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instituto de estudos em satde coletiva

Fundado em 1987 e comemorando 26 anos, o Instituto
de Estudos em Saude Coletiva — INESCO é uma entidade
de direito privado cujo compromisso é com os interesses
publicos na satude e na educacdo. Tem por objetivo geral
o desenvolvimento de atividades de ensino, pesquisa,
extensao, inovacao, editoragdo, prestacao de servigos e
assessoria e consultoria na area de satde em seu conceito
amplo, abrangendo areas condicionantes e determinantes
como educacdo, assisténcia social, alimentacdo, meio

ambiente, saneamento, cultura, lazer e esporte.

Sua criacdo esté relacionada com o movimento pela Reforma
Sanitaria Brasileira, que, na década de 1980, produziu a
8% Conferéncia Nacional de Saude, cujas recomendacoes
foram incorporadas a Carta Magna de 1988 e as leis
organicas da saude (leis 8080 e 8142 de 1990), originando o
Sistema Unico de Saude - SUS. Desde entdo vem atuando
no apoio ao desenvolvimento do SUS, frequentemente
em colaboracdo com o Ministério da Saude, outras vezes

associado a Secretaria Estadual de Saude do Parana e as

Secretarias Municipais de Satide no Estado.
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PRO-SAUDE
O Ministério da Saude lancou, em novembro de 2005,
o Programa Nacional de Reorientacdo da Formagado
Profissional em Satude - Pré-Satide. O Programa visa
incentivar a transformacdo do processo de formacao,
geracao de conhecimento e prestagdo de servigos a
populacao para abordagem integral do processo saude e
doenca. Tem como eixo central a integracdo ensino-servigo
com a insercdo dos estudantes no cenario real de praticas
que é a Rede SUS, com énfase na Atengdo Basica desde o
inicio de sua formacao.
Visa formar cidadaos-profissionais criticos e reflexivos, com
conhecimentos, habilidades e atitudes que os tornem aptos

a atuarem um sistema de saude qualificado e integrado.




" Red Iberoamericana de Investigacién
. enEducacién en Enfermeria

“RIIEE,

A Rede Latino-Americana de Pesquisa em Educagdo
Enfermagem é uma organizacdo criada para promover o
desenvolvimento e investigagdo nesta area. Atualmente,
a RIIEE conta com 198 membros, distribuidos da seguinte
forma: 45 na Regido Cone Sul, 52 na Regido Andina, 54 no
México e no Caribe, 21 na Regido da Europa e 15 na América
Central.

Tem por meta dar respostas a diversas situagoes
problematicas identificadas na formagdo de enfermeiros
como: formas de ensinar tradicionais; fragilidades na
formacao de docentes; aprendizagens pouco significativas;
desvinculacdo da teoria com a pratica; escassa relacao
docente-assisténcia; curriculo nao centrado no cuidado;
falta de avaliagao de egressos e outros.

A RIIEE surge da necessidade de trabalhar a pesquisa em
educagao de enfermagem de forma organizada e com
processos metodologicos sustentados, que permitam obter
os resultados em relacdo aos problemas de conhecimento
e pratica de Enfermagem. Além disso, a necessidade de
intercambio e trabalho coletivo como estratégia essencial
para a gestao do conhecimento é uma forma de iniciar e
promover o desenvolvimento sustentavel da area de ensino
de Enfermagem, utilizando os registros obtidos no estado da
arte na geracao e aplicagdo da pesquisa.
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pelo Colegiado de Curso em parceria com os Departamentos
envolvidos, Centros de Estudos e demais setores da
Universidade Estadual de Londrina. Tem como funcdo a
elaboracdo, implantacgdo, desenvolvimento, aprimoramento,
regulamentacao do Curriculointegrado visando a consolidagao
da proposta pedagogica, tendo como fio condutor a formagao

para o Sistema Unico de Saude.

Participam das reunides do Colegiado os membros do Nucleo
Docente Estruturante, cuja fungao é a assessoria pedagogica
aos docentes coordenadores de Moédulos do Curriculo
Integrado. Os assuntos de pauta sdo discutidos em reunides
mensais, socializados aos demais professores do curso e
deliberadas a partir de reunides ampliadas, envolvendo os

professores de todas as areas do curso.
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Prefacio

A salde é um dos valores mais altos que o ser humano pode almejar!
Alguns de nés podemos nos dar ao luxo de buscar e pagar por ela, mantendo-a
ou conquistando-a, mas nem todos possuem essa condi¢ao. No entanto, a

saude é um direito de todos! E todos os trabalhadores pagam por ela!

Embora seja um direito de todos, para que a populacdo tenha acesso a
saude, necessita encontrar nos servigos disponiveis, profissionais ltcidos,
dispostos, comprometidos com a area que escolheram para atuar e também
bem preparados, competentes em seu oficio. Por isso, a formacdo de
profissionais para atuar na saude é um tema da mais alta relevancia, face a

realidade que vivemos em nosso pais.

Este livro, com o titulo O desenvolvimento da competéncia critica e
reflexiva no contexto de um curriculo integrado, trata de alguns angulos da
formacgao profissional para a saude, mais especialmente na Enfermagem.
Nao coloca em foco qualquer profissional, mas um profissional que tenha

a responsabilidade técnica, cientifica e politica de realizar um trabalho
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intencional de transformacao social, via atengao a satde, de forma associada
ao SUS.

No processo de desenvolvimento da pesquisa que resultou no livro,
ao buscar responder a questdo Como ocorre a formacdo do profissional
critico e reflexivo no contexto do curriculo integrado da UEL?, as autoras
contextualizam o tema teoricamente, buscando revelar como o pensamento
critico e reflexivo é tratado nas publicacdes de Enfermagem e se este é um
referencial voltado a préxis. Recorrem a Donald Schon para dar sustentagdo
a compreensdo sobre reflexdo como uma alternativa transformadora da
acdo na Enfermagem, superando a reflexdo como simples exercicio de
habilidades cognitivas de raciocinio légico e do conhecimento cientifico na
pratica clinica. Elegem Paulo Freire por sua proposta de pensamento critico
e reflexivo, autor esse bastante considerado na Enfermagem. Na sequéncia,
posicionam-se em relagdo ao pensamento critico e reflexivo como uma

competéncia critico-emancipatéria.

As caracteristicas de um Curriculo Integrado sdo exploradas no sentido
de se constatar o potencial nele existente para o desenvolvimento de uma
formacao critica e reflexiva de futuros enfermeiros e enfermeiras. Sio muitas
as fontes escolhidas e consultadas para compor um conjunto de informacgoes
capazes de contextualizar mais extensa e profundamente o curso e permitir

uma analise criteriosa do mesmo visando responder ao problema de estudo.

Nesse sentido, as autoras descrevem a Universidade Estadual de Londrina,
instituicdo em que se localiza o curso de Enfermagem, e o analisam desde
seus primérdios e mais detidamente as alteragdes curriculares que foram
ocorrendo do momento em que passou a ter uma proposta/organizacao de
Curriculo Integrado, do ano 2000 até 2014, considerando também as condi¢oes
disponiveis para a realizacdo dessa proposta curricular. Isso porque a andlise
de um curso de Curriculo Integrado traz consigo a necessaria implicagdo
da Instituicdo de Ensino Superior que o oferece, em termos de sua politica
de ensino e das condic¢des reais oferecidas por acolher um curso com essas

caracteristicas.



Até que ponto a proposta garante a realizacdo da integracdo pretendida?
Se essa proposta inclui o desenvolvimento da capacidade critico-reflexiva
de seus alunos, como é que isso ocorre concretamente? Na andlise dos
documentos relacionados ao curso a intencionalidade de trabalhar essa
competéncia com os estudantes durante a formacédo inicial estd presente
explicitamente como um objetivo a ser alcancado ou como parte do perfil
do profissional que se deseja formar. Além disso, foi constatado que
antes mesmo da implantag¢do do novo curriculo, o grupo de docentes ja
procurava desenvolver algumas atividades pedagdgicas que favorecessem o

desenvolvimento de tal competéncia pelo educando.

Isso posto, professores foram ouvidos: o que pensam sobre a
competéncia critica e reflexiva e como explicam o que fazem com os alunos
para o desenvolvimento dessa competéncia? quais as potencialidades e
as fragilidades no desenvolvimento dessa competéncia pelo graduando de
Enfermagem no curriculo integrado? A andlise das respostas dos professores
entrevistados, combinadas com a teoria ja exposta nos primeiros capitulos
e a andlise documental, apresenta-se sincera, corajosa e ousada. Constitui
uma espécie de autoavaliacdo do curso por seus participantes. Como um
exemplo, vale lembrar uma passagem em que as autoras destacam que a
visdo do pensamento critico e reflexivo predominante nos discursos dos
professores nao estd em conformidade com a que se apresenta no projeto

pedagbgico do Curso.

Além disso, detectou-se a preponderancia de uma atitude docente
de ajustamento frente a mercantilizacdo da pratica universitaria, que se
sobrepde a reflexdo-agdo em relagdo a sua prépria opressao. Andlises como
essa parecem cortar na pele de um corpo de professores que se titula cada
vez mais e que se empenha diuturnamente para o aperfeicoamento do curso
e da formacgao de futuros profissionais, mas que convivem com os mais
diversos desafios e as limitadas condi¢bes institucionais, legais, politicas
e as do proprio servico de saude, parceiro nessa formacgdo, que sofrem as

consequéncias das imposicoes do poder econdémico.
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Concluem as autoras, entre muitos outros aspectos, que a proposta do
curso de Enfermagem da UEL guarda coeréncia com as orientacdes de Freire,
de uma educagao emancipatéria dos sujeitos envolvidos em um processo
de reflexdo-acdo, assim como de transformacdo e humanizacdo de sua
realidade social, mas que o processo de trabalho dos docentes e o contexto de
sua atuagao profissional constituem barreiras a reflexividade critica voltada
para praxis. Vale a pena conferir todos os detalhes levantados, aventados no

sentido da analise e registrados nesta obra.

Ao mesmo tempo, as autoras oferecem generosamente aos leitores,
principalmente os da area da saide e especialmente aos da Enfermagem,
um caminho/ uma referéncia para a andlise de outros cursos que trazem
essa caracterizacdo ou proposta de Curriculo Integrado e que possuam como
um de seus propésitos o desenvolvimento da competéncia critico-reflexiva

de alunos (e porque nao dizer de professores).

Concordamos com as autoras no sentido de que é preciso ultrapassar uma
concepcdo tradicional e liberal da competéncia, com praticas relacionadas a
uma visdo biolégica do processo saude-doenca e uma criticidade reflexiva
restrita a aplicagdo das habilidades cognitivas de raciocinio légico e do
conhecimento cientifico na prética clinica, para alcancar uma perspectiva
sociocritica e emancipatéria de competéncia proposta no projeto curricular

do curso.

Trata-se, portanto, de um livro escrito por enfermeiras para enfermeiras
e enfermeiros que se dediquem a formacao sincera e competente de novos
profissionais da &rea, tendo em vista uma formagdo coerente com uma
prética socialmente transformadora e em consonéncia com as necessidades
de sauide da populacgdo brasileira, como concluem as autoras. Até mesmo esta
pedagoga pode sentir-se contagiada pelas relevantes reflexdes, valorizando-
as sobremaneira como uma importante referéncia para a educacdo em

salde em nosso pais.
Em agosto de 2014.

Neusi Aparecida Navas Berbel



Apresentacao

Graduei-me em Enfermagem em 1986, pela Universidade Filadélfia
de Londrina, e por nove anos trabalhei em um hospital de grande
porte onde tive minhas primeiras aproximacdes com as praticas de
gestdo e educagdo permanente. A seguir, ingressei em um Consorcio
Intermunicipal de Satude, experiéncia que me proporcionou o primeiro

contato com a gestdo na Atencdo Primdria em Saude.

Em que pese minha experiéncia profissional, a consciéncia da
competéncia critico-reflexiva e a reflexdo sistematica sobre esse assunto
sé veio a acontecer quando participei da construgdo do Projeto Politico-
pedagdgico do Curriculo Integrado de Enfermagem da Universidade
Estadual de Londrina - UEL, no qual me inseri em 1997, como docente

da Instituicao.

Ser docente na UEL possibilitou-me uma capacitagdo pedagdgica
constante em virtude da preparacdo para a implantagdo do curriculo
integrado do Curso de Enfermagem no ano 2000. Na ocasido, era
recorrente o discurso sobre a necessidade de formar um profissional
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critico-reflexivo, preparado para o mundo de trabalho, capaz de se
comportar como agente de mudanca por meio do exercicio de sua
cidadania, e de proporcionar aos alunos uma aprendizagem significativa,

com maior articulacdo da teoria com a préatica.

Participar desse processo agucou minha curiosidade intelectual sobre
as bases tedricas e politicas de um curriculo integrado, o que me motivou
a ingressar no Mestrado em Educagdo no ano de 2002.

No mestrado, sob a orientacdo da professora Neusi Aparecida
Navas Berbel, uma pesquisadora sensivel a temadtica do pensamento
critico-reflexivo para a praxis, tive a oportunidade de desenvolver uma
investigacdo que analisou as atividades didaticas para a solucdo de
problemas e que incluiu, além dos conhecimentos tedricos sobre o tema
nas Ciéncias Humanas, o referencial da pedagogia problematizadora,
cujo escopo é a formacdo do profissional critico-reflexivo. Foi ai que
percebi a estreita relagdo entre a habilidade de resolucdo de problemas e
a capacidade critico-reflexiva.

Apesar do tema ja fazer parte de minhas inquietagdes, ndo ousei
aprofundar essa relagdo, devido ao recorte do objeto e as restri¢coes de
tempo para realizar a pesquisa naquele momento.

Além disso, nas experiéncias com os estudantes em atividades de
ensino, pesquisa e extensao, pude observar que seus discursos, posturas e
motivagdo modificavam-se no decorrer do curso, assim como sua maneira
de avaliar os processos de trabalho em saide e o processo satide-doenca.
Observava ainda que os conhecimentos tedricos adquiridos durante
a graduacdo, quando aliados as atividades de pesquisa e extensao,
provocavam mudancas na forma do estudante a ver a si préprio, ao
mundo e ao trabalho em satde, alterando suas intervenc¢des. Em minha
avaliacdo, os discentes estavam ampliando a sua capacidade de pensar
e agir criticamente.

Todas essas vivéncias influenciaram minha decisdo de me candidatar



ao doutorado na Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo
(EEUSP), em que pude realizar a pesquisa que resultou neste livro.
Nessa nova trajetéria tive a oportunidade de contar com a orientagdo
da professora titular Maria Amélia de Campos Oliveira, coautora deste
projeto, com quem compartilhei minhas inquietagdes.

Nesse momento, conheci e me associei a Red de Investigacién
en Educacién en Enfermeria (RIIEE), vinculada a Associagdo Latino-
americana de Escolas e Faculdades de Enfermagem (ALADEFE) e
Organizagdo Pan-americana da Saude (OPS). A rede realizava uma
pesquisa sobre o pensamento critico-reflexivo nos paises do Caribe, da
América Latina e Portugal e Espanha, e passou a apoiar o estudo sobre o

tema em nivel local.

Formar profissionais criticos-reflexivos faz parte dos discursos e das
metas propostas pelas institui¢des formadoras e dos que estao envolvidos
na formacado. No entanto, pouco é dito sobre como atingir este propésito.

Intimeros sdo os questionamentos relativos ao desenvolvimento da

capacidade critico-reflexiva dos estudantes durante a formacao inicial:
¢ O que é ser critico-reflexivo?

e E possivel propor intencionalmente atividades didaticas
sistematizadas para desenvolver a capacidade critico-reflexiva?

¢ Qual a relagdo entre reflexdo e critica? Sao indissociaveis?

e Que atividades didaticas sdo as mais adequadas para o
desenvolvimento da capacidade critico-reflexiva? O que lhes
confere esse potencial?

e Qual a visdo da Enfermagem acerca do pensamento critico-
reflexivo ou, mais especificamente, quais os referenciais tedricos
tém fundamentado a discussdo acerca da reflexdo e da critica na
Enfermagem?
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Na ocasido de proposicao desta investigacdo, dentre as varias
pesquisas sobre o curriculo que ja haviam sido realizadas, nenhuma
versava sobre a temadtica do desenvolvimento da capacidade critico-
reflexiva dos estudantes de Enfermagem no contexto de um curriculo
integrado. Também néo havia ainda estudos analisando a potencialidade
do curriculo integrado da UEL, cenario de minha pratica docente, para
o desenvolvimento da capacidade do estudante de refletir e pensar

criticamente.

Dessa maneira, empenhei-me em desenvolver uma investigacao
orientada para responder a seguinte questao: Como ocorre a formacao do
profissional critico-reflexivo no contexto do curriculo integrado da UEL?

Neste livro, dedicamo-nos a compartilhar com os demais envolvidos
na educacao em Enfermagem os resultados dessa empreitada.

O Capitulo 1 descreve o resultado de duas revisdes integrativas: uma
sobre o pensamento reflexivo, como uma agdo que antecede a critica,
e outra sobre o pensamento critico. Nestas revisoes buscou-se verificar
metodicamente, nas publica¢des de enfermagem, as concepgoes tedricas
que vém sendo adotadas para o desenvolvimento do pensamento critico
e reflexivo nos cursos de graduacdo em Enfermagem. Também é realizada
uma andlise dos resultados encontrados, a partir do conceito de praxis.

Este capitulo foi escrito com a contribuicdo das professoras Vilanice
Alves de Aratjo Piischel e Elma Mathias Dessunti. A associa¢do com a
professora Vilanice, coordenadora da Rede Ibero Latino Americana de
Pesquisa em Educacdo Enfermagem (RIIEE), se deu pelo fato da mesma
ter realizado uma revisdo sobre o tema no contexto do Caribe, America
Latina, Portugal e Espanha. A professora Elma, por sua vez, ji era coautora
das duas publica¢des que embasaram esta parte do trabalho, uma com
a revisdo integrativa sobre o pensamento reflexivo e outra sobre o

pensamento critico.

O Capitulo 2 versa sobre o pensamento reflexivo segundo o



referencial de Donald Schon, apresentando-o como uma alternativa para
proporcionar, aos estudantes de enfermagem, momentos sistematicos de
reflexdo sobre a pratica. O capitulo se encerra com a defesa da superacao
da apropriagao reducionista de Schon, em que a reflexividade é reduzida
a um fazer técnico, rumo a uma reflexdo transformadora da prética de

enfermagem.

O Capitulo 3 apresenta o referencial teérico de pensamento critico
adotado pelas autoras para fundamentar a pesquisa realizada. Essa
parte expde as ideias de Paulo Freire como possivel referencial teérico do
pensamento critico voltado para a praxis de Enfermagem.

No Capitulo 4 buscou-se reconhecer o pensamento critico e reflexivo
como uma competéncia. Duas perspectivas do termo competéncia
sdo apresentadas neste capitulo: uma liberal e outra sécio-critico-
emancipatéria.

O Capitulo 5 explica o contexto em que foi realizada a pesquisa: o
Curriculo Integrado do Curso de Enfermagem. A tipologia proposta por
Balbachevsky foi utilizada para a compreensao do contexto institucional
no qual se insere a Universidade e o Curso de Enfermagem da UEL. A
professora Valéria Marli Leonello, conhecedora da tipologia proposta
por Balbachevsky, foi convidada a nos auxiliar neste trabalho. De modo
semelhante, convidamos a professora Elma Mathias Dessunti, autora de
trabalhos que contam a histéria do curso de enfermagem da UEL.

O Capitulo 6 descreve o recorte da tese que tratou da trajetéria
metodolégica instituida com fim de elucidar o objetivo da pesquisa:
analisar a formacdo critico-reflexiva no contexto de um -curriculo
integrado. Também explica o referencial metodolégico norteador da
investigacdo: a hermenéutica dialética.

No Capitulo 7, buscou-se responder a um dos objetivos especificos
do estudo: examinar os documentos institucionais que norteiam o

desenvolvimento da competéncia critica e reflexiva do graduando de
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Enfermagem. Sob o olhar da hermenéutica dialética, narram-se as
alteracdes curriculares do curso de Enfermagem da UEL no periodo de
2000 a 2014. Participa nesta etapa, a professora Juliane Cristina Burgatti,
coautora de trabalhos em que publicamos parte dos resultados da andlise
destes documentos.

O Capitulo 8 apresenta os resultados da pesquisa acerca dos demais
objetivos especificos: averiguar a concepcdo dos docentes sobre o
pensamento critico-reflexivo; examinar a pratica docente relativa ao
desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo do graduando de
Enfermagem no curriculo integrado e analisar as potencialidades e as
fragilidades no desenvolvimento da competéncia critico-reflexiva do
graduando de Enfermagem neste curriculo. Nessa etapa, relatou-se
a analise do pensar e do fazer dos professores do curriculo integrado
do curso de Enfermagem da UEL, em relacdo ao desenvolvimento da
reflexividade critica dos educandos.

O Capitulo 9 apresenta uma reflexdo sobre elementos importantes
no que diz respeito a formagdo critico-reflexiva dos graduandos de
Enfermagem, em ambito local e nacional.

Por fim, o Capitulo 10 trata das experiéncias e das atividades do
Programa Nacional de Reorientacdo da Formagao Profissional em Satde
(Pr6-Saude), desenvolvidas na UEL e no curso de Enfermagem. O mesmo
se inicia com a explicacdo do programa, segue com a descricao da
relacdo do projeto com a UEL e com o curso de Enfermagem e conclui
com o relato das agdes destinadas a formacao de profissionais criticos
neste contexto. A coordenadora do curso, Maria Elisa Wotzasek Cestari
e vice-coordenadora, Marcia Eiko Karino, expuseram as atividades
desenvolvidas no curso de enfermagem com o auxilio do Pré-Saude.

Além de novas possibilidades de pesquisa, a andlise empreendida
neste livro visa colaborar para o aprimoramento das praticas pedagogicas
na Instituicdo e o aperfeicoamento da formacdo critico-reflexiva no



projeto politico-pedagdgico concretizado no curriculo integrado do Curso
de Enfermagem da UEL.

Em ambito nacional, espera-se que esta investigacdo venha a
contribuir para os processos de formacao de enfermeiras e enfermeiros,
podendo servir de referéncia para as escolas de Enfermagem que
ja implantaram curriculos integrados ou que estdo em processo de

reformulacdo curricular.

Elaine Alves

31



32



CAPITULO I

O pensamento critico e
reflexivo nas publicagoes
de Enfermagem: um
referencial voltado a praxis?

Elaine Alves
Elma Mathias Dessunti
Maria Amélia de Campos Oliveira

Vilanice Alves de Araudjo Plschel

A. maioria dos curriculos inovadores de graduacdo em Enfermagem
menciona o pensamento critico como uma competéncia a ser adquirida ou
aperfeicoada durante a formacao dos estudantes.

As Diretrizes Curriculares para os cursos de graduag¢ao em Enfermagem
(DCN) preconizam que o ensino deve ser critico, reflexivo e criativo, orientado
pelo principio metodolégico geral que pode ser traduzido pela agao-reflexao-
acdol. A partir das DCN, formar profissionais criticos passou a fazer parte
das metas propostas pelas institui¢cdes formadoras. Todavia, raramente é
explicitado como atingir esse propésito. Tampouco ha clareza e consenso

sobre o que constitui a capacidade de exercer a reflexdo critica.

Em uma primeira busca na literatura de Enfermagem sobre o tema,
observamos uma variedade de conceitos usados como sindénimos de
pensamento critico, tais como: pensamento analitico, raciocinio clinico,
pensamento reflexivo, resolucdo de problemas e raciocinio diagnéstico.
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Essa diversidade constitui um problema, principalmente no que diz
respeito as estratégias de formacao, e ha necessidade de se analisar quais
referenciais sobre o pensamento critico-reflexivo existentes devem orientar

a formagao das enfermeiras.

O que é pensar de forma critico-reflexiva? Como favorecer o

desenvolvimento dessa competéncia e como avalia-la?

Um estudo sobre o tema exige verificar metodicamente as concepgoes
tedricas que vém sendo adotadas para o desenvolvimento do pensamento
critico e reflexivo nos cursos de graduacdo em Enfermagem. Assim,
nossa primeira medida consistiu em realizar uma revisdo integrativa que

oportunizasse esclarecer essa diversidade conceitual.

Apesar do entendimento de que a critica é indissociavel da reflexdo,
optamos por abordar separadamente os temas reflexdo e critica, por
considerar que a reflexdo é um pré-requisito ou um passo que antecede a
critica. Assim, com o objetivo de identificar os referenciais tedricos sobre
o pensamento critico e reflexivo que norteiam a formacdo profissional
em Enfermagem, realizamos duas revisdes integrativas® uma sobre o
pensamento reflexivo e outra sobre o pensamento critico, que apresentamos
a seguir.

O pensamento reflexivo na literatura de Enfermagem

A primeira revisdo integrativa teve o objetivo de identificar os referenciais
tedricos sobre pensamento reflexivo que orientam a formacao profissional
em Enfermagem. Foram analisados artigos publicados no periodo de 2005 a
2011 e indexados nas bases de dados LILACS, IBECS, MEDLINE, Cochrane e

* Os referenciais tedricos e a descricdo dos procedimentos metodolégicos utilizados
nas duas revisdes integrativas sdo apresentados nas publicacdes: Alves E, Dessunti EM,
Oliveira MAC. O pensamento reflexivo na Enfermagem: revisdo integrativa. Rev Iber de
Educ e Inv en Enf. 2013; 3(3): 47-53. Alves E, Dessunti EM, Oliveira MAC. Referenciais
tedricos do pensamento critico na Enfermagem e instrumentos para sua avaliagdo:
revisdo integrativa. Rev Iber de Educ e Inv en Enf. 2014; 4(2): 63-74.
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Scielo, em uma busca com as palavras-chave pensamento reflexivo e reflexive
thinking. De 30 artigos encontrados, 20 foram selecionados para a andlise?.

Os resultados revelaram que ndo ha consenso sobre o pensamento
reflexivo na Enfermagem. A maioria dos autores adota como referencial as
obras de Schén e mesmo aqueles que nao explicitam o marco tedrico de seus
estudos utilizam termos comuns na obra desse autor, como reflexao na agao
e reflexdo sobre a agao.

Nos artigos analisados, a reflexao foi apresentada como um processo que
tem como consequéncia o pensamento critico e o raciocinio clinico e que
promove a melhora da pratica clinica. Somente uma publicagao fez referéncia
a pratica reflexiva relacionando-a a criticidade, com problematizacdo e
valorizag¢ao do contexto social.

Os exemplos de reflexdo sobre incidentes criticos da pratica clinica
demonstram a preocupagdo dos autores com os sentimentos e a ética, mas
ha pouca mencao aos condicionantes sociais. Nenhuma das investigagoes
tomou como objeto areflexdo sobre as demais competéncias em Enfermagem,
como a administracao e a gestdo, a comunicagao, a multidisciplinaridade e

a educacao.

As atividades didaticas mais citadas para desenvolver o pensamento
reflexivo foram: Enfermagem baseada em evidéncias, portfélio, journal/
journaling, diarios reflexivos, narrativas escritas e reflexdo guiada.

A conclusido dessa primeira fase foi de que ha necessidade de definicdo
mais precisa sobre o que vem a ser o pensamento reflexivo, bem como
de aprofundamento de estudos que avaliem as implicagoes das praticas

reflexivas na Enfermagem?.

O pensamento critico na Enfermagem

A segunda revisdo teve como objetivo identificar os referenciais
tedricos sobre pensamento critico norteadores da formacgéo profissional em
Enfermagem. Também foram analisados artigos de Enfermagem publicados
no periodo de 2005 a 2011, nas mesmas bases de dados com as palavras-
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chave pensamento critico e critical thinking. Foram localizados 50 artigos e 32

foram selecionados para analise®.

As definicbes mais frequentes nesses artigos relacionaram-se a
disposicoes intrinsecas e habilidades cognitivas, como mostra o quadro 1:

Quadro 1. Conceitos e referenciais de pensamento critico.

Referencial Conceito de pensamento critico

Facione/Delphi/ Julgamento proposital, de autorregulacdo, que resulta em
Associacdo Am. de interpretagdo, analise, avaliacdo, inferéncia, assim como
Filosofia a explicacdo das provas conceituais, metodolégicas e a

consideracdo criteriolégica ou contextual sobre as quais o
julgamento foi baseado.

Watson e Glaser Habilidades de inferéncia, suposicdo, deducdo, interprAo
e avaliacdo de argumentos, e as medidas de ambos sdo os
componentes légicos e criativos do pensamento critico.

Alfaro-Lefevre Habilidades de pensamento critico podem ser desenvolvidas e
melhoradas por insight, instrugéo e feedback consciente.

Scheffer e Pensamento critico em Enfermagem envolve como

Rubenfeld hébitos mentais: confianca, contextualizacdo, criatividade,
flexibilidade, curiosidade, integridade intelectual, intuico,
mente aberta, perseveranca e reflexao.

Kataoka-Yahiro Cinco componentes sao relevantes para o pensamento

& Saylor (1994) critico do enfermeiro: a base de conhecimentos especificos,
a experiéncia, as competéncias, as atitudes e os padroes de
conduta profissional.

Richard Paul O pensamento critico é uma forma de pensar proposital em
que o pensador sistematicamente e habitualmente impde
critérios e padroes intelectuais sobre o pensamento, encarrega-
se da construcdo de um pensamento, orienta sua construgao
de acordo com as normas e avalia sua eficicia de acordo com
finalidade, critérios e normas.

Outras defini¢des Pensamento analitico; julgamento clinico, julgamento critico,
tomada de decisdo clinica, pensamento criativo e reflexivo,
resolucdo de problemas, raciocinio diagnéstico etc.

Fonte. Alves, Dessunti e Oliveira, 2014.
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Os referenciais apresentados nas publica¢oes também aludiam explicita
ou implicitamente a necessidade de determinadas habilidades, a partir das

quais foram criados instrumentos para a mensuragao do pensamento critico

(Quadro 2):

Quadro 2. Habilidades analisadas nos testes de avaliacdo do pensamento

critico.
Instrumentos Habilidades Descricdo
mensuradas
Manual de Reconhecimento Capacidade de apontar suposi¢oes a partir
Avaliacdo do das informacdes acerca da situacao analisada
gef;sarr;ento Inferéncia de Habilidade para discriminar entre conclusoes
rtico de suposi¢des verdadeiras e inferéncias falsas
Watson e
Glaser Dedugcao Enumeracdo de fatos e argumentos para
estabelecer uma proposicdao geral com base
(Watson-Glaser no conhecimento de dados singulares
Critical Thinking - : - -
Appraisal Interpretagéo Capacidade de processar informagoes e
PP verificar se as conclusdes ou generalizagoes
manual) - R
sao vélidas
WGCTA

Avaliacao de

Capacidade de diferenciar entre argumentos

argumentos fortes e fracos sobre uma questao especifica
L. Curiosidade Desejo de aprender, mesmo quando a
Inventario de . L . e
intelectual aplicagao do conhecimento nao ¢ facilmente

disposi¢oes do

perceptivel

pensamento
critico da Mente aberta Tolerancia com pontos de vista divergentes
Califérnia e sensibilidade a um viés préprio acerca do
objeto

S Sistematicidade Capacidade de organizar as informacdes de

(California . . L
. o forma ordeira com o foco na investigacao

Critical Thinking
Dispositions Analiticidade Aplicacao do raciocinio e do uso de prov as

Inventory test —
CCTDI)

para resolver problemas

Busca da verdade

Procura o melhor conhecimento em um
determinado contexto

Autoconfianga

Acreditar no préprio processo de raciocinio

Maturidade

Compromisso para a tomada de decisdo
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Instrumentos Habilidades Descrigao
mensuradas

O Teste de Anélise Reconhecimento de declaragdes, perguntas,
Habilidades de descrigoes, julgamentos e informacoes sobre
Pensamento o evento
Cl‘lt.ICO d.a Avaliacao Verificacdo da credibilidade das informagoes
California

levantadas
(Critical Thinking | Inferéncia Identificagao dos elementos necessarios para
California Skills chegar a conclusdes
Test — CCTST, L .

e ) Raciocinio Esclarecimento dos resultados relatando
indutivo e a metodologia utilizada e apresentando
dedutivo. o raciocinio na forma de argumentos

convincentes

Fonte. Alves, Dessunti e Oliveira, 2014.

Os quadros apresentados evidenciam que, na produgao de Enfermagem, o
pensamento critico é relacionado a disposig¢bes intrinsecas e, principalmente,
a habilidades cognitivas. Os testes de avaliacdo do pensamento critico mais
citados e utilizados na Enfermagem foram: oWatson-Glaser Critical Thinking
Appraisal Manual (WGCTA), o California Critical Thinking Dispositions Inventory
Test (CCTDI) e o Critical Thinking California Skills Test (CCTST).

Os resultados demonstraram ainda o uso de termos intercambiaveis ou
usados como sinénimos de pensamento critico, por exemplo: pensamento
analitico, julgamento clinico, julgamento critico, tomada de deciséo clinica,
pensamento criativo, resolu¢do de problemas, pensamento reflexivo
e raciocinio diagnéstico. A variedade de definicdes e referenciais de
pensamento critico configurou um problema adicional que dificulta a elei¢ao

de atividades que resultem no desenvolvimento dessa capacidade.

Constatou-se a grande variedade de estudos, o que demonstra a
preocupacdo da Enfermagem com o tema. A abordagem utilizada nas
pesquisas sinaliza, no entanto, que ha um longo caminho a percorrer no que

tange a um consenso sobre o pensamento critico na teoria e na pratica. Foi
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possivel concluir que o pensamento critico pode ser aprendido e aperfeicoado

durante a formacao profissional.

Dos 50 artigos identificados no estudo sobre o pensamento critico, 20
mencionavam estratégias pedagbgicas utilizadas para o desenvolvimento
dessa competéncia durante a formacdo inicial em Enfermagem. As mais
citadas foram: a aprendizagem baseada em problemas, a escrita reflexiva,
os trabalhos em grupo, os estudos de caso e o mapa conceitual. As demais
estratégias didaticas citadas foram as discussdes clinicas e de incidentes
criticos, os estudos online ou instrugdo assistida por computador, as
técnicas de simulacdo de incidentes criticos, as tarefas de leitura e escrita,
os semindrios e o processo de diagndstico de Enfermagem. Tal como nos
resultados referentes ao pensamento reflexivo, as atividades propostas
para o desenvolvimento do pensamento critico enfatizavam a anélise de
incidentes criticos da prética clinica, com baixa mencéo aos condicionantes

sociais.

Em sintese, as inumeras definicbes sobre o pensamento critico e a
escassez de trabalhos de avaliacdo do desenvolvimento dessa competéncia
na formacao profissional indicaram a necessidade de aprofundamento da
pesquisa para melhor instrumentalizar os professores na tarefa de formacao

de profissionais de Enfermagem com capacidade critica.

O pensamento critico-reflexivo e a praxis da Enfermagem

O agrupamento dos resultados desses dois estudos indicou que, na visdo
de autores da Enfermagem, o pensamento critico-reflexivo é um processo
sistematizado de reflexdo sobre a pratica clinica (mas também sobre
sentimentos e conhecimentos), em que sdo aplicadas habilidades cognitivas,
como capacidade de busca sistemdtica de novas informacgodes, avaliacdo
de informacodes, associacdo de novos conhecimentos a conhecimentos
prévios, inferéncia, analise, interpretacgdo, raciocinio indutivo e dedutivo e
outras. Tais habilidades em geral sdo avaliadas por meio de instrumentos de

mensuracao préprio s do pensamento critico.
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Ao realizar as revisOes integrativas, esperdvamos encontrar estudos
sobre o pensamento critico-reflexivo que fizessem referéncia a prdxis na
analise dos problemas em saude, de modo a superar dialeticamente a clinica
e valorizar a determinagao social do processo saiide-doenga. No entanto, os
resultados das revisoes evidenciaram a reflexdo critica centrada na clinica,
com énfase em aspectos cognitivos. Tanto os artigos relativos ao pensamento
reflexivo quanto os referentes ao pensamento critico ndo enfatizam a fungao

critico-reflexiva para a praxis.

A expressdo praxis refere-se aqui a acgdo, no sentido que lhe atribui
Marx: atividade livre, universal, criativa e autocriadora, por meio da qual o
ser humano cria e transforma seu mundo histérico e a si mesmo; atividade

especifica do ser humano, que o torna diferente de todos os outros seres*.

No livro intitulado A filosofia da prdxis, Vasquez define-a como “uma
atividade material do homem que transforma o mundo natural e social para
fazer dele um mundo mais humano” (p.3)°.Para o autor, o pragmatismo e
o marxismo atribuem significados muito diferentes a pratica: no primeiro
caso, é a acdo subjetiva do individuo destinada a satisfazer seus interesses;
no segundo, é acdo material, objetiva, transformadora, que corresponde
a interesses sociais e que, considerada do ponto de vista histérico-social,
ndo é apenas producdo de uma realidade material, mas sim a criagdo e o

desenvolvimento incessantes da realidade humana®.

Como atividade pratica, material, a praxis ndo é isolada da teoria.
A atividade tedrica proporciona um conhecimento indispensavel para
transformar a realidade, ou seja, tracar finalidades que antecipam
idealmente sua transformacdo. Mas a atividade tedrica apenas transforma
nossa consciéncia dos fatos, nossas ideias sobre as coisas, mas nao as coisas
em si. Dai a necessidade da praxis, em que o conhecimento verdadeiro é 1til
na medida em que pode transformar a realidade®.

Nela o pensamento critico-reflexivo ultrapassa o limite dos processos
mentais relativos ao conhecimento, como inferéncia, andlise, interpretacéo,

raciocinio indutivo e dedutivo, expostos na revisido de literatura na
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Enfermagem. Exige a consciéncia de que os individuos sdo condicionados
pela situacao social em que se encontram situagdo essa que pode ser
transformada. Em sua acepgdo revoluciondria, a prdxis é uma pratica que
aspira melhorar radicalmente uma sociedade: tem um carater futurista;

trabalha a favor de um porvir mais humano®.

Na perspectiva da praxis, ter conhecimento é ser capaz de identificar as
limitagoes dentro da sociedade para determinar como as forcas hegemonicas
contribuem para a manutencio do status quo. A agdo estd relacionada ao
fortalecimento dos individuos para assumir a responsabilidade de agir com
os outros para efetuar mudancas. Isso implica que a reflexdo sobre o objeto
da agdo parta do contexto histoérico e social dos problemas analisados, sejam

eles clinicos ou de outra natureza.

Os achados das revisdes das publicagées em Enfermagem indicaram
uma massificacdo do termo na drea e uma apropriacdo reducionista do

referencial de Schon, em que a reflexividade é reduzida a um fazer técnico.

Segundo Pimenta’, o mesmo aconteceu na area da Educacdo. A intencéo
inicial da aplicacdo de Schén nos curriculos da area era a formacédo de
profissionais capazes de ensinar em situagdes singulares, instaveis,
carregadas de conflitos, que caracterizam o ensino como pratica social
em contextos historicamente situados. Objetivava-se uma formacao
contréria a reflexividade liberal em que o fazer e o pensar a relacdo teoria
e pratica consideram a realidade como pronta e acabada, atuando de forma

instrumental, com uma reflexividade cognitiva®.

Outra possivel explicagdo para os resultados das revisdes sobre o
pensamento critico e reflexivo estd no fato de que em geral o ensino
superior dos profissionais de saude utiliza-se ainda de diversas concepgoes
do paradigma bindrio, em especial a divisdo bioldgico-social. Os aspectos
biolégicos e o desenvolvimento técnico-cientifico sdo privilegiados nos

curriculos em detrimento das questdes de ordem social, politica e ética.

O principal enfoque na formacdo em Enfermagem incide sobre os

componentes biolégicos do processo saude-doenca, com énfase na doenga e
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no trabalho hospitalar. As institui¢des formadoras promovem a construgao
de competéncias profissionais voltadas para o modelo de atencdo a saude
que valoriza os procedimentos técnicos, e o principal compromisso da
assisténcia a saude é a producdo de procedimentos compativeis com os
formularios contébeis de financiamento das acdes de saude®. Essa realidade
revela-se tanto nos estudos relativos ao pensamento critico, quanto nas
atividades didaticas indicadas para seu desenvolvimento. Ressalta-se mais
uma vez que as atividades mencionadas tiveram como énfase a analise de
incidentes criticos da prética clinica focada em conhecimentos, mas com

baixa mencao aos condicionantes sociais.

E necessario destacar também que, ao identificar o conhecimento clinico,
cientifico e atualizado como um componente relevante a competitividade
no modelo neoliberal, ndo pretendemos minimizar sua importancia na
formacao profissional. Contudo, tais conhecimentos ndo podem limitar-se
a clinica e ao uso que visa a concorréncia no mercado de trabalho, sem a

educacao para a cidadania.

Sabemos que a formagcéao inicial de enfermeiras ndo pode desconhecer
as necessidades geradas pela recomposicao permanente do capitalismo,
até porque esse perfil é condi¢do de acesso e permanéncia no mundo do

trabalho. Todavia, ndo pode se limitar as exigéncias mercadoldgicas?.

A perspectiva de reflexdo critica que defendemos é de uma competéncia
que permita ao profissional analisar a situacdo dentro de seu contexto
e vislumbrar a possibilidade de uma nova sociedade. Esta é a perspectiva
que inspira o Curriculo Integrado da UEL que, em seu projeto politico-
pedagdgico, explicita a op¢ao pela pedagogia freireana, que esta presente na
proposta de propiciar aos estudantes condicoes para pensar a relagao entre
a teoria e pratica, atuando como agente em uma realidade social construida,
preocupado com a apreensao de contradi¢oes, com uma atitude e agao
criticas frente ao mundo capitalista, apreendendo a teoria e a pratica com

uma reflexividade de cunho sociocritico e emancipatério.
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CAPITULO II

Contribuicoes de Donald
Schon: uma alternativa para
a reflexao transformadora da
acao na Enfermagem

Elaine Alves

Maria Amélia de Campos Oliveira

No capitulo 1, verificamos que, embora nao haja um consenso
sobre o pensamento reflexivo na Enfermagem, as visdes predominantes
recomendam a andlise sistematica de vivéncias da pratica, incidindo sobre
os sentimentos, a ética e os aspectos cognitivos da aprendizagem. Outra
convergéncia foi de que grande parte dos autores elegeu Schon como a

principal referéncia.

Nos trabalhos analisados, a reflexdo também foi apresentada como um
processo que tem como consequéncia o pensamento critico, o que coincide

com nosso ponto de vista, que considera a reflexdo que antecede a critica.

Assim, no que tange ao pensamento reflexivo, adotamos o referencial de
Schon, para quem as atividades reflexivas sdo intencionais e sistematicas
durante o tempo de formacdo, com potencial significativo de produzir

transformacoes na préatica profissional.
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Schon e o pensamento reflexivo

Donald A. Schén (1930-1997) foi professor de Estudos Urbanos e de
Educacao no Massachusetts Institute of Tecnology dos Estados Unidos da
América. E um dos autores de maior peso na difusdo do conceito de reflexio.
Em seu livro Educating the Reflective Practitioner, a premissa é que os futuros
profissionais que recebem instrugao em tempo real e encorajamento para
pensar cuidadosamente sobre o que fazem, enquanto o fazem, aprendem

de forma mais profunda®.

Influenciado por John Dewey, filésofo americano, Schén propée uma
epistemologia da pratica que tem como ponto de referéncia as competéncias
subjacentes a pratica dos bons profissionais. O autor considera tais
capacidades como produto de uma mistura integrada de ciéncia, técnica e
arte, a que d4 o nome de artistry. Centra sua concepcao de desenvolvimento
de uma pratica reflexiva para a formacdo profissional na ideia de
conhecimento-na-acdo, que diz respeito a tipos de conhecimentos que se
revelam em agoes inteligentes, ou seja, o desvelamento e o aperfeicoamento

da artistry por meio da reflexdo®2.

Para Schén, a performance humana manifesta-se a partir de um
conhecimento técito (silencioso, implicito) que nem sempre se consegue
verbalizar ou descrever com clareza, mas que estd presente na agdo. Quando
a acdo é submetida a um processo de reflexdo sistematica, o conhecimento
é revelado, ainda que parcialmente, uma vez que nao somos capazes de
descrever integralmente quais foram os conhecimentos aplicados em
determinada agdo. Essas descri¢oes, além de serem de diferentes tipos,
dependendo dos propédsitos e da linguagem de quem as descreve, sdo
também conjecturas que precisam ser testadas contra a observagao
dos originais, uma vez que a teoria é estdtica, enquanto a performance é
dindmica®.

O conhecimento na agéo é um know-how inteligente. E dificil para o
individuo falar desse conhecimento, mas, ao se colocar numa perspectiva

de auto-observagao, refletindo sobre suas agdes, examinando, por exemplo,
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a sequéncia de operagbes efetuadas, os processos seguidos, as regras
observadas e ainda os valores, as estratégias e os pressupostos, o sujeito
da acdo compreende tal conhecimento e o utiliza em um processo de

reformulacédo da prépria acao?

O conhecimento na agao pode se revelar em trés momentos: na reflexdo
na acgao, na reflexdo sobre a acdo e na reflexdo sobre a reflexdo-na-agdo.
A reflexdo na acdo acontece no decurso da agdo, sem interrompé-la. O
presente da agdo é um periodo de tempo varidvel durante o qual se pode
intervir na situagdo em desenvolvimento. O pensamento pode dar uma nova
forma a acdo, enquanto ela ainda se processa. A surpresa, por exemplo, leva
a reflexdo dentro do presente da agdo, em alguma medida consciente, ainda
que ndo precise ocorrer por meio de palavras; o pensamento volta-se para o

fendmeno e a0 mesmo tempo para si (o autor do pensamento)?.

Schon reconhece que a reflexdo sobre a pratica ndo se da no vazio, mas se
fundamenta em regras profissionais que tém suas raizes no contexto social
e institucionalmente estruturado e compartilhado por uma comunidade em
termos profissionais. Conhecer na prética o que acontece em ambientes
profissionais organizados em termos de suas unidades de atividades
caracteristicas é limitado ou facilitado pelo corpo comum de conhecimento

profissional e de seu sistema apreciativo'.

Sem desconsiderar esta realidade, o autor propdée um caminhar
rumo a autonomia do sujeito da aprendizagem, que se inicia com o
reconhecimento de regras, fatos e operacdes-padrdo da profissdo e evolui
para o desenvolvimento de novas formas de compreensao e agao, usando

para isso a reflexdo na agao e também a reflexdo sobre a agdo.

A reflexdo sobre a agéo consiste no pensamento retrospectivo, de modo
a descobrir como o ato de conhecer na agdo pode ter contribuido para um
resultado esperado ou inesperado. Tem uma funcgéo critica que questiona
a estrutura de pressupostos do ato de conhecer na agdo. Pensa-se sobre os
elementos que levaram aquela situagdo ou oportunidade e reestruturam-

se as estratégias de agdo. Leva a experimentar novas agdes com o objetivo
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de explorar os fendmenos recém-observados e testar a compreensao

experimental acerca deles®?2.

A reflexd@o sobre a reflexdo-na-agdo auxilia o aluno ou profissional a
compreender futuros problemas, descobrir novas solugdes e realizar novas

acdes no futuro.

E importante ressaltar que os momentos de reflexdo raramente ocorrem
de forma estanque, tal como descritos e também que podem se desenvolver
sem a verbalizagdo do que se estd fazendo!. Tais momentos podem ser

intencionalmente oportunizados por um orientador de aprendizagem.

A epistemologia da pratica de Schon é essencial para a educagdo em
Enfermagem, uma vez que as experiéncias praticas do campo fornecem

uma aprendizagem bem mais completa®.

O papel do professor

Segundo Schon (1983), os processos de reflexdo na agao, de reflexdo
sobre a acdo e de reflexdo sobre a reflexdo-na-agdo sdo mediados por um
orientador, o coach, termo que vai buscar na linguagem do desporto. Néo é
um treinador no sentido behaviorista, somente interessado na performance
exterior. E um preparador humanista, que sabe que a performance é tanto
melhor se o desportista compreende as caracteristicas de sua prépria
atuagéo. E o instrutor exigente, mas compreensivo, atento aos resultados e

também ao processo, ao sentido que o aprendiz lhe atribui.

O coaching comporta a ideia de ajuda, monitoramento, apoio,
acompanhamento, incentivo e encorajamento. A experiéncia e o preparo do
docente sdo fundamentais para favorecer o desenvolvimento da habilidade
reflexiva e para facilitar o processo reflexivo na agdo e sobre a agao. Nesta
o6tica, o papel do formador ndo consiste tanto em ensinar, mas facilitar a

aprendizagem.

Alarcao® chama a atencao para a natureza das relagdes interpessoais

entre o facilitador e o estudante. O didlogo é primordial nos processos
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reflexivos que, neste caso, sdo reciprocos. Os didlogos e a reflexdo também
devem incidir sobre as relagdes interpessoais e sobre os sentimentos de

ambos, formador e formando.

Para a autora, o orientador desempenha trés funcdes: abordar os
problemas que a tarefa coloca; escolher na sua atuagdo as estratégias
formativas que melhor correspondem ao contexto e ao estudante e

estabelecer com os colegas uma relacao propicia a aprendizagem?.

O supervisor/professor/mediador deve potencializar os processos
reflexivos problematizando as situagoes da pratica. Cabe a ele organizar
situagdes em que os estudantes possam se confrontar com problemas
reais, cuja resolucdo implique reflexdo, levantamento de hipéteses, cometer
acertos e erros, ter consciéncia da necessidade e do valor da ajuda e

necessidade de novos conhecimentos®.

O conhecimento na a¢do como
reflexdo transformadora do fazer na Enfermagem

A proposta de Schon parece oportuna, quando os educadores assumem a
missao de programar e desenvolver um processo de ensino e aprendizagem
pautado na transformacdo da realidade, uma vez que conhecer na agao,
significa meditar sobre o que se faz de forma a apreender um objeto de

estudo/reflexdo e transforma-lo.

O professor preparado planeja e implementa atividades dialdgicas
de mediagdo dos processos reflexivos, auxiliando o aprendiz na busca e

construcao de novos saberes e de novas agoes interventivas.

Na epistemologia da pratica de Donald A. Schén, o objetivo da adogéo
de momentos reflexivos nos processos de ensino e aprendizagem é a busca
de novos saberes que aperfeicoam e renovam a prética. O conhecimento na
acdo sintetiza-se em uma nova agdo que gera uma nova reflexdo que, por
sua vez, gera novos fazeres, caracterizando a autonomia e a mudanga no

contexto da pratica profissional.
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Refletir a pratica apresenta dois aspectos complementares. Por um lado,
indica a necessidade de interferéncia na pratica para sua modificacéo e, por
outro, requer reflexividade, ou seja, dinamizar a vivéncia por meio de um
processo criador, adotando como perspectiva a possibilidade inerente de

construcao de um novo saber®.

Nos processos de ensino e de aprendizagem da Enfermagem, as
aulas praticas e os estagios curriculares sdo ambientes favoraveis para o
conhecimento na agao. As interagoes dos estudantes com as ferramentas e
os instrumentos da pratica, com os colegas e o professor, promovem espagos
para a reflexdo durante a acgdo. Assim, o futuro profissional que adota a
prética de refletir sobre suas ac¢des torna-se um aprendente de sua prépria
performance. Ele pensa sobre como poderia fazer diferente e melhor, constroéi

teorias, novas técnicas, testa hipéteses e pode modificar suas a¢des in loco.

A vivéncia envolve uma série de elementos que a teoria ndo consegue
contemplar e que devem ser exploradas pelo professor para proporcionar ao
estudante os conhecimentos fundamentais a pratica. Somente uma reflexao
sistematica e continuada é capaz de promover a dimensdo formadora da
prética*.

E costume executar as atividades do dia a dia sem pensar a respeito, ou
pelo menos, ndo enquanto se estd atuando. Ndo é rotineiro refletir sobre o que
se esta fazendo exatamente no momento da agdo. Ocorre que, para buscar
melhorar a pratica profissional, a reflexdo acerca da pratica é aconselhavel.
Caso contrario, corre-se o risco de “robotizar” as acdes, tornando-as atos

mecanicos, automaticos, recaindo em rotina“.

Para Waldow?®, a atividade pratica na Enfermagem tende a ser
excessivamente racionalizada e acaba anulando a subjetividade e a
importancia da experiéncia vivida pelos sujeitos, tanto dos que sofrem
as agOes quanto dos que as executam. A reflexdo-na-acdo propicia um
rompimento com a racionalidade técnica predominante nos curriculos de

Enfermagem.

Destaca-se o fato de que o ato de conhecer na agdo ndo se limita a
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analise dos processos de pensamento e conhecimentos utilizados. Ele se
conclui na busca e na construgdo de novos saberes que aperfeicoam e
renovam a pratica. Conhecer na acdo deve ser associado a um movimento
livre e criativo no qual o aprendente cria e transforma seu mundo humano,

histérico e a si mesmo.

Em sintese

Na formacdo em saude, a associagdo da reflexdo a critica é frequente
e ocorre devido as caracteristicas da reflexdo sobre e na acao, nas quais se
retorna cognitiva e emocionalmente a contetudos, ideias, crencgas e atos, a

fim de reexamina-los e avalia-los.

Neste capitulo apresentamos as proposi¢oes de Donald Schon como uma
alternativa pedagdgica para proporcionar aos estudantes de Enfermagem
momentos sistematicos de reflexdo sobre a pratica de Enfermagem e sobre

seu préprio fazer.

Adotar tais premissas significa assegurar momentos de interrupgao do

fazer com o Unico fim: pensar no que se faz.

Refletir na agdo ou sobre a agdo ndo garante processos de criticidade e de
transformacao da realidade profissional. Entretanto, sem uma reflexdo desta
natureza tais processos nao se concretizam. Ou seja, os processos reflexivos
oportunizam a critica. Contudo, nem toda reflexdo é acompanhada de
critica. A reflexdo pode ser acritica quando conduz a reproducdo de modelos
que comprometem a autonomia dos sujeitos envolvidos, desumanizando-

os.

O processo reflexivo, como afirma Ghedin®, por sua prépria qualidade,
podem se dirigir a consciéncia e a realizagdo dos ideais de emancipacao,
igualdade ou justica ou pode estar ao servico da justificacdo de outras
normas e principios vigentes em nossa sociedade, como a meritocracia, o

individualismo e a tecnocracia.

A reflexdo critica diz respeito ao desvelamento da condicédo histérica e
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social do ser humano, que tem por finalidade sua transformagcao e superacao.

O questionamento da pratica inclui intervenc¢des e mudancas.

Aplicada a Enfermagem, a epistemologia da pratica de Schon pode
subsidiar mudangas nos processos educativos na Enfermagem, visando
a formacdo do profissional critico e reflexivo, numa perspectiva de
reflexividade e criticidade como movimento politico e de praxis. Ancorados
nessas premissas, os processos de ensino e aprendizagem terdao como
finalidade ultima a formacdo de sujeitos sociais comprometidos com a

transformacdo da realidade, tendo como propésito a emancipagdo humana.
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CAPITULO III

O pensamento critico na
perspectiva de Paulo Freire:
uma proposta de referencial
para o pensamento critico-
reflexivo na Enfermagem

Elaine Alves

Maria Amélia de Campos Oliveira

Nos altimos anos, houve uma progressiva mobilizagdo em torno de
mudancas na formacdo das varias profissdes da saude, com incentivo do
Ministério da Satude a reformulagdo dos projetos politico-pedagdgicos dos
diversos cursos de graduagao da area para a formagao do profissional critico
e reflexivo, voltado as demandas e necessidades do Sistema Unico de Satde
(Sus).

Inimeros questionamentos relativos ao desenvolvimento da capacidade
critico-reflexiva dos estudantes passaram a fazer parte da preocupacdo
dos diferentes sujeitos comprometidos com a formacdo de profissionais

preparados para atuar no SUS.

No capitulo 1, descrevemos duas revisdes bibliograficas que avaliaram
artigos sobre o tema e revelaram uma variedade de defini¢oes relativas ao

pensamento critico e ao pensamento reflexivo, com predominio da ideia
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de uma forma de pensamento que envolve habilidades, conhecimentos e
atitudes voltadas ao raciocinio clinico. Todavia, a formacao critico-reflexiva

ultrapassa a competéncia clinica: é também uma demanda politica.

A dimensdo critica da formacgdo pressupde o reconhecimento das
desigualdades do modelo social que tem servido aos interesses dos grupos
hegemonicos. Com base no referencial de Schon, explicitado no capitulo 2,
acreditamos ser imperativo favorecer o pensamento reflexivo como algo que
antecede a critica. No entanto, ndo consideramos Schén uma referéncia para

o pensamento critico.

A reflexdo e a critica constituem competéncias distintas, sendo possivel
refletir acriticamente, ainda que propondo mudangas, mas reproduzindo
modelos de atencdo a saide que privilegiam o capital em detrimento
da redugdo das desigualdades sociais, do ser humano e seus direitos de
cidadania. E Paulo Freire®2* quem defende que a critica se efetiva a partir
da reflexdo, apresentando a criticidade como indissociavel da reflexdo. Ou
seja, a reflexdo pode ser acritica, mas a critica sempre vem acompanhada
da reflexdo. Por esse motivo tratamos, em um primeiro momento, esses dois

elementos separadamente.

O objetivo deste capitulo é expor as ideias de Paulo Freire como possivel
referencial tedrico do pensamento critico para a Enfermagem. Espera-se,
com isso, oportunizar uma andlise sobre o tema, subsidiando docentes
empenhados em sua missao de formar profissionais critico-reflexivos como
enfermeiros que valorizam o ser humano e realizam agdes inclusivas para o

desenvolvimento igualitério, centrado no principio da cidadania.

O pensamento critico segundo Paulo Freire

Nos escritos de Freire ndo se encontra explicitamente uma definicao
para o pensamento critico-reflexivo. Contudo, suas obras configuram um
referencial ontolégico e epistemolégico que fundamenta o pensamento

critico-reflexivo voltado para a praxis.

Para Freire, o pensamento critico-reflexivo consiste em uma reflexdo/
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acdo do “oprimido” sobre a sua condi¢do de opressdao, mediada por
processos educativos problematizadores, resultando em empoderamento
que impulsiona um movimento nao mais individual, mas coletivo, de
transformacado da realidade opressora para uma realidade de libertacao e

humanizacao, por meio do didlogo.

H&é uma forte interligacdo entre os termos que constituem a critica-
reflexiva em Freire o que dificulta uma abordagem isolada e fragmentada
dos mesmos. Entretanto, para maior clareza do que vem a ser o pensamento
critico e reflexivo na visdo freireana, serd feita uma descricdo de cada
conceito.

O primeiro deles é a reflexdo. Reflexdo é meditagdo, pensar sobre algo,
submeter a um exame interior, concentrar intensamente o espirito em algo.
Para Freire, o objeto do pensamento reflexivo deve ser a condi¢do humana
que, segundo o autor, desvirtuou-se historicamente em razao da opressao

resultante da luta de classes, condi¢do a que denominou desumanizagdo®?2>.

A reflexdo pode ser mediada por processos educativos em que os saberes
construidos dialogicamente, a partir do arsenal cognitivo, afetivo, cultural,
ideolégico de quem reflete, contribuem para o desvelamento da disposicao

do individuo frente as relagdes desumanas entre opressor/oprimido.

Freire considera que a reflexdo deve ser acompanhada pela agdo. Em
seus escritos, utiliza a expressdo agdo-reflexdo como unidade dialética da
praxis® 23. Kronbauer* confirma que os seres humanos podem refletir sobre
suas limitagoes e podem projetar a acao para transformar a realidade que

os condiciona.

O segundo elemento do referencial freireano é a diade oprimido/
opressor. Em sua visdo, o antagonismo de classe opoe oprimido e opressor,
estabelecendo a relacdo dialética entre os que compram e os que sdo
obrigados a vender sua forca de trabalho. Para o autor, essa condi¢do néao
ocorre por acaso, mas é produto da acdo dos seres humanos. Como um
estado ndo natural, a opressao caracteriza-se por uma condi¢do desumana.

Por sua historicidade, a desumanizacdo é apresentada por Freire ndo apenas
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como viabilidade ontolégica, mas como realidade histérica. Essa realidade,
entretanto, é passivel de transformacgao, pois os homens sdo produtores desta
realidade e, se esta, na inversao da praxis, se volta sobre eles e os condiciona,

transformar a realidade opressora é tarefa historica, é tarefa do homem?®2.

Em relacdo aos processos educativos, Freire? elenca dois tipos de
educacdo: a educagdo bancaria e a educagédo problematizadora e libertadora.
Na primeira, o saber é uma doagdo dos que se julgam sabios aos que nada
sabem. A educagdo é o ato de depositar, transferir, transmitir valores
e conhecimentos. Autores como Vasconcelos®, Saviani®, Bordenave’e
outros fazem referéncia a educagdo bancaria como advinda da pedagogia
tradicional, que para Freire? é formulada e aplicada pelos que tém um
projeto de alienagdo que anula o poder criador dos educandos e estimula o

alheamento como resultado de sua condicdo de oprimidos.

A educacgao problematizadora parte da premissa de que ninguém educa
ninguém, nem mesmo a si mesmo. Os seres humanos educam-se entre si,
mediados pelo mundo®2. O primeiro ponto de destaque é o didlogo e a relacao
horizontal do educador com o educando. Ao contrario da educagdo bancaria,
o papel do educador néo é deter o saber, uma vez que nessa visdo nao ha
um saber predeterminado, mas sim um saber que se constréi na relagdo do

educando com o mundo.

Bolfleuer? reafirma a crenga de Freire de que o ser humano é um ser
inconcluso, que nasce sem predeterminacao instintiva em seu modo de agir.
A espécie humana é uma espécie aberta, que necessita “fazer-se”, decidindo
0 que vird a ser. No processo de “se fazer” o ser humano cria cultura e
acrescenta algo ao mundo, modificando a paisagem natural e inventando

modos de ser e de interagir com os outros.

O papel do educador problematizador é o de proporcionar aos educandos
condigdes para a superacdo do conhecimento no nivel da doxa (opinido,
juizo), substituido pelo conhecimento verdadeiro ou logos (discurso, relato,
razdo, faculdade racional). Nesse processo, cabe ao educador respeitar e

admitir seu préprio “se fazer” e o do educando, por meio do conhecimento
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transformador, elaborado a partir da agao/reflexdo. Outro aspecto relevante
da educacgdo problematizadora é a mediacdo do mundo nos processos
educativos. Para Freire?, problematizar é exercer uma andlise critica sobre
a realidade. O problema funciona como um desafio a resposta que sé é

possibilitada pelo didlogo e pelo conhecimento?.

Para Aronouwitz’, uma educacdo problematizadora apresenta problemas
em torno dos quais os seres humanos desenvolvem seus poderes para
perceber criticamente a forma como existem no mundo. Segundo Freire, essa
pedagogia propde aos seres humanos sua prépria situagdo como problema,
dai seu carater critico, reflexivo, em que os educandos vdo desenvolvendo

seu poder de compreensao sobre o mundo e suas relagoes com ele®23.

Ao compreender sua situagdo no mundo, o ser humano passa a desvelar
as relagbes de poder, as contradi¢Oes e a influéncia dos mecanismos de
producdo que visam atender os interesses do opressor. Assim, a pedagogia
problematizadora tem uma esséncia politica, cujo conhecimento é utilizado

na luta para um mundo humanizado.

A questdo do empoderamento esta presente nos escritos de Aronouwitz’ e
Freire®. Ambos alegam que na educacgao problematizadora os seres humanos
desenvolvem seus poderes de compreensao e interven¢ao no mundo. Embora
a palavra empowerment ja existisse na lingua inglesa, significando “dar poder”
a alguém para realizar uma tarefa, o conceito de empoderamento de Freire
segue uma logica diferente. A pessoa ou grupo ou instituicdo empoderada é
aquela que realiza por si mesmo as mudancas e a¢oes que levam a evoluir
e fortalecer-se, um processo que ocorre internamente pela conquista, e nao

uma simples doacéo ou transferéncia benevolente de poder?.

O empoderamento é o eixo que une a consciéncia a liberdade. A tomada
de consciéncia (de sua condigdo de oprimido e de como se d4 a opressdo)
confere poder as pessoas e grupos, gerado a partir dos préprios sujeitos'’.

Ainda que a conscientizacdo tenha inicio em um processo individual, o
empoderamento freireano concretiza-se em agoes dialégicas e coletivas, pois

o autor considera que os seres humanos educam-se entre si e libertam-se
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em comunhao®. Esse movimento estd relacionado a participac¢ao popular, ou
seja, a presenca de coletivos conscientes (as massas populares) da tomada
de decisdo dos rumos da sociedade. O povo descruza os bragos e exige a
participacao?z

A finalidade do pensamento critico-reflexivo para Freire é a humanizacéo,
é nao se deixar predeterminar no mundo, mediante as situagoes-limite
decorrentes da divisdo de classes, mas assumir uma postura ativa de luta,
de “se fazer”, uma vez que a condic¢ao natural do ser humano no mundo é a
superacao, o “vir a ser”.

Ao contemplar suas agdes, o ser humano pode refletir sobre elas, analisa-
las e avalia-las para as realizar de forma adequada e criativa, conseguindo
desse modo suprir com éxito suas necessidades e compartilhar com os

outros esse saber®.

E preciso destacar que os escritos de Freire confirmam um referencial
ontoldgico e epistemolédgico que fundamenta o pensamento critico-reflexivo
voltado para a pradxis. O conceito de prdxis perpassa toda a obra de Paulo
Freire e identifica a teoria como um conjunto de ideias capaz de interpretar
um fenémeno ou momento histérico que, num segundo momento, leva a
um novo enunciado, em que o sujeito diz sua palavra sobre o mundo e passa
a agir para transformar esta mesma realidade, uma sintese entre teoria-

palavra e agcao™.

Os termos reflexdo/acdo, educagao problematizadora, empoderamento,
didlogo coletivo, libertagdo e humanizacdo e praxis inter-relacionam-
se no pensamento de Freire. No que diz respeito a reflexdo critica e, por
conseguinte, ao pensamento critico-reflexivo, a reflexdo é vista como um
momento sistemético em que o sujeito concentra seu pensamento, seu
olhar, sua andlise em determinado objeto, momento esse que pode e deve

ser intencionalmente programado nas atividades educativas.

Outra énfase do pensamento freireano recai sobre o objeto da reflexao,
que passa a ser a prépria condi¢do humana, pautada por uma relacdo de

opressdo que condiciona a crenga erronea e fatalista de que o ser humano
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e o mundo sao predeterminados, portanto nao podem vir a ser, fazer-se.
Nisto consiste o elemento da critica nesse referencial. A critica ou logos
(julgamento com base em argumentos calcados em conhecimento) tem por
objeto de reflexdo a alienacdo, a analise da realidade da condi¢do humana
- desumanizante - e como regra o conhecimento do objeto e um saber que

transcende o objeto direto da critica’.

A reflexdo critica segundo Freire:
educando para a praxis

A reflexdo critica ndo se faz no vazio. E potencializada nos processos
educativos problematizadores e dialégicos, desencadeando acgdes e
alternativas de humanizagao, por meio da prdxis. Desenvolver a capacidade
de reflexdo critica do educando requer selecionar contetidos que permitam
sua desalienacdo em relacdo aos modos de produgao e a vida social. Para
isso, é necessdario propor atividades didaticas que oportunizem espacos
dialégicos e de reflexdo sistematica e que permitam aos estudantes debater
ideias e desenvolver a capacidade argumentativa. As atividades educativas
devem ser programadas de forma sistematica e intencional para que os

estudantes desenvolvam o pensamento critico e reflexivo.

Uma revolucdo requer contetidos que nao estejam exclusivamente
vinculados aos interesses e aos modos de vida das elites e que possam criar
novas formas de articulagdo das coletividades, elevando o padrao de vida dos
grupos sociais e preparando os graduados para assistir as grandes massas de
populacdo. Quanto a dialogicidade, faz-se necessario mudar as perspectivas

da sala de aula, com a construgdo de propostas de ensino inovadoras.

Na Enfermagem, a reconstrucao de propostas curriculares, com a adogao
de atividades didaticas fundamentadas nos principios da problematizacéo,
vem ocorrendo desde o inicio da década de 80, quando comecaram as
discussdes e a construg¢ao de um projeto politico para a profissdo, conduzido

pela Associacdo Brasileira de Enfermagem.
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A educacao problematizadora de Freire pode constituir as bases de uma
educacgdo dialdgica, que requer contelidos e praticas ndo exclusivamente
vinculados a interesses e modos de vida dominantes. Tais premissas
podem orientar as a¢des docentes voltadas a criacdo de novas formas de
articulacdo das coletividades, elevando a qualidade de vida das populacdes
e preparando os futuros profissionais para atender as necessidades de satude

dos diferentes grupos sociais, especialmente os mais vulneraveis.
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CAPITULO IV

O pensamento critico-
reflexivo como

uma competéncia
critico-emancipatoria

Elaine Alves

Maria Amélia de Campos Oliveira

As DCN apresentam o pensamento critico-reflexivo como uma
competéncia, assegurando que o profissional deve afirmar sua prética sendo
capaz de pensar criticamente, analisar os problemas da sociedade e de
procurar solucdes para eles'. Pensar a formacao em Enfermagem com base
em competéncias exige instrumentalizagdo para a mobilizacdo e aplicagdo
de contelidos em uma préatica que, segundo as préprias DCN, ultrapassa a

execucdo de atos técnicos.

Assim, é preciso conceituar o que vem a ser uma competéncia, conhecer
o histérico do termo, compreender a génese da avaliagdo e certificacdo por
competéncias e revelar as diferentes perspectivas e intengoes com as quais

pode ser utilizada.

Da qualificacdo a competéncia

Nas décadas de 1980 e 1990, o conceito de competéncias passou a ser
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articulador dos processos de formacao profissional, instaurando certa
confrontacdo com o conceito de qualificacdo, até entdo organizador e

normatizador do processo formativo para o trabalho?.

Em decorréncia do avanco das relacdes capitalistas de producdo, a
qualificagdo adveio das necessidades da populacdo em dominar certa
quantidade de conhecimentos e destrezas para o trabalho em uma sociedade
que se urbanizava e industrializava. A aprendizagem para o trabalho, que
até entdo acontecia no préprio local de trabalho, passou a ser realizada na
escola, que aos poucos assumiu o papel ndo sé de socializagdo, mas também

de transmissdo do saber técnico3.

A medida que se aprimoraram, as técnicas condensaram-se em
oficios, gerando ramos diferentes de saberes especializados e a divisdo
entre o trabalho manual, menos especializado, e o trabalho intelectual,
hierarquizado de acordo com as classes sociais a que se destinava: operarios
fabris ou técnicos, engenheiros, cientistas e outros. Tais ramos do saber
passaram a ser institucionalizados e adquiriram validade em processos
formais de formacdo profissional e diplomagao®. A qualificacdo obtida por
meio da formacdo inicial passou a conceder ao individuo um titulo (diploma)

que o habilita para o exercicio profissional®.

As mudancas tecnolégicas e de organizacdo do trabalho que incidiram
sobre os paises de capitalismo avangado a partir de meados da década de
80 reconfiguraram o mundo produtivo, conferindo-lhe caracteristicas como
flexibilizacdo da producdo e reestruturacdo das ocupagoes, integracdo dos
setores de produgdo, multifuncionalidade e polivaléncia dos trabalhadores e
valorizagdo dos saberes ndo ligados ao trabalho prescrito ou ao conhecimento
formalizado. Além disso, alguns saberes dos trabalhadores passaram a
ser incorporados pelo sistema de computadores e desenvolveram-se a
desregulamentacao e a flexibilizacdo de regras de acesso ao mercado de
trabalho?.

Nesse plano de indefini¢coes, restabeleceu-se o debate sobre a

qualificacdo como relacdo social, a0 mesmo tempo em que se observou
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a emergéncia da nogdo de competéncia, atendendo aos propoésitos de
reordenar conceitualmente a compreensao da relagdo trabalho-educacao,
institucionalizar novas formas de educar/formar os trabalhadores e de gerir
o trabalho internamente as organizacdes sob novos cédigos profissionais
e formular padroes de identificacdo da capacidade do trabalhador para
determinada ocupagdo, para permitir a mobilidade entre as diversas

estruturas de emprego em nivel nacional e internacional®.

A nocdo de competéncia é polissémica, tanto no mundo do trabalho
quanto na esfera da educacao®. Uma revisao conceitual do termo identifica
defini¢bes variadas, tais como: articulacdo entre saber-fazer e fazer em
situagdes concretas de trabalho; capacidade de enfrentar acontecimentos
préprios de um campo profissional, guiada por uma inteligéncia pratica;
capacidade de mobilizar recursos cognitivos por meio de esquemas e em

situagoes-problema, entre outras®.

Dentre as principais caracteristicas do conceito de competéncia
destaca-se o fato de que estd vinculada a ideia de acgdo, a ativagdo do
conhecimento que se possui; envolve o aprendiz, articulando seu saber,
seu saber-fazer, suas intengoes, valores, atitudes, capacidades, destrezas
e conhecimentos; desenvolve-se e se expressa por meio de situagbes
e problemas contextualizados, envolve o aprender fazendo, com base
na funcionalidade que os aprendizados tém para o estudante; introduz
o principio de autorregulacdo e aperfeicoamento e envolve o exercicio

continuo das habilidades componentes da competéncia.

Como exemplos de competéncias ha a comunicacdo em lingua materna
ou em linguas estrangeiras, em matematica e em ciéncias e tecnologia; a
literacia digital e a expressao cultural, dentre outras. O desenvolvimento de
uma competéncia requer alguns contetidos e procedimentos especificos,
assim como certas atitudes e valores. Isto potencializa os contetudos e
confere-lhes relevancia aos olhos de quem estd se formando e de seus

empregadores®.

A competéncia veio mudar a légica da formacdo e da certificagdo
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profissional. A educacgdo formal deixou de pautar os processos de aprendizado
a partir de um rol de atribuicdes profissionais e passou a ser direcionada
para o desenvolvimento de competéncias flexiveis, multifuncionais e
associadas a uma diversidade de areas de conhecimentos. O primeiro
passo da organizacdo do processo de ensino e aprendizagem passou ser a
definicdo das competéncias desejadas para, a seguir, definir os contetidos e

os métodos que permitirdo que as mesmas sejam desenvolvidas e avaliadas.

AsDCNs para o Curso de Enfermagem enumeram dentre as competéncias
da profissdo a aptiddo para desenvolver agdes de prevencao, promocao,
protecdo e reabilitacdo da saude, tanto em nivel individual quanto coletivo,
de forma integrada e continua com as demais insténcias do sistema de
saude; a fundamentacgdo para a tomada de decisdes sob critérios de eficicia
e custo-efetividade, da forca de trabalho, medicamentos, equipamentos,
procedimentos e praticas; a comunicacdo verbal, ndo verbal e as habilidades
de escrita e leitura; o dominio de pelo menos uma lingua estrangeira e de
tecnologias de comunicagdo e informacao e a aptidao para assumir posi¢oes

de lideranca®.

Uma visao critica da certificagdo por competéncias

7

A avaliacdo por competéncias é um processo pelo qual se obtém
evidéncias de desempenho e conhecimentos de um individuo em relacao
as competéncias profissionais requeridas para sua area de atuagdo’. Tal
avaliacdo requer estratégias que permitam expressar e demonstrar nao
apenas os conhecimentos adquiridos, mas fundamentalmente o saber em
agaod.

Diferentemente do modelo da qualificacdo, o modelo de educacao por
competéncias nao necessariamente certifica uma profissdo a partir da
concepcdo académica credencialista, em que sdo conferidos os titulos de

médico, engenheiro, educador, secretario, mestre de obras, entre outros.

A certificagdo por competéncias legitima um rol de capacidades de

aplicacao de conhecimentos no contexto do trabalho, adquiridas ou ndo em
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processos formais de ensino, ou seja, “[...] pode ser realizada pela instituicao
de formacao profissional em que se tenha cursado programas de formagao
profissional ou por um organismo criado especialmente para certificar essas

competéncias”’.

Tal certificacdo passou a adquirirum valor relacionado a empregabilidade
pelo fato de se referir a competéncias de base ampla, destinadas a facilitar
a mobilidade dos trabalhadores entre diferentes contextos ocupacionais.
Por se referirem a fungdes produtivas reais, os certificados podem abranger
diferentes unidades de competéncia e o trabalhador pode acumular
certificados de sucessivas unidades de competéncia nas quais tenha
demonstrado dominio. Acredita-se que assim ele pode incrementar suas

possibilidades de promocao e mobilidade profissional’.

Como aspecto positivo, ha a valorizagdo do trabalho, que assume um
carater mais intelectualizado, exigindo a mobiliza¢do de competéncias que
envolvem dominios cognitivos mais complexos, que vdo além da dimenséo
técnica, novas exigéncias de qualificacdo do trabalhador e elevacdo dos
niveis de escolaridade. Além disso, ha valorizacdo dos saberes em acgdo,
da inteligéncia pratica dos trabalhadores, independente de titulos ou
diplomas; e maior polivaléncia do trabalhador, que lhe permite lidar com
diferentes processos e equipamentos, assumir diferentes fungoes e tornar-
se multiqualificado. Ademais, hd a possibilidade de construir competéncias
coletivas a partir do trabalho em equipe, com maior comunicacao,
participacdo e autonomia para o planejamento, a execugdo e o controle dos

processos produtivos®.

No entanto, no modelo de gestdo por competéncias, as possibilidades
de construcdo de competéncias, a ampliacdo dos niveis de qualificagdo
e a autonomia real de concepgdo, participacdo, decisdo e exercicio de
intersubjetividade no trabalho estdo condicionadas pelas relagoes de poder
que se estabelecem entre o trabalho e o capital, por meio das estratégias de
controle da mao de obra e extracdo da mais-valia. A forma como a légica

das competéncias vai se implantar nos espacos de trabalho dependera da
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instituirem mecanismos que garantam a materializagdo de seus interesses®.

Uma critica ao modelo de competéncias é que ele vem associado aos
interesses do poder econdémico e a um projeto de desregulamentacao
neoliberal. Com conotagdo individual, o modelo de competéncia abstrai o
sujeito do contexto social, em um momento de reconfiguracdo das relagdes
de trabalho, traduzido em perda dos direitos trabalhistas, redugdo do custo
da forca de trabalho e terceirizagao de atividades?.

Em uma profissdo, o exercicio profissional é regulamentado e fiscalizado
por meio dos conselhos e com representacdo sindical para defesa dos
interesses trabalhistas. J& o modelo de competéncia mostra-se instavel
dentro e fora do exercicio do trabalho, transferindo para o trabalhador a
responsabilidade pelo emprego, a promog¢ao ou a mobilidade promocional?
Ou seja: “[...] uma gestdo fundada na competéncia encerra a ideia de que
um assalariado deve se submeter a uma validacdo permanente, dando
constantemente provas de sua adequacdo ao posto de trabalho, de seu

direito a uma promog¢ao ou a uma mobilidade promocional”.

Corre-se ainda o risco de que o saber pratico vinculado a competéncia
ocupe todo o espacgo da escola, tornando residual ou mesmo desnecessario
o saber filoséfico, desqualificando os conhecimentos ndo ligados
estritamente as competéncias definidas como validas em um determinado
contexto, perdendo-se de vista os saberes que permitem a apropriacdo do

conhecimento como uma construgao social?.

Competéncias: uma ressignificacio

critico-emancipatéria

A reflexdo sobre o modelo de certificacdo baseado em competéncias
remete a necessidade de ressignificar as competéncias de modo a expressar
sentidos e intengoes diferentes dos neoliberais. Uma concep¢do em que as
diversas apropriacoes remetam a projetos e estratégias politicas adotadas

pelos sujeitos sociais de um modo coletivo e emancipatério. £ o que tem sido
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feito por alguns autores que propdem uma concepgcao critica e emancipatoria
do conceito de competéncia. Um exemplo é Deluiz, que propde uma matriz
critico-emancipatéria para o termo, ainda em construcdo, conceituando a

competéncia como:

[...] um processo de articulacdo e mobilizacdo gradual e
continua de conhecimentos gerais e especificos, de habilidades
tedricas e praticas, atitudes e valores éticos que possibilite ao
individuo o exercicio eficiente de seu trabalho, a participagido
ativa, consciente e critica no mundo do trabalho e na esfera

social, além de sua efetiva auto-realizagéo (p.13)°.

Essa matriz tem seus fundamentos tedricos no pensamento dialético
e critico e pretende nao apenas ressignificar a nog¢do de competéncia,
conferindo-lhe um sentido que atenda aos interesses dos trabalhadores,
mas apontar principios orientadores para a investigagdo dos processos de
trabalho, a organizacdo do curriculo e a educagdo profissional ampliada,

como refere a autora:

[..] 2 nocdo de competéncia profissional engloba nédo sé
a dimensdo individual, de caradter cognitivo, relativa aos
processos de aquisicdo e constru¢do de conhecimentos
produzidos pelos sujeitos diante das demandas das situagoes
concretas de trabalho, mas envolve outra dimensao: a de ser
uma construgao balizada por pardmetros socioculturais e

histéricos(p.3)°.

Nessa perspectiva, a construcdo de competéncias profissionais nao se
pauta pelas necessidades e demandas estritas do mercado, mas leva em
conta a dindmica e as contradicdes do mundo do trabalho. A construcdo
de competéncias estd voltada para a autonomia e a emancipacio, para a
compreensao do mundo e sua transformacgdo. Busca desenvolver uma

formacdo integral e ampliada, articulando as dimensodes profissional e
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sociopolitica, atribuindo importéncia a dimensdo social da construcdo do
conhecimento e entendendo a relacdo dos seres humanos com o mundo

como fundamentais para o desenvolvimento cognitivo e a aprendizagem?.

A nogdo de competéncias na Enfermagem

Também na Enfermagem coexistem as duas perspectivas de
competéncia: a neoliberal e a critico-emancipatéria. Quando o pensamento
critico-reflexivo estd relacionado estritamente a aplicacdo de processos
cognitivos ou operacdes mentais para a resolucdo de problemas clinicos,
sem considerar os condicionantes sociais, aproxima-se da visao neoliberal.
Quando transpde a andlise da clinica, incluindo a avalia¢do e a intervencdo
social a favor dos grupos socialmente vulneraveis, aproxima-se da visdo
critica e emancipatéria de competéncia. Como vimos no capitulo 3, a
perspectiva critico-emancipatéria da competéncia critico-reflexiva respalda-

se no referencial freireano.

Adverte-se ainda que as concepcdes de competéncia adotada nos
processos de ensino e aprendizagem ndo sdo neutras e que os varios
conceitos carreiam caracteristicas e interesses dos grupos e das forgas

sociais que os elaboram ou que deles se apropriam, refuncionalizando-os.

O pensamento critico-reflexivo pode ser considerado uma competéncia
uma vez que articula saberes (saber, saber-fazer e estar/ser) e agoes,
mobiliza recursos cognitivos para a solug¢ao de problemas e empenha-se na
autorregulacdo e namelhoradoexercicio continuo do dominio dashabilidades
e desempenhos que a compdem. Assim sendo, para cumprir a finalidade
de desenvolver, testar e validar um processo de avaliagdo de competéncias
profissionais, o processo critico-emancipatério requer estratégias que
permitam expressar e demonstrar ndo apenas os conhecimentos adquiridos
no curso, mas fundamentalmente o saber em acdo, uma maneira de conferir
visibilidade a determinacdo social do processo saide-doenga no processo

ensinar e aprender durante a formacao®.

Ao considerar o pensamento critico-reflexivo uma competéncia, ndo se
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intenciona defender ou rejeitar a adocdo do modelo de competéncia nos
processos formais de trabalho e de educacdo. Trata-se, sim, de estimular
as escolas que ja adotam as competéncias como pardmetros de formacao
e avaliagdo a considerar o pensamento critico-reflexivo como uma
competéncia e criar as condi¢des necessarias para que os estudantes o
desenvolvam. Ou seja, planejar as atividades do estudante em termos do

contexto e com problemas reais, capazes de favorecer o aprendizado.
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CAPITULO V

A Universidade Estadual
de Londrina e o curriculo
integrado do curso de
Enfermagem

Elaine Alves
Valéria Marli Leonello

Maria Amélia de Campos Oliveira

Até aqui verificamos como o pensamento critico-reflexivo vem
sendo abordado na Enfermagem; apresentamos a proposta de reflexdo
de Schon como uma alternativa para propiciar ao estudante, momentos
sistematicos de reflexdo sobre a pratica discente e a futura pratica
profissional; justificamos o referencial de Paulo Freire como norteador da
formacao critico-reflexiva do educando, especialmente da sua criticidade, e
ainda defendemos a concep¢do do pensamento critico-reflexivo como uma
competéncia critico-emancipatéria.

Neste capitulo, passamos a expor o contexto em que foi realizada a
pesquisa que analisou a formacao critica e reflexiva dos estudantes a partir

dos elementos tedricos elucidados nos capitulos anteriores.
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A Universidade Estadual de Londrina

O estudo foi realizado no Centro de Ciéncias da Satde da Universidade
Estadual de Londrina (UEL). O foco foi o Curso de Graduagado em Enfermagem

que em 2000 implantou o curriculo integrado.

Londrina é um municipio brasileiro localizado no estado do Parani,
na Regido Sul do Brasil. Com um indice de desenvolvimento humano de
0,778, conta com uma populagdo de 537.566 habitantes?, sendo a segunda
cidade mais populosa do Estado e aquarta da Regidao Sul. Importante polo
de desenvolvimento estadual e regional, Londrina é um centro urbano,
econdmico, industrial, financeiro, administrativo e cultural do norte do

Parand que liga o Sul ao Sudeste do Pais.

AUniversidade Estadual de Londrina (UEL), criada pelo Decreto n.® 18.110,
de 28 de janeiro de 1970, esta vinculada a Secretaria de Ciéncia e Tecnologia
do Estado do Parand, que regula as fungoes e as atribui¢oes das instituicoes
de ensino superior (IES) do Estado. Oferta 68 cursos de graduacgao, incluindo

as habilitagGes, com um total de 16.841 alunos matriculados?

Tem como missdo firmar-se como entidade publica, gratuita,
democratica, com plena autonomia didatica e cientifica, comprometida com
o desenvolvimento e a transformacédo social, econémica, politica e cultural
do Estado do Parand e do Brasil. Seus principios sao a indissociabilidade
entre o ensino, a pesquisa e a extensao, a igualdade de condigoes para o
acesso e a permanéncia discente, a liberdade e o respeito ao pluralismo de
ideias. Tem por finalidade a producao e a disseminacao do conhecimento,
formando cidadaos e profissionais com competéncia técnica e humanistica

e valores éticos de liberdade, igualdade e justica social?.

A previsdo orcamentaria é fruto do planejamento anual junto ao
governo do Estado. No or¢camento, em torno de 75% dos recursos estaduais
sdo para despesas de custeio e pessoal. Do restante, 15% sdo captados pela
propria Universidade por meio dos érgdos suplementares, como o Hospital
Universitario e Hospital Veterinério, dentre outros, e 10% por meio de

convénios federais e fundacdes?.
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A UEL tem enfrentado dificuldades para exercer sua autonomia
constitucional na plenitude. Na area didatico-cientifica, naquilo que néo
depende de grandes investimentos financeiros, conseguem-se avangos,
frutos da dedicagdo do corpo docente. Ja, na gestdo administrativa e
financeira,a autonomia é relativa. Por exemplo: para a contratagdo de pessoal
é necessaria autorizacdo prévia do Governo do Estado. Financeiramente, o

orcamento é insuficiente em relacdo as necessidades®.

Diante do orcamento reduzido e da auséncia de autonomia plena
prevista na Constitui¢cao Federal, os esforgos da comunidade académica
voltam-se para a obtengdo de recursos extraorcamentarios e suas agoes
visam a sustentabilidade financeira e ao cumprimento de metas de

expansdo quantitativa e qualitativa de indicadores institucionais®.

Para compreender o contexto no qual se inserem a Universidade
e o Curso de Enfermagem da UEL, utilizamos a tipologia proposta por
Balbachevsky4 para a classificacdo das Instituicdes de Ensino Superior (IES)
no Brasil. Trata-se de uma tipologia que descreve a orientagao institucional
considerando como variaveis para classificagdo a proporcdo de doutores
e o nimero de docentes em regime de dedicagdo exclusiva. A propor¢do
de doutores é tomada como um indicador do potencial de pesquisa na
instituigdo, pois o titulo de doutor é exigéncia minima para o financiamento
de pesquisas, enquanto o nimero de docentes em regime de dedicagdo

exclusiva expressa o envolvimento institucional em relacdo ao professor*.

Com base nesses indicadores, identificam-se trés grandes tipos de
contexto: o empresarial, formado por IES que apresentam pequena
proporcao de doutores e de professores em contrato de tempo integral; o
regional, em que as IES possuem pequena proporcdo de doutores e alta
proporcao de professores em tempo integral; e o académico, em que hi alta

proporcao de doutores em tempo integral e dedicagdo exclusiva®.

As IES inscritas em contextos empresariais trabalham basicamente com
o provimento do ensino de graduacdo para seus estudantes e os gestores

tendem a compor o quadro docente com professores medianamente
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titulados (com o grau de mestre, por exemplo), com contratos de trabalho

parciais ou entdo em regimes de trabalho por hora-aula (horista)*.

No caso de IES de contextos regionais, a orientacdo também se volta
predominantemente para o ensino, porém h& maior envolvimento
institucional no que se refere ao regime de trabalho dos docentes. O niimero
de doutores tende a ser pequeno e concentrado em algumas areas, que se
destacam pela pesquisa e a pds-graduacdo, principalmente o mestrado.
Problemas e questdes percebidos como sendo de relevancia para a regido
onde se localiza a institui¢do tendem a ser priorizados pelos pesquisadores
em suas agendas de investigagdo, o que ndo acontece com os pesquisadores

ligados as grandes institui¢des de pesquisa®.

As IES que se inserem em contextos académicos, por sua vez, tendem a
valorizar mais a pés-graduacao, principalmente o doutorado, e a orientagao
académica é voltada para a pesquisa. Sdo as institui¢coes que respondem
pela maior produgéo cientifica do pais, captando a maior parte dos recursos

publicos para essa finalidade*.

Nessa classifica¢do, a UEL pode ser considerada uma IES de contexto
regional em transicdo para o contexto académico. Os dados apresentados a

seguir confirmam esta realidade.

A P6s-Graduacdo da UEL destaca-se pelo crescimento demonstrado na
ultima década: em 2000 havia 116 cursos de p6s-graduagdo e em 2013 tem 223.
Sao oferecidos 20 cursos de doutorado, 42 de mestrado, 93 especializacdes e
68 especializa¢des na modalidade de residéncia em diversas dreas, com um

total de 4.900 alunos matriculados.

O corpo docente da UEL é formado por 1.707 docentes, 1.567 (91%) dos
quais sdo poés-graduados. Quanto a titulacdo, 1.066 (62%) possuem o titulo
de doutor, 501 (29%) sdo mestres e 114 (7%), especialistas. Somente 26 (2%)

possuem apenas o titulo de bacharel ou licenciado®.

Os processos avaliativos e a progressao na carreira docente incentivam

a titulacdo e a pesquisa, sendo que a parcela remuneratéria denominada
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Adicional de Titulagdo (ATT) prevé as seguintes condigdes: 15% sobre o
vencimento basico referente ao regime de trabalho para os detentores de
titulos de especialista; 45% para os portadores de titulos de mestre e 75%

para os titulados como doutor ou livre-docente®.

Outro motivo que impulsiona a transicao do contexto regional para o
académico é a necessidade de ampliacdo da captacdo de recursos por meio
de convénios com fundacdes e outras fontes financiadoras de projetos, como
o montante arrecadado nos processos de selecdo das residéncias e mestrado,
as mensalidades cobradas nos cursos de especializagdo ofertados pelas
fundagdes de apoio a Universidade, os convénios com a Universidade Aberta
do Brasil, os aportes financeiros da Fundagdo Araucéria, 6rgdo estadual de
fomento a pesquisa, e os recursos advindos de projetos apresentados ao
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq) e

a Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

Seguindo o movimento institucional, o Curso de Enfermagem passou
por mudancas expressivas na composicao do corpo docente, com aumento
expressivo de professores com pés-graduacdo stricto sensu. Desde 2010,
participam do curso 78 professores provenientes dos Departamentos do
Centro de Ciéncias da Saude, incluindo os de Enfermagem (42 docentes) e
Saude Coletiva (17 docentes); do Centro de Ciéncias Bioldgicas (17 docentes);
de Ciéncias Humanas (1 docente) e de Ciéncias Exatas (1 docente). A maior
parte trabalha em regime de tempo integral e dedicagdo exclusiva a UEL.
Quanto a titulagdo, 47 destes docentes eram doutores, 37 mestres, muitos

cursando o doutorado, e quatro eram especialistas®.

A transi¢do de um contexto regional para o contexto académico por
parte da Universidade, acompanhada pelo Curso de Enfermagem, evidencia
uma mudanca institucional desde a implantagdo do curriculo integrado de
Enfermagem no ano 2000 até os dias atuais. A trajetéria de valorizacdo da
graduacgao por parte da instituicao e do Curso acrescentou-se o envolvimento
com a poés-graduacgdo e suas exigéncias de avaliacdo. Destaca-se ainda a

oferta de seis residéncias de Enfermagem que se iniciaram no ano 2006,
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com 26 vagas em 2012, e de um mestrado académico que teve inicio no
ano de 2010, inicialmente com 12 vagas, ampliadas para 20 vagas no triénio
2010-2012¢.

O impacto da alteragdo do processo de trabalho nessa nova realidade
foi absorvido com a ampliacdo do nimero de docentes do Departamento de
Enfermagem, com a contratacao de seis professores desde a implantagdo do
curriculo Integrado. Contudo, as dificuldades persistem, uma vez que muitos
professores realizaram capacitacoes, mestrados e doutorados entre os anos
de 2000 a 2012, com afastamento parcial (licengas parciais) das atividades
didaticas.

A necessidade de ampliacdo do nimero de professores nao se restringe
a pés-graduacgdo, mas decorre das novas atividades docentes advindas da

proposta curricular da graduagdo de Enfermagem, descrita a seguir.

O curso de Enfermagem da UEL e seu curriculo integrado:
matriz curricular,organizagao e principios pedagégicos

O Curso de Graduacao em Enfermagem foi implantado na UEL em 1972,
sendo o segundo curso de Enfermagem criado no estado do Parand, o primeiro
em institui¢do publica. Desde sua criacdo, as discussoes a respeito do ensino,
somadas a capacitagoes pedagdgicas e avaliagdes do Curso, indicaram a
necessidade de uma proposta curricular critico-reflexiva, coerente com as
novas demandas de atendimento em sadde, o que resultou no curriculo

integrado implantado no ano 20007.

O curriculo integrado do Curso de Enfermagem da UEL é um plano politico-
pedagdgico com uma organizacdo que articula trabalho e ensino, teoria e
pratica, escola e coletividades, por meio de médulos interdisciplinares que
reinem varias areas do conhecimento. Utiliza nucleos de interesses como
ponto de partida para o do conhecimento cientifico’. O sistema académico é
seriado, com atividades distribuidas em maddulos anuais, semestrais ou em

bloco.
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Quadro 1. Matriz curricular do curso de Enfermagem da UEL, 2012.

12 Série 22 Série 32 Série 4° Série
A Universidade Praticas do Saude do DT: prevengao
e o curso de Cuidar Adulto II e cuidado
Enfermagem da
UEL
O processo de Saude do Saude da Saude Mental:
saude e doenca adultoIA crianca e do acoes de
adolescente Enfermagem
nos diversos
niveis de
assisténcia
Praticas Central de Satde da Cuidado ao
interdisciplinares Material e Mulher e paciente critico
de integragao Biosseguranca Género
ensino, servico e
comunidade I
Aspectos Praticas Trabalho de Internato de
morfofisiolégicos interdisciplinares Conclusio de Enfermagem
e psiquicos do e Cursol
ser humano multiprofissionais
I
Organizacdo de Trabalho de
servicos de satde Concluséo de
e Enfermagem Curso II

Fonte. Resolucdo 0256/2009 do Conselho de Ensino Pesquisa Extensdo da Universidade Estadual de
Londrina e Deliberacao 022/2010 da Camara de Graduagédo da Universidade Estadual de Londrina®®.

Os trés primeiros anos do Curriculo Integrado estdo organizados por

moédulos interdisciplinares que se desenvolvem por meio de unidades

temdaticas em que sdo propostas sequéncias de atividades em torno de

contelidos-chave visando ao alcance de desempenhos que culminam

na formacdo do enfermeiro. O quarto ano corresponde ao Internato de
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Enfermagem, periodo em que o estudante, assistido pelo docente e pelo
enfermeiro dos servigos de saude, imerge na pratica de Enfermagem, em
duas principais areas de atuacdo: a area hospitalar, envolvendo hospitais de
nivel secunddrio e tercidrio, e a Atengdo Basica, em Unidades de Estratégia
de Sadde da Familia e Centros de Saude. Os principios norteadores da
proposta pedagbgica estdo reunidos no quadro 2:

Quadro 2. Matriz curricular do curso de Enfermagem da UEL, 2012.

¢ Entendimento do curriculo como um processo;

e Concepcao politico-pedagodgica critico-reflexiva;

¢ Concepgao de homem como um ser histérico-social, capaz de

transformar-se e ao mundo;

¢ Equilibrio entre vocagao técnico-cientifica e humanista;

¢ Organizacao integrada de conteudos;

¢ Andlise dos fendmenos em sua totalidade;

e Interdisciplinaridade;

e Teoria e pratica indissoluveis;

e Integracdo ensino-servico-comunidade;

» Aprendizagem significativa e

¢ Pedagogia problematizadora, que requer:
a) Posicionamento politico a favor dos socialmente excluidos.
b) Atividades pedagbgicas e métodos de solugao de problemas biopsicossociais
c) Selecao de problemas que atendem aos interesses do cidadao
d) Educacao dialogica
e) Valorizagao dos conhecimentos prévios dos estudantes
f) Avaliacdo progressista

g) Mobilizacao para transformagdes sociais

Fonte. Resolugédo 0256/2009 do Conselho de Ensino Pesquisa Extensdo da Universidade Estadual de Londrina®.

Outro principio curricular é a organizacdo em espiral, partindo do geral para
o especifico, em niveis de complexidade crescente e sucessivas aproximacoes

(Figura 1):
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Figura 1. Organizacao em espiral do Curriculo Integrado de
Enfermagem da UEL.
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Metodologias de ensino e aprendizagem
e processos de avaliacdo

Orientado pelos principios norteadores, o Curso de Enfermagem prevé
a flexibilizacdo dos métodos a serem aplicados no curriculo integrado,
com énfase em metodologias ativas e atividades didaticas de solugdo de
problemas. Atualmente, os métodos mais usados sdo a Aprendizagem
baseada em problemas (ABP), a metodologia da Problematiza¢do com o arco
de Maguerez, o estudo de caso, o semindrio e a pesquisa. Tais atividades
ocorrem em pequenos grupos, que podem variar de 8 a 20 alunos. Aulas

expositivas também sao realizadas com grupos de até 30 alunos™.

Existem trés modalidades de atividades praticas: as préticas em
laboratério, as praticas em servicos de saude e comunidade (PSSC) e o
Internato de Enfermagem. O termo estdgio foi substituido por PSSC, que
compreende as aulas praticas para aprendizagem de procedimentos
clinicos, técnicas e assisténcia de Enfermagem realizadas nos diferentes
campos de atuacdo profissional, como hospitais, Unidades Basicas de
Saude, creches, escolas de ensino basico e outros servigos. A substituicdo
deveu-se ao fato de que as resolugdes da UEL consideravam o estagio como
uma atividade de supervisdo semidireta ou indireta, o que nao retratava
a realidade das atividades praticas no curriculo integrado, que em geral
tém acompanhamento direto pelo docente, com excecdo do Internato de

Enfermagem.

A avaliacdo do aproveitamento discente é somativa e representa a sintese

das avaliagOes formativas que tém a funcdo de certificar o alcance das

* O detalhamento das metodologias ativas utilizadas no Curriculo Integrado da UEL
é descrito em: Tacla MTGM, Zani AV, Rosseto EG, Pieri FM, Cestari MEW. Boas préticas
de ensino no curriculo integrado de enfermagem. In: Kikuche E, Guariente (ORG).
Curriculo Integrado: a experiéncia do curso de enfermagem da Universidade Estadual
de Londrina. Londrina. UEL. 2012. 280 p.
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competéncias que sdo validadas por desempenhos e habilidades esperados
nas diversas etapas do Curso. Para representar os resultados dessa avaliagao
foi adotado o sistema bidimensional de conceitos: atingiu/ndo atingiu o
desempenho. O desempenho é aquilo que pode ser observado diretamente,

objeto da avaliacdo, permitindo inferir sobre um conjunto de competéncias.

Durante o desenvolvimento das atividades académicas, professores
e estudantes planejam as possibilidades de recuperagdo em relagdo aos

desempenhos considerados insatisfatérios.

A nova configuragdo do Curso, com o uso de metodologias ativas, as
demandas de gerenciamento dos moédulos interdisciplinares e o novo
processo de avaliagdo geraram o aumento da carga horaria de trabalho
docente.

A carga horaria docente

Para oficializar a carga horaria de trabalho dos professores do Curso
destinada ao novo curriculo foi elaborada a Resolugdo CEPE/CA 009/2007
assinada pelo Conselho de Ensino Pesquisa e Extensao (CEPE) e pelo Conselho

Administrativo da Universidade (CA).

Para o computo geral da carga horaria docente no Curriculo Integrado,
verificaram-se as atividades tedricas e praticas de cada moddulo e o
numero de grupos em que sdo divididos os estudantes para cada atividade,
contabilizando assim o nimero de docentes envolvidos na atividade e a
carga horéria a eles destinada. De acordo com as resolugdes do Conselho de
Ensino Pesquisa e Extensado e Conselho de Administracdao da UEL (CEPE/CA)
192/1999 e 009/2007, a soma da carga horaria docente no Curso passou de
4.192 horas para 35.478 horas.

E importante esclarecer que a carga horéaria docente de 4.192 horas
considerada na resolugdo CEPE/CA 192/99" ndo computava o numero
de horas destinadas as atividades praticas e de estagio, e, portanto, ndo

expressava a realidade da carga horédria docente na ocasido. Esse fato
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limita a possibilidade de comparacdo da carga horaria docente do curriculo
tradicional e a do curriculo integrado. Ainda assim é possivel afirmar que
houve aumento consideravel da carga horaria docente na graduagdo com
a implantacdo do curriculo integrado, uma vez que as atividades tedricas

também passaram a ser realizadas em pequenos grupos.

A carga horaria docente total do curso foi dividida entre todos os
departamentos que abrangem as areas de conhecimento envolvidas no
curriculo integrado, de acordo com a participacdo de cada drea nos mddulos
interdisciplinares, a saber: Enfermagem, Satide Coletiva, Anatomia, Ciéncias
Fisioldgicas, Biologia Geral, Bioquimica e Biotecnologia, Educagao, Estatistica,
Histologia, Microbiologia, Ciéncias Farmacéuticas, Ciéncias Patoldgicas e
Ciéncias Sociais. Em decorréncia da integracdo de contetudos, a insercéo das
Ciéncias do Ciclo Bésico e da Satude Coletiva ocorre em todas as séries do

curso e ndo mais exclusivamente nos primeiros anos.

O gerenciamento e a captagéo de recursos

A necessidade de recursos para as constantes capacitagoes docentes
e para a adequacgdo da infraestrutura do Curso as novas demandas, como
a construcdo de salas para 8 a 20 alunos e ndo mais para 60 estudantes,
o aumento da oferta de livros e periédicos e dos meios de informatica
para oportunizar a busca ativa das informagdes pelos estudantes e
outras necessidades financeiras, foi parcialmente superada devido ao
apoio financeiro da Fundacgao Kellogg™, oportunizado por um edital de
financiamento de mudancas curriculares no ensino superior em saude. Os

demais recursos foram parcialmente providos pela Instituicao.

*Criada em 1930, a Fundacdo W. K. Kellogg iniciou sua atuagdo na América Latina
em 1942, tendo como uma de suas prioridades programaticas o desenvolvimento
das profissdes de saude. Seu envolvimento no ensino superior tem origem em sua
programacao focada em dreas chave do pds-guerra, advindas da preocupagdo com a
necessidade de mais enfermeiras e administradores de satde™.
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O apoio financeiro, acrescido a autonomia didética, levou o grupo
de professores do Curso de Enfermagem da UEL a implantar o curriculo
integrado no ano 2000. O perfil de contexto institucional regional desde a
concepcdo até a implantagdo do novo curriculo de Enfermagem, bem como
o apoio financeiro da Fundacdo Kellogg, favoreceu a elaboragdo de uma
proposta pedagbgica que privilegia o ensino de graduagdo e a formacdo de

um profissional critico e reflexivo.

Entretanto, apesar da contribuicdo advinda de outros projetos, dentre
eles o Programa Nacional de Reorientacdo da Formagdo Profissional em
Saude (Pré-Saude)™, o fim do subsidio da Fundacdo Kellogg e o repasse
insuficiente de recursos pelo Estado contribuiram para a migracdo da UEL
e do Curso de Enfermagem para um contexto académico, caracterizado pela
captacgdo de recursos por meio de convénios com fundagdes e outras fontes
financiadoras de projetos. Destaca-se que “as institui¢oes classificadas nesta
categoria respondem por uma parte substancial da pesquisa académica feita
no Brasil e captam a maior parte dos recursos publicos disponiveis para o

fomento desta atividade™.

Outras motivacdes para essa migracdo coincidem com as que acontecem
em nivel nacional, como o crescimento da propor¢do de doutores no corpo
docente de todas as institui¢des, motivado pela progressdo na carreira; o
prestigio das institui¢Oes associado a oferta de pds-graduagdo scricto sensu
e o interesse dos préprios académicos e a politica de apoio a pés-graduacao

implementada pelo governo federal®.

No sistema de avaliacdo do professor no estado do Parand, a poés-
graduacdo é muito valorizada. A ascensao na carreira passou a requerer

a titulacdo e a producgdo cientifica. Houve uma alteracdo no processo de

***O Programa Nacional de Reorientacdo da Formacdo Profissional em Satide (Pr6-Satde)
e a participacdo do curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina serdo
descritos no capitulo 10.

85



O DESENVOLVIMENTO DA COMPETENCIA CRITICA E
REFLEXIVA NO CONTEXTO DE UM CURRICULO INTEGRADO

86

trabalho docente que, além das horas semanais destinadas a graduacao,
passou a incluir as atividades didaticas e de orientacdo na poés-graduacao,

acrescidas da exigéncia de publicac¢oes periddicas.

Ao longo dos anos, tais altera¢des geraram implicag¢des para o curriculo
integrado e, por consequéncia, para a formacgdo do profissional critico-
reflexivo um dos motivos pelos quais decidimos analisar o desenvolvimento

dessa competéncia no contexto desse curriculo.

O curriculo integrado da UEL e a
competéncia critico-reflexiva

A escolha por uma determinada concepcéo de curriculo ndo é uma mera
opgao técnica. Trata-se de uma decisdo ética que requer uma postura politica
por parte dos atores sociais envolvidos. Ndo é a toa que o curriculo esta hoje
no centro dos atuais projetos de reforma educacional, pois é através dele

que se travam as lutas por hegemonia®.

O Curriculo Integrado de Enfermagem da UEL', por seus pressupostos,
veio requerer um compromisso com o conhecimento e a busca de solugoes
dos problemas emergentes das contradi¢des presentes nas sociedades
capitalistas, desvelando tal realidade aos sujeitos expostos a essas
contradi¢oes, mobilizando-os para agoes transformadoras de sua condicgao.
Nesse sentido, temos ai um espaco favoravel para propor estratégias para
o desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo, numa concepgédo
emancipatéria. No entanto, para a implementacédo desse projeto, os sujeitos

envolvidos precisam assumir a filosofia que o embasa.

Um ponto favoravel é o fato do curriculo integrado ser considerado um
processo. Um curriculo como processo permanece aberto a discussdo, a
critica e a transformacdo; é permanentemente construido e reconstruido,
numa sucessao de estados ou mudancgas®. Isso nos faz acreditar que o
resultado de uma investigacdo sistemdtica sobre o pensamento critico-

reflexivo nesse contexto pode impulsionar mudancas positivas, apesar das
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crescentes dificuldades com que o Curso tem se defrontado em decorréncia

das alteragdes no cendrio institucional e nacional.
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CAPITULO VI

Anailise da formacao critico-
reflexiva no contexto de um
curriculo integrado: o percurso
metodologico da investigacao

Elaine Alves

Maria Amélia de Campos Oliveira

Inspirada na Reforma de Bolonha, a nova Lei de Diretrizes e Bases
da Educacdo Brasileira (Lei 9.394 de 1996)! determinou a substitui¢do dos
curriculos minimos dos cursos superiores por diretrizes curriculares, tendo
como premissa a flexibiliza¢do curricular, em resposta as peculiaridades
locais e regionais. Na adrea da saude, as Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCN)2 buscam assegurar uma formacgdo que permita aos egressos dos
cursos de graduacdo enfrentar as mudancas na area da saide e seus reflexos

no mundo do trabalho.

O Curso de Enfermagem da UEL foi um dos primeiros a implantar
um curriculo afinado com as discussdes que vinham sendo feitas no Pais
nas areas da educagdo e da saude. Em 2000, ap6s um intenso processo de

reorientacgdo curricular, adotou-se o curriculo integrado.

Varias avalia¢es desse curriculo foram realizadas, mas nenhuma sob o
enfoque da competéncia critico-reflexiva. Assim, compreender a formacao

critico-reflexiva dos graduandos de Enfermagem da UEL implica responder
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questdes como: O que é ser critico-reflexivo? Sob que ponto de vista a
competéncia critico-reflexiva é abordada no projeto pedagdgico do curso? O

que pensam os professores acerca do pensamento critico-reflexivo?

Neste capitulo descrevemos a trajetdria metodolégica instituida para
elucidar o objetivo de analisar a formacao critico-reflexiva no contexto do

curriculo integrado da UEL. Os objetivos especificos foram:

e Analisar documentos institucionais que norteiam o
desenvolvimento da competéncia critico-reflexiva do graduando de

Enfermagem,;

e Averiguar a concepc¢do dos docentes sobre o pensamento critico-

reflexivo;

e Examinar a pratica docente relativa ao desenvolvimento do
pensamento critico-reflexivo do graduando de Enfermagem no

curriculo integrado; e.

¢ Analisar as potencialidades e as fragilidades no desenvolvimento
da competéncia critico-reflexiva do graduando de Enfermagem no

curriculo integrado.

A hermenéutica dialética como alternativa metodolégica

Para manter a coeréncia com o referencial de pensamento critico-
reflexivo apresentado nos capitulos anteriores, optamos por um percurso
de investigacdo que nos permitisse analisar o fendmeno na sua totalidade.
Procuramos exercitar também nosso pensamento critico a fim de apreender a
prética social dos envolvidos no problema, em seu movimento contraditério,
levando em conta que pertencem a grupos que tém interesses coletivos que

os aproximam e interesses particulares que os separam.

Como parte da andlise do fendmeno de transformacgdes curriculares

da Enfermagem no contexto nacional e da UEL, envolvemo-nos numa
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acdo-reflexdo sobre nossa prépria condi¢do de trabalhadores da saude,
da educacdo e da Enfermagem, visando a compreensao de discursos,
préticas e condi¢des de opressdo que permeiam o objeto de estudo, com o
intuito de produzir informagdes indutoras de um vir a ser e de uma praxis
transformadora. Dessa maneira, empregamos a hermenéutica dialética

como estratégia investigativa.

Tipo de pesquisa

Reunindo contribui¢des de Gadamer, Marx e Habermas, dentre outros,
Minayo busca fundamentar um método especifico para as ciéncias
humanas e sociais, considerando que a natureza de seu objeto é histérica
e essencialmente qualitativa. Conceitua a hermenéutica como a disciplina
bésica que se ocupa da arte de compreender textos. O termo “texto” tem
sentido bastante amplo e abrange biografias, narrativas, entrevistas,

documentos, livros, artigos, dentre outros®*.

O ponto de partida para a compreensado hermenéutica é o estranhamento,
uma vez que nem as coisas, nem mesmo a linguagem, sdo compreensiveis
por si mesmas. A hermenéutica pressupde um esforco sistematico, metédico
e deliberado para conhecer uma determinada realidade, concebendo-a de
uma maneira particular. Trata-se, portanto, de uma maneira de se colocar

diante dos acontecimentos®.

A hermenéutica tenta encontrar ndo a intengdo ou a vontade do autor,
mas ir além delas, considerando que os textos dizem muito mais do que
quem os formulou pretendeu dizer. Os textos (uma entrevista, por exemplo)
tém vida prépria, por assim dizer, ultrapassando as pretensdes e os designios

de seus autores originais®.

De um modo geral, textos, discursos e informacoes sdo produzidos e
inserem-se em um contexto sécio-histérico e adquirem ressonéncia cultural,
significados e sentidos que escapam ao controle de quem os produziu®, dai
o carater hermenéutico da andlise®. A compreensdo das expressdes dos

sujeitos refere-se, ao mesmo tempo, ao que é comum a todos (estrutura
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social) e ao que é especifico, que caracteriza a contribui¢do prépria de cada
autor. O peculiar é entendido em funcdo de um contexto, numa relacdo

parte-todo em que é essencial retornar do todo as partes e vice-versa®.

A hermenéutica assume que o leitor é um elaborador ativo que busca
entender o texto como parte de um todo maior, em seu contexto histérico e
suas implicagdes para o presente e para o futuro, o que sempre acaba sendo
um compreender-se também, dada a unidade sujeito-objeto. Compreender
implica a possibilidade de interpretar, estabelecer relagées e extrair

conclusdes em todas as dire¢des e também resulta em se compreender> 2

As balizas da postura hermenéutica podem ser assim resumidas: 1) o
investigador deve buscar ao méaximo, com dados histéricos e também pela
empatia, o contexto de seu texto, dos entrevistados e dos documentos que
analisa; 2) o pesquisador que analisa documentos (biografias, material de
entrevistas, textos oficiais, entre outros) necessita adotar uma postura de
respeito pelo que é dito, supondo que, por mais obscuridade que os textos
apresentem a primeira vista, sempre terdo um teor de racionalidade
e sentido; 3) o investigador s6 estard em condi¢des de compreender o
contetdo de qualquer documento, se fizer o movimento de tornar presente
na interpretacao as razdes de seu autor. No entanto, na interpreta¢do nunca
h4 dltima palavra, pois o sentido de uma mensagem estara sempre aberto
em vdrias direcdes, principalmente frente a novos achados do contexto no
qual foi produzido e a novas perguntas que lhe serdo colocadas; 4) toda
interpretacdo bem conduzida é acompanhada pela expectativa de que, se o
autor estivesse presente ou pudesse realiza-la, compartilharia os resultados
das andlises?.

Enquanto a hermenéutica busca a compreensdo, o método dialético
introduz o principio do conflito e da contradicdo como constitutivos da
realidade e, portanto, essenciais para sua compreensao®. Com o marxismo, a
dialética transformou-se em uma maneira dindmica de interpretar o mundo,
os fatos histéricos e econdmicos, assim como as proprias ideias, sob a égide

do materialismo histérico.
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Marx apoiou-se nas ideias de Hegel relativas ao movimento universal e
ao constante processo de transformacao, mas o fez invertendo os termos da
reflexdo desse autor. A grande contribuicdo marxiana sobre a dialética foi
a inversao da visdo hegeliana da primazia do pensamento sobre a a¢do na
construcdo da realidade, para orienté-la a partir de sua base material e sua

historicidade®*.

Minayo® (2000) apresenta os seguintes principios com os quais o método
dialético trabalha a partir das contribui¢oes de Hegel e do marxismo: a ideia

de processo e de contradicdo, em que cada coisa é um tornar-se.

Telles*, em 1982, exemplifica essa dindmica falando de uma pera que
antes de ser a fruta foi flor, depois sera arvore. Isso significa que no momento
estd submetida a lei interna do movimento, contém em si o passado, mas
estd em plena realizacdo’. H4 um encadeamento nos processos: a flor
transformou-se em pera que se transformard em arvore e que um dia
morrerd, recompondo o ciclo de outros momentos vitais de mudancas. Mas
nunca sera a mesma pera, nem a mesma arvore, pois os processos ocorrem

em espiral e ndo de forma linear ou circular.

Em outras palavras, as coisas, as relagoes e as ideias transformam-se
em virtude das leis internas de seu dinamismo. Cada coisa traz em si sua
contradicdo, sendo levada a se transformar em seu contrario. Uma coisa é ao
mesmo tempo ela prépria e seu contrario. Qualquer coisa que se concretiza é

apenas um momento, uma sintese de sua afirmacao e sua negacéao.

Nos processos de transformacdo, as mudangas quantitativas sao
concomitantes as qualitativas. Toda qualidade comporta sempre certos
limites quantitativos e vice-versa. Sob a perspectiva dialética, as qualidades
perdem a natureza fixa e estavel que lhes sdo atribuidas nas concepgoes
classicas da fisica e da logica. Sdo estados ou situagées momentaneas, em
transformacdo incessante motivada por mudancas interiores. Assim, a

oposicdo entre quantidade e qualidade é dialética e complementar.

**Telles AX. Dialética. In: Enciclopédia Barsa. Melhoramentos. 1982: 6(50): 251. Apud’
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A dialética marxiana procura articular o polo da objetividade e da
subjetividade considerando a vida social, o que coincide com a hermenéutica,
que considera o terreno da intersubjetividade como o lugar da compreensao.
Além disso, reafirma que toda vida humana é social e estd sujeita as leis

histéricas, numa perspectiva muito préxima a da hermenéutica®>.

Considerando possivel o didlogo entre as abordagens hermenéutica e
dialética, a partir dos anos 60, Habermas e Gadamer desencadearam um
debate que veio beneficiar as discussoes sobre métodos em Ciéncias Sociais,
buscando uma forma de objetivar a prdxis de produgdo do conhecimento®*.
No entanto, a diferenca da-se quando a hermenéutica, ao buscar as bases do
consenso e da compreensao na tradi¢ao e na linguagem, esquece-se que, na
perspectiva dialética, esse contexto nédo é apenas o espago da verdade ou do
consenso, mas também da falsidade, pois é atravessado por interesses e sua

imposic¢ao em bases violentas, como refere:

A linguagem, particularmente, é entendida ndo s6 como
veiculo de comunicacgdo, mas de dificuldades de comunicacéo,
pois seus significantes, com significados aparentemente iguais
para todos, escondem e expressam a realidade conflitiva
de desigualdades, da dominacdo, da exploracdo e, ainda, da

resisténcia e da conformidade.

Uma andlise hermenéutico-dialética busca apreender a préatica social
empirica dos individuos em sociedade, em seu movimento contraditério,
levando em conta que pertencem a classes, grupos e segmentos diferentes
e sdo condicionados pelo momento histérico. Tais grupos podem ter ao
mesmo tempo interesses coletivos que os unem e interesses particulares
que os contrapdem. Assim, a orientacdo dialética de qualquer andlise
requer a critica das ideias expostas nos produtos sociais: discursos, textos,

instituicoes e outros> 3.

Em sintese, a hermenéutica e o método dialético, ainda que desenvolvidos

por meio de movimentos filoséficos diferentes, trazem em seu nucleo a ideia



CAPITULO 5. ANALISE DA FORMAGAO CRITICO-REFLEXIVA NO CONTEXTO
DE UM CURRICULO INTEGRADO: O PERCURSO METODOLOGICO DA INVESTIGAGAO

fecunda das condigdes histéricas de qualquer manifestacdo simbdlica, de
linguagem e de trabalho do pensamento; partem do principio de que nao ha
observador imparcial nem hé ponto de vista fora da realidade do ser humano
e da histéria; superam a simples tarefa de serem ferramentas do pensamento,
pois consideram o investigador parte da realidade que investiga; questionam
o tecnicismo como caminho capaz de realizar a compreensao e a critica dos
processos sociais e referem-se a praxis, desvendando os condicionantes da
producdo intelectual, marcada tanto pela tradi¢do, pelos pré-juizos, como
pelo poder, os interesses e as limita¢des do desenvolvimento histérico, como

apresenta Steinx™".

Os sujeitos da pesquisa

Integraram a investigacdo os docentes do Curso de Graduacdo de
Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina (UEL) que vivenciam o

projeto pedagdgico do Curriculo Integrado implantado no ano 2000.

Foram convidados a participar os professores que implementaram os
modulos do curriculo integrado, sendo dois docentes de cada subérea de
conhecimento, os das Ciéncias Bésicas e os das areas profissionalizantes:
Doengcas Transmissiveis, Centro Cirdrgico, Saude do Adulto, Satiide da Mulher
e Género, Salide da Crianca e do Adolescente, Satide Mental, Administracao
e Saude Coletiva, em razdo das diferentes perspectivas sobre o tema que
podem ser encontradas em virtude das especificidades dos campos de

atuacao desses profissionais.

A finalidade foi entrevistar docentes que vivenciaram diferentes
momentos de implantagdo curricular: os que participaram no inicio do
processo de implantacdo do Curriculo Integrado, docentes contratados
com o curriculo ja consolidado e professores recém-contratados no Curso.

Foram incluidos ainda professores que participaram da gestdo do curriculo

*** Steinx. 1987. apud *



O DESENVOLVIMENTO DA COMPETENCIA CRITICA E
REFLEXIVA NO CONTEXTO DE UM CURRICULO INTEGRADO

98

integrado, coordenadores e ex-coordenadores de curso na vigéncia desse
curriculo, a fim de enriquecer a investigacdo sobre as fortalezas e as
fragilidades encontradas na concretizacdo de atividades que favorecem o

desenvolvimento da capacidade critico-reflexiva do graduando.

A coleta de dados

Nas entrevistas, buscou-se verificar a percepcdo de docentes sobre a
competéncia critico-reflexiva, como desenvolver essa capacidade e o que
vinha sendo realizado no Curso para esse fim. Assim, foram realizadas

entrevistas semiestruturadas® com as seguintes questoes norteadoras:

e Como vocé conceitua o pensamento critico-reflexivo, considerando

o contexto de atuagao do profissional enfermeiro?

¢ Que atividades vocé tem realizado para desenvolver a capacidade

critico-reflexiva dos estudantes no curriculo integrado?

e Quais as potencialidades e fragilidades vocé identifica na
concretizagdo de projetos e atividades que favorecam o
desenvolvimento da capacidade critico-reflexiva do graduando no

curriculo integrado?

Tratamento e andlise dos dados

Os dados coletados por meio das entrevistas semiestruturadas foram
submetidos a leitura sistematica e interativa para identificacdo de elementos
comuns e divergentes, organizacdo e categorizacdo em torno das temadticas
abordadas, a fim de realizar a interpretacdo do material e a elaboracao de
texto final.

Foram seguidas as etapas de interpretacdo propostas por Minayo?,
em dois niveis: no primeiro, identifica-se o campo das determinagdes
fundamentais e, no segundo, realiza-se a interpretacdo. O campo das

determinacdes fundamentais trata do contexto sécio-histérico do Curso
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e constitui o marco tedrico fundamental para a andlise. Esse momento
pode ser pensado esquematicamente como a compreensao da conjuntura
histérico-social e politica na qual se insere o Curso e sua participagdo no
movimento social. J4 a interpretacdo é o instante hermenéutico que exige
a elaboracdo de categorias analiticas capazes de desvendar as relagdes
essenciais, mas também as categorias empiricas e operacionais capazes de

captar as contradi¢des do nivel empirico em questao.

Minayo? propde os seguintes passos: 1) ordenacao dos dados e sua
classificacao pela leitura exaustiva e repetida dos textos, prolongando uma
relacdo interrogativa com eles; 2) constituicao de um corpus de comunicagoes,
ou varios, se o conjunto de informacdes ndo é homogéneo, pela realizagdo de
uma leitura transversal de cada um deles e 3) analise final, pelo movimento
incessante que se eleva do empirico para o tedrico e vice-versa. Essa
organizacdo visa identificar e ordenar os cédigos descritivos dos contetidos
aparentes para alcancar os cddigos analiticos ou significados latentes nos
dados coletados.

Andlise documental:
uma contextualizacdo dos discursos docentes

Em concomitancia a realizag@o das entrevistas com os professores, foram
analisados os seguintes documentos institucionais: o projeto pedagbgico
do Curso e as resolucdes e deliberacoes relativas a alteragdoes do projeto
pedagbgico de 2000 a 2012. Também foram analisados dois livros publicados
sobre o curriculo integrado do Curso de Enfermagem da UEL desde a sua

concepgao.

Os documentos nao sdao somente uma representacao dos fatos ou da
realidade. Alguém ou uma institui¢do os produz visando a um objetivo prético.
Devem ser analisados como dispositivos comunicativos desenvolvidos na
construcao de versoes sobre determinado evento. Nao devem ser utilizados
para validar informacgdes obtidas nas entrevistas, mas vistos como uma

forma de contextualizacao da informacao®.
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A andlise documental foi orientada por dois propdsitos: averiguar
os discursos intencionalmente produzidos sobre a competéncia critico-
reflexiva no Curriculo Integrado e contextualizar as informacdes obtidas por

meio das entrevistas.

Elaborou-se um roteiro para orientar a coleta das informacoes
documentais, com as seguintes informacdes: titulo, tipo e data do documento;
se fazia mencgdo ao pensamento critico-reflexivo, qual o contexto em que o
pensamento critico-reflexivo era abordado; as orientacdes acerca do tema
e se este indicava alguma mudanca no contexto institucional e do Curso
capaz de interferir no desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo
do estudante. Por fim, na andlise dos dados, realizou-se a interpretagdo de
acordo com a hermenéutica dialética a fim de compreender os textos a luz

do contexto histérico e suas implicagdes para o presente e o futuro.

Os procedimentos éticos

O projeto foi registrado na Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa -
CAAE 01861112.2.0000.5321, analisado pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos da UEL (CEPE/UEL) e aprovado sob o parecer 027/2012

(Anexo). As entrevistas foram gravadas e transcritas na integra.

Os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
autorizando o registro e a divulgagao dos dados diante do comprometimento
das pesquisadoras em realizar a coleta de dados dentro dos preceitos éticos
e de manter o anonimato dos entrevistados, conforme a Resolu¢ao CONEP
196/96.

Algumas consideragoes

A pesquisa documental, aliada a hermenéutica dialética, permitiu
desvelar contradi¢ées do curriculo integrado, o que leva a concluir que
ambas podem ser usadas para produzir novos conhecimentos e criar novas

formas de compreender os fendmenos sociais.
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A andlise documental permitiu o exame de materiais de natureza diversa
que ainda ndo tinham recebido um tratamento analitico. A imersdo nos
documentos sob a 6tica da hermenéutica dialética permitiu a compreensao

de textos, fatos histéricos e a realidade em que foram formulados.

A andlise hermenéutica dialética das entrevistas evidenciou que as
concepgoes e as acoes dos docentes no que diz respeito ao pensamento
critico-reflexivo precisam ser reavaliadas a fim de fortalecer a proposta
pedagbgica original do curriculo integrado, em que essa competéncia é
colocada na perspectiva critico-emancipatoria. Os resultados dessa anélise

séo detalhados no capitulo 7.
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Anexo. Aprovacio do comité de Etica e Pesquisa cm Seres Humanos.

o o b

m Univensidade PARANA
== Esiadual de Londrina

COMITE DE ETICA EM PESQUISA ENVOLVENDO SERES HUMANOS
Universidade Estadual de Londrina

Registro CONEP 5231

[Parecer CEP/UEL: | 027/2012 1

[CARE: 01861112.2.0000.5231 |

[Processo: 801022012 |

Eanuiudor(a) Elaine Alves |

| Unidade/Orglio: CCS - Departamento de Enfermagem |
I

Prezado{a) Senhor(a): ‘[

© “Comité de Etica em Pesquisa Er Seres H dl{

|

|
|
|
|

Universidade Estadual de Londrina® (Registro CONEP 5§231) — de acordo com as
cnientages da Resolugdo 196/95 do Conselho Nacional de Salide/MS e Resolugdes
Complementares, avaliou o projeto:

“0 P nto Critico e Reflexivo no C de um Curriculo Integrado de
Enfermagem™

Sitacio do Projeto: Aprovado

Informamos que dever# ser comunicada, por escrito, qualquer modificacio que ocorra
no desenvolvimento da pesquisa, bem como deverd ser encaminhade ao CEP/UEL
redatério final da pesquisa, conforme prevé a Resolugio 196/86 do Conselho Nacional
de Sa(de™S e Resolugdes Comptementares.

Londrina, 22 de maio de 2012.

Profa. Dra. Alexandrina Apardcida Maciel Cardelli

Coordenadons do Comitd de Elica em Pesquiss Envolvendo Seres Humanos.
Universidade Ectadual de Londnina

Commprns Uniewitirio Ersies i Crin Gy Cod 78 4411 K S0 - P 4430 1571 00 - FABN, - Pt VIIRA4400 - Cotus Fonkad MATT - CTF BAEAE 0 - bt b P o
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CAPITULO VII

Analise documental
das alteracgoes curriculares
de 2000 a 2013

Elaine Alves
Elma Mathias Dessunti
Juliane Cristina Burgatti

Maria Amélia de Campos Oliveira

Neste capitulo enfocamos um dos objetivos especificos do estudo:
analisar os documentos institucionais que norteiam o desenvolvimento da
competéncia critico-reflexiva do graduando de Enfermagem. Os frutos desta

imersdao sdo descritos a seguir.

A analise documental

Os documentos analisados foram os curriculos do Curso de Enfermagem
da UEL de 2000, 2005 e 20102 as resolugoes e as deliberagoes relacionadas
a esses curriculos até o ano de 2013*%¢678 A fim de complementar as
informacoes obtidas nesses documentos, também foram examinados dois
livros publicados sobre o curriculo integrado: O curriculo integrado do Curso
de Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina: do sonho a realidade®, de
2005, e Curriculo integrado: a experiéncia do curso de Enfermagem da Universidade
Estadual de Londrina', de 2012.
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Os elementos resultantes da andlise documental foram sintetizados
em: histérico do curriculo integrado, principios norteadores, metodologias
adotadas, perfil do graduando, matriz curricular, avaliacao e distribuicao da
carga horaria docente no curso e os temas transversais: Sistema Unico de

Saude e integracdo ensino-servigo-coletividade.

O histérico do Curso de Enfermagem da UEL

O Curso de Graduacgdo em Enfermagem da UEL foi instituido em 1972,
quando a cidade de Londrina contava com 250 mil habitantes (hoje sdo
537.566)'. Sua criacao deveu-se ao fato da cidade possuir dois hospitais de
grande porte, o Hospital Evangélico, com 200 leitos, e a Santa Casa, com 180
leitos. Havia, portanto, a necessidade politica regional de criar um curso para
a formagao de enfermeiras. Desde 1968, a UEL ja contava com um curso de
Medicina. A falta de recursos humanos locais voltados a saiide publica foi
uma razao adicional para a formacéo profissional de enfermeiras. Em 1973, a
area de saude publica em Londrina contava apenas com quatro enfermeiras,

duas na Secretaria Estadual de Satide e duas na docéncia'?.

A primeira mudangca curricular ocorreu em 1973, em razao da Reforma
Universitaria. O novo curriculo minimo passou a vigorar com a aprovagao
do Conselho Federal da Educacgédo, expressa por meio do Parecer 163/72 e da
Resolucdo 04/72. Dividiu-se em duas partes: ciclo basico e tronco profissional.
Passou a vigorar o regime de matricula por disciplinas e o sistema de
créditos™.

A Resolugd@o 04/72 do Conselho Federal de Educacdo estabeleceu trés
diferentes habilitacdes: Enfermagem Obstétrica, Enfermagem Médico-
CirGrgica e Enfermagem em Saude Publica, esta ultima iniciada na UEL
somente em 1975, interrompida por dois anos, novamente ministrada em

1978, dessa vez com o apoio da Fundacdo Kellogg*, que concedeu uma

* A Fundacao W. K. Kellogg é uma entidade filantrépica que desenvolve, dentre
outras, agoes programadticas para o desenvolvimento das profissdes de satde’.
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bolsa-trabalho aos estudantes desta habilitagado, vinculada a um Programa

Comunitério de Atencgao a Satude da Familia'2

A participagao da Fundagao Kellogg na formacao de enfermeiras pela UEL
iniciou-se tao logo houve a cria¢do do Curso, revelando a dependéncia da UEL
de recursos externos para realizar inovagdes na graduacao e pés-graduacao,
recursos esses muitas vezes provenientes de institui¢des privadas. Com o
apoio financeiro da Fundagdo, a habilitacdo em Satude Publica expandiu-
se gradativamente, fortalecendo-se em 1977 com a integracdo entre o
Departamento Materno-infantil e Salde Comunitaria da UEL e a Secretaria
de Satude do Municipio, o que contribuiu para o crescimento da atencéo
primaria em sadde no Municipio®.

A UEL proporcionava a formagao de profissionais qualificados e seus
docentes e estudantes atuavam nas unidades de satide, a0 mesmo tempo em
que a Secretaria de Saude ampliava o nimero dessas unidades, propiciando
campos de pratica para formacdo de enfermeiras e ampliando o acesso a
esses servigos. Estagios extracurriculares eram realizados em unidades da
zona rural, com atividades de promocao a saude vinculadas ao programa

Centro Rural de Treinamento e A¢do Comunitaria.

Em 1977 foi realizado o primeiro férum de debates sobre o curso de
Enfermagem da UEL, que desencadeou a segunda mudanga curricular.
A duracdo do Curso foi ampliada para trés anos e meio, com maior
destinacdo de carga hordria para as disciplinas profissionalizantes. No
entanto, as disciplinas com ensino pratico em campo foram fragmentadas
em disciplina tedrica e estdgio supervisionado, acentuando a dicotomia
entre teoria e pratica!2. Nesse férum, uma participagdo importante foi a da
professora Leopoldina da Silva, coordenadora do Curso de Enfermagem da
Universidade de Santa Maria - RS, que relatou a experiéncia do Curriculo
Integrado daquela Escola. No evento também foi apresentada a proposta
da criacdo do Internato, que foi rejeitada pelos estudantes!?2. Os motivos
dessa recusa nao foram listados nos documentos curriculares ou nos livros

consultados.
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Embora o primeiro livro sobre o Curriculo Integrado, publicado em 2005,
e os documentos curriculares nao se reportem ao contexto regional de
saude na época, a expansdo da saude publica em Londrina foi reflexo da
participacdo expressiva da UEL e do Municipio nos primeiros movimentos

em prol da Reforma Sanitdria, como afirma Magalhdes Junior:

As experiéncias vivenciadas pelos municipios de Campinas,
Londrina e Niterdi contribuiram para fortalecer um
posicionamento politico contrdrio ao projeto privativista
de satde, hegemoénico na época, constituindo-se como um

marco para o Movimento de Reforma Sanitaria no Brasil.

O termo Reforma Sanitéria foi usado no final dos anos 60 e inicio dos 70
para se referir ao conjunto de ideias que defendiam mudancas na area da
saude, que nessa época era muito concentrada nas ciéncias biolégicas e na
maneira como as doencas eram transmitidas’®.Tendo como eixo central a
resisténcia a ditadura, as experiéncias de luta dos municipios de Campinas,
Londrina e Niterdi pela Reforma Sanitaria na década de 70 amalgamaram-se

na interacdo com as Universidades.

O movimento constituiu-se pela conjugacao de dois ciclos: o primeiro
abarcando a construgdo das bases tedricas e técnicas que deram
sustentacdo a renovacdo do saber e das praticas em saude, e o segundo que
institucionalizou os projetos de Medicina Comunitaria das universidades e
a organizacao dos sistemas de salide das prefeituras de Campinas, Londrina
e Nitero6i'.

O segundo livro sobre o curriculo, publicado em 2012, inicia-se com
uma retomada histérica que faz breve alusdo a participacao de Londrina na
Reforma Sanitaria:

Ainda na década de 1970, o municipio de Londrina destacava-
se no cendrio nacional pelo comprometimento com mudangas

importantes no setor saide, na busca de melhoria das condi¢des de
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vida e de satude da populagdo, com mudangas na pratica de ensino,

visando a formacao de profissionais com perfis diferenciados*.

Nas décadas de 70 e 80, os principios de regionalizagdo e integralidade
foram fortalecidos e o processo de gestdo descentralizada teve continuidade
em Londrina, que foi um dos municipios pioneiros na implantagao das agoes
integradas de saude (AIS) e do Sistema Unificado Descentralizado de Satude
(SUDS).

O livro de 2005 faz mengao ao aumento de aproveitamento dos campos
de pratica nas unidades de satide urbanas e rurais, encerrando-se com uma

afirmacéo sobre a habilitacdo em satde publica:

Extra-curriculo, esses habilitantes ainda participaram de entidades
como Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES) e Associagdo
Brasileira de Enfermagem (ABEn), Secdo Londrina, mobilizando-
se como atores sociais em momentos histéricos, tanto em nivel

municipal como Nacional.”*2.

Além da criagdo da Habilitagcdo em Satide Publica em 1975 e da ampliacdo
dos campos de pratica nas unidades de atencdo primaria, o posicionamento
e as acgoes dos professores de Enfermagem no movimento da Reforma
Sanitdria, no periodo de 1970 a 1984/86, nao sao descritos nos documentos
e nos livros sobre o curriculo analisados neste trabalho. Os relatos, nao

permitem inferir o impacto de tais processos no Curso de Enfermagem.

O documento curricular do ano 2000 faz referéncia a Constituicdo de

1988, que elevou a saude a condicdo de direito de todos e dever do Estado

** Almeida MJ. A organizagao dos servicos de saide de nivel local: registros de uma
experiéncia em processo [dissertacdo — Mestrado]. Rio de Janeiro: Instituto de Medicina
Social da Universidade Estadual do Rio de Janeiro. 1979. apud '¢;Cordoni Junior L.
Medicina Comunitaria: emergéncia e desenvolvimento na sociedade brasileira
[dissertacdo — Mestrado]. Sdo Paulo: Faculdade de Medicina da Universidade de Séo
Paulo; 1979 apud .
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e & instituigdo do Sistema Unico de Satude (SUS), como os desencadeadores
das discussoes das quais derivaram as reformas curriculares do Curso’. No
cendrio nacional, o debate em torno da formagdo do enfermeiro também é

intensificado nesse periodo:

Ainda nos anos 80, o Pais contava com 80% dos profissionais
de Enfermagem trabalhando na rede hospitalar, quando teve
inicio um processo de questionamento da pratica profissional.
Até entdo, estes profissionais desempenhavam passivamente
seu papel de executores das politicas de satide vigentes, reflexo
de sua formacao conforme o contexto histérico, politico e
econdmico vigente. (...) Entdo, é na década de 80 que outros
movimentos revolucionaram a formacdo dos enfermeiros,
dentre eles a j& destacada VIII Conferéncia Nacional de Saude,
em 1986. Na sequéncia houve a promulgacdo da Constitui¢ao
da Republica Federativa do Brasil no ano de 1988, culminando
com a aprovacdo da Lei Orgdnica da Saude (Lei 8080/90).
Também na década de 80 ocorreu a criacdo do Sistema Unico

de Saude?.

A partir de 1986, tanto nos livros quanto nos documentos sobre o Curriculo
Integrado, a satide passou a ser descrita como um direito universal, integral
e equitativo, e as a¢des publicas, como hierarquizadas, descentralizadas e
definidas por meio da participacdo popular. Houve um fortalecimento do
coletivo e a formacgdo passou a visar a um perfil profissional imbuido de

reflexdo critica e capaz de suscitar transformagoes sociais.

A terceira mudanga curricular ocorreu em 1992. Ao se referir a ela,
Dessunti et al.?? mencionam que a preocupacao dessa reforma foi estruturar
um curso destinado a formar profissionais empenhados com a reconstrucao
darealidade social.Outro fator impulsionador dessa alteracao foi a Resolugao
1698/91 da UEL, determinando o retorno do regime académico seriado. Nesse

novo curriculo, as principais modifica¢des foram a ampliac¢do da duracdo do
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curso para quatro anos e a criacdo do Internato de Enfermagem no ultimo

semestre’?,

E importante destacar o impacto do Projeto UNI - Uma Nova Iniciativa de
Educacgdo dos Profissionais de Saude: Unido com a Comunidade, apoiando
movimentos e propostas de reforma do ensino na Satude. O projeto, também
financiado pela Fundacdo Kellogg, foi implantado no Centro de Ciéncias da
Satude em 1991.

As premissas do Projeto UNI, que se refletiram nas decisGes relativas as
mudancas curriculares na Enfermagem foram: a articula¢io da universidade
com o servico e a comunidade, o trabalho multiprofissional e interdisciplinar,

a base epidemiolégica e as metodologias ativas de ensino e aprendizagem?®.

O apoio financeiro do Projeto UNI contribuiu para viabilizar os processos
de mudanca por meio de assessorias, cooperacdo técnica com centros de
educacdo de profissionais de saude de reconhecimento internacional,
viagens para conhecimento de novas experiéncias e novos cursos, entre

outros®®.

Em 15 de dezembro de 1994, o Ministério da Educacdo e do Desporto
aprovou a Portaria n.°1721 que estabeleceu um novo curriculo minimo para
os Cursos de Enfermagem, o que desencadeou a quarta mudanga curricular
na UEL. Aproveitando a nova demanda e fortalecidos pela extensado e o
alcance do projeto UNI, os docentes do Curso definiram como perfil do
enfermeiro a ser formado um profissional generalista, com atuacao em

quatro areas fundamentais: assisténcia, geréncia, ensino e pesquisa’.

Ainda sob influéncia das reflexdes sobre as novas demandas de formacéo
para o SUS, potencializadas e influenciadas pelo projeto UNI e pela ABEN,
continuaram a ser realizadas avaliagdes do Curso que culminaram no
seguinte diagnostico: desarticulagdo e fragmentacéo entre o ciclo basico e o
profissionalizante, desarticulagdo entre teoria e pratica, selecdo de contetidos
sem parametros claros, insercdo inadequada de algumas disciplinas na
estrutura curricular, inadequagéo da carga horaria de algumas disciplinas,

predominancia do ensino tradicional, avaliacdo de natureza eliminatdria
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e classificatéria, fragilidade na relagdo com os servicos, predominancia da
formacao técnica voltada para agoes curativas, centradas no individuo, além

de niimero excessivo de estudantes por turma*.

Como resultado das reflexdes, configuraram-se duas propostas: uma
que defendia mudancas mais radicais, ou seja, a implantacdo do Curriculo
Integrado j& a partir de 1996, e outra que propunha um curriculo de
transicdo, como estratégia para criar as condi¢Oes necessarias a viabilizagao
do Curriculo Integrado. Considerando as dificuldades que teriam que ser
enfrentadas com uma mudanca tdo brusca, optou-se pelo chamado curriculo

de transicao.

Esse quinto curriculo teve como avangos a aproximacao de disciplinas que
ministravam contetidos afins, tanto do ciclobésico como do profissionalizante,
a fusdo de algumas disciplinas de ambos os ciclos, a insercdo do estudante
nos campos de pratica desde o 1° ano do Curso e a diversificagdo de cenarios
de aprendizagem, incluindo servicos da atengao primdria em saude, creches,
escolas, organizacdes da sociedade civil e outrasl. Ja se previa uma sexta
mudanca curricular em 2000 para implantacdo do curriculo pleno, tendo

como meta a formagao de um profissional:

[...] consciente de sua responsabilidade histérica, traduzida
pela reflexdo critica da sociedade e da pratica de assisténcia
a saude, na perspectiva de redirecionamento dessa pratica a
partir de seu compromisso com o contexto social e com os

reais interesses da comunidade**.

O primeiro item relevante na elaborag¢ao da proposta curricular de 2000
foi a preparacao e a aprovacgao do projeto “Consolidacdao dos novos modelos

académicos dos cursos de Medicina e de Enfermagem da UEL’, encaminhado

**Bogado et al. 1998. apud!
***Takahashi et al. 1995 apud*
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para apreciacdo da Fundacdo Kellogg no inicio de 1998, pleiteando subsidios

financeiros para a elaboragdo do Curriculo Integrado®.

As reformas no ensino superior instituidas pelos governos brasileiros
de 1995 a 2006 promoveram uma série de cortes or¢camentarios, reduzindo
os aportes financeiros necessarios a manutencido das atividades das
universidades publicas. Como resultado dessa politica baseada em ajuste
fiscal e cortes nos gastos sociais, as IES foram induzidas a captacdo de
recursos no mercado. No caso dos cursos de Enfermagem e Medicina da UEL,
a proximidade com a Fundacao Kellogg desde a década de 70, fortalecida
com o Projeto UNI em 1991, favoreceu que se buscasse naquela instituicdo a

parceria necessaria para efetivagao das reformas curriculares.

Com o aporte de recursos da Fundacdo, a proposta de trabalho para a
proposicao do curriculo de 2000 foi dividida em trés etapas: capacitacao,
acompanhamento e elaboragdo das unidades de ensino, com inicio em
setembro de 1998 e término em dezembro de 1999. A primeira etapa tratava
do processo de capacitagdo dos docentes para o dominio técnico e conceitual
dos elementos envolvidos na opg¢ao curricular integrada. Os temas discutidos
abordavam as dimensdes do curriculo, as concepgdes pedagogicas, a

aprendizagem significativa e a problematizacao®.

Ao final da etapa de capacitacdo docente, houve a criagdo de seis grupos,
divididos por temas, para redacdo do projeto pedagbgico: 1) Fundamentos
filoséficos e socioculturais do curriculo; 2) Fundamentos psicolégicos da
aprendizagem; 3) Perfil do enfermeiro e objetivos educacionais do curso de
Enfermagem; 4) Polo teérico metodoldgico e polo técnico- metodolédgico; 5)
Avaliacdo e 6) Analise do curriculo de transi¢cdo®.

Apesar da socializa¢do dos trabalhos dos grupos, seguida de arguicdes
e pactuacdes, o dominio dos pressupostos de cada tema limitou-se ao
grupo que trabalhou a temdtica em questdo. Assim, mesmo conhecendo
o documento como um todo, durante os anos de implementacdo é que a
totalidade dos professores pode compreender todos os preceitos curriculares,

0 que repercutiu na pratica do curriculo:
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[...] as vezes interrompiamos a discussdo sobre tépicos ndo
consensuais para o aprofundamento e amadurecimento
posterior. Alguns termos foram incorporados ao cotidiano
nessa época: processo, sucessivas aproximagoes, socializar,
critico-reflexivo,  perfil, competéncias, desempenhos,

problematizar, entre outros®.

Dando sequéncia ao trabalho dos grupos, foi realizada uma série de
oficinas, com a presenca de assessores externos da area de Enfermagem,
visando a construcdo da rede explicativa de conceitos-chave e a arvore
temdtica do Curso. Nessa oportunidade, também foi elaborada a matriz

curricular®.

Em agosto de 1999, o projeto pedagdgico foi protocolado e tramitou
durante quatro meses na UEL, passando pelos diferentes 6rgaos de discusséo,
culminando em sua aprovacao em dezembro de 1999. O Curriculo Integrado
do Curso de Enfermagem foi lancado em 10 de dezembro de 1999, com inicio

previsto para o primeiro semestre de 2000%.

O projeto politico-pedagdgico do Curriculo Integrado de 2000 é um
documento-marco na concretizacdo das estratégias para a formacdo do
profissional critico e reflexivo no Curso de Enfermagem da UEL. £ importante,
porém, expor que nem todos os elementos desse curriculo concretizaram-se
na pratica. Com o passar do tempo, foram realizadas altera¢des no projeto
original, ora para registrar o que acontecia na prética, ora para validar

inten¢oes do que deveria ser consolidado no Curso.

A anadlise dos principios norteadores e das metodologias adotadas e
reformuladas a partir desse curriculo, bem como as alteragées quanto ao
perfil do graduando, a matriz curricular e avaliacdo discente permitem

compreender essa trajetoria.
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Principios norteadores e métodos do curriculo integrado

O documento intitulado Curriculo Integrado - ano 2000 contém os
principios norteadores, descritos em trés subitens: principios filoséficos
e socioculturais, principios psicopedagdgicos e metodolégicos e perfil
profissional do enfermeiro graduado na UEL. Os principios filoséficos e
socioculturais descrevem a visdo de Ser Humano, Enfermagem e Educagao
adotados pelo curso e também os eixos norteadores do processo de ensino

e aprendizagem.

A definic@o de ser humano é de um ser capaz de transformar as condigoes
de sua existéncia por meio da visdo de mundo que permeia suas relacoes
sociais, relacdes essas que determinam a estrutura de organizagao social,
assim como as formas de producdo e reproducado da sociedade (UEL, 1999).
Trata-se de uma definicdo andloga a de Freire (2005), na qual o ser humano
é um ser inconcluso, capaz de criar cultura e acrescentar algo ao mundo,

modificando os modos de ser e de interagir com os outros.

Coerente com a acepg¢ao de ser humano, a Enfermagem foi conceituada
como uma pratica social, politica e historicamente determinada, que
visa cuidar do ser humano em todos os ciclos da vida, contribuindo para
a promocao da saude, a prevencdo do adoecimento, a recuperagdo e a
reabilitacdo da saude. Nesse paradigma, o enfermeiro tem responsabilidade
politica e profissional de realizar um trabalho intencional