPC),
indice de Diferenca em Desempenho (IDD), Enade e indice Geral de Curso (IGC) refletem os
indicadores de qualidade do curso de Enfermagem da Unit.

Também € possivel concluir que a construcdo do campo da Enfermagem contou com o
papel desempenhado pela Associagdo Brasileira de Enfermagem (ABEnN), secdo Sergipe, no
processo de atualizacdo das DCNSs, Resolucdo CNE/CES n° 3 de 7 de novembro de 2001.
Nesse sentido, a minha atuacdo, juntamente com outros professores, enfermeiros,
pesquisadores e representantes da categoria profissional, por meio das manifestacdes coletivas
desenvolvidas em eventos académicos nacionais, inclusive sediados na Unit, foi de
fundamental importancia para robustecer o campo da Enfermagem.

E mister destacar o papel da ABEN, que incansavelmente tem proposto espacos de
discussdo, como o Férum de escolas, Congressos, que tem dado grandes contribuicdes para
que as IES avancem no processo de incorporacdo das diretrizes. Relevante, contudo, uma
participacdo mais efetiva dos docentes nesses espacos. O aumento da CH dos cursos de
graduacdo em enfermagem para no minimo 4.000h, bem como o seu tempo de integralizacao
para no minimo 5 anos, sdo fatores que merecem destague no processo de fortalecimento da
enfermagem.

Concluo também que houve inovagOes significativas no processo de formacdo do
enfermeiro a partir da incorporagédo da Unit, dos elementos fundantes das DCNs, em sintonia
com as novas politicas de educacdo e saude. Nesse liame, defendo que este estudo ird
contribuir para que os cursos de graduacdo em enfermagem, seus docentes e discentes,

possam ter uma visdo de como tem se dado esse fendmeno, as facilidades encontradas por
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cada curso, as dificuldades percebidas, entendendo que a formacdo deve ser constantemente
repensada, as acOes firmemente refletidas e os caminhos incansavelmente redesenhados, pois
s0 assim teremos a formacdo de profissionais consonantes com 0S preceitos
constitucionalmente assegurados para a salde e educacéo.

Também foi possivel concluir que as IES privadas apresentam grande importancia no
cenario da Educacdo Superior, uma vez que correspondem a maioria das instituicGes deste
nivel de ensino no Brasil, sendo assim um maior contingente de estudantes e de egressos, bem
como maior diversidade de classes sociais ingressantes nesse nivel de ensino.

Assim, confirmo aqui a tese de que a configuracdo do curriculo e da avaliacdo do
curso objeto de estudo desta tese se constituiu a partir das DCNs e o0s resultados das
avaliacGes em larga escala em constante tensionamento com as praticas desenvolvidas no
curso.

Aqui como gestora e pesquisadora, vejo que tinha razdo as palavras de Reboucas
(2013) ao alertar para a luta por uma discussao nacional que envolva o governo, a sociedade,
as universidades, especialmente os cursos de graduacdo em Enfermagem, na elaboracdo de
uma politica nacional, que recupere a valorizacdo da profissdo e resgate de sua dignidade,
comecando pela questdo salarial. Quica, poder reacender utopias!

Ao chegarmos ao final do trabalho, permitimo-nos uma avaliacdo de cada momento
vivenciado ao longo de todo esse processo e surgem desse balanco duas sensagdes: a primeira,
de bem-estar, prépria a quem estd concluindo um projeto de grande complexidade e de
relativa extensdo. O segundo sentimento € de reflexdo. Este estudo foi uma caminhada
inspirada por pressupostos pessoais e respaldada em autores trazidos na feitura do texto, como
Apple (2006); Goodson (1997); Moreira (1990); Sacristan Josso (2004); Souza (2007);
Passeggi, Souza e Vicentini (2011); e Delory-Momberger (2012), foram inspiradores para
travar dialogos e identificar o cenario, 0s agentes e 0s atores que constituiram o curriculo e
avaliacdo do curso de Enfermagem da Unit, no periodo entre 2011 a 2021.

Nas minhas performances enquanto gestora busquei entender o processo de formacéo
dentro de uma categoria profissional da qual faco parte, e essa reflexdo final nos faz
compreender definitivamente o quanto precisamos ter como bandeira de luta a
responsabilidade profissional e 0 compromisso social com a nossa profissdao. Na condicéo de
coordenadora operacional do curso de Enfermagem da Unit, é essencial que fagcamos o
exercicio de nos questionar diariamente qual profissional gostariamos de ajudar a formar?

Assim, me coloco em uma posi¢édo de responsabilidade com o processo de formacéo

na enfermagem e esse compromisso profissional ndo pode ser um ato passivo; tem que ser
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acio e reflexdo sobre a realidade. E imprescindivel que tenhamos em mente que precisamos
de enfermeiros ativos, criticos, solidarios e democréaticos para atuarem nos servigos e, dessa
forma, contribuir para a transformacdo da sociedade em que vivemos. Para tanto, faz-se
necessario uma reflexdo acerca do curriculo e da avaliagdo que se destacaram neste estudo e
que fazem parte da realidade de todas as escolas analisadas.

O primeiro deles diz respeito ao comprometimento que a Unit tem que ter com a
comunidade a que serve, através da oferta de uma educacdo de qualidade. Na atualidade, o
caminho para um ensino de exceléncia na enfermagem se da por meio da implantacdo dos
fundamentos trazidos nas DCNSs, tendo em vista que sua construcao se fez de forma coletiva e
tendo a qualidade da enfermagem como imagem/objetivo. Este estudo nos mostra que o curso
de Enfermagem da Unit avangou em muitos desses fundamentos.

Nesse processo, 0 curso de Enfermagem da Unit pensou, construiu e operacionalizou
um curriculo inovador, que rompeu com as concepcdes tradicionais do ensino desvinculadas
da pratica real e cotidiana da profissao, que cessou definitivamente com a divisao entre teoria
e pratica. Uma vez que ambas encontram-se integradas no exercicio profissional concreto, que
busque a incorporacao de metodologia de ensino que se distanciam da concepc¢éo de discentes
receptor de informacBes em beneficio da concepcdo de discente-construtor de seu
conhecimento, a partir da reflexdo e indagacdo sobre sua prépria pratica e em funcdo da
mesma. Ou seja, o curso de Enfermagem da Unit busca se distanciar de curriculos
pretensamente neutros, ou para ver o mundo do ponto de vista do consenso oficial, para
executar ordens sem questiona-las, como se a sociedade existente fosse fixa e perfeita.

Nessa senda, € fundamental que se dé um destaque para as metodologias de ensino. As
escolhas metodologicas adotadas nos PPC se mostram acanhadas no exercicio de oportunizar
o desenvolvimento de uma visdo critica, reflexiva e consciente do discente acerca do processo
salde-doenca-cuidado. O processo ensino-aprendizagem tem se restringido, muitas vezes, a
reproducdo do conhecimento, no qual o docente assume um papel de transmissor de
conteudos, ao passo que, ao discente, cabe a retencdo e repeticdo dos mesmos — em uma
atitude passiva que o coloca como mero expectador, sem a necessaria critica e reflexao.

Outro elemento que realgamos nesse processo é a incorporacdo de enfermeiras em
cargos de gestdo das universidades, garantindo assim a participacdo da categoria em decisoes
importantes para a formagéo. A nossa profissdo docente nos impde o compromisso social de
nos mantermos atualizadas com as mudangas econdmicas, politicas e sociais do mundo
contemporaneo, entendendo que elas incidem diretamente sobre o perfil da profissional que

estamos formando. O constante processo de transformacgéo, considerando seus avangos e
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retrocessos, pelo qual passa a sociedade, de forma diaria e incessantemente, em todos os
ambitos do conhecimento e principalmente na esfera das relagbes interpessoais, exigem
respostas no campo do trabalho e da formacéo para o trabalho.

Nesse contexto, acreditamos que este estudo contribuird com a gestdo académica,
coordenacao de curso, coordenagdo pedagdgica, coordenacdo de estagio, docentes e discentes,
quando associa o curriculo e a incorporacdo de politicas institucionais, que refletem o seu
IGC, a indicadores de qualidade da educacéo superior, em IES da categoria administrativa
publica e privada.

Deixo aqui, entdo, minhas ultimas palavras, que outras pesquisas poderdo surgir
acerca do tema. Espera-se que esta reflexdo possa, portanto, contribuir para estudos
posteriores, incluindo os de perspectiva comparada entre instituicdes de ensino superior
publicas e privadas de diferentes estados do pais, que oferecem o curso de Enfermagem.
Assim, almejo que esta tese possa levantar outros/novos problemas de pesquisa relevantes
para pensar a tematica e robustecer o debate.
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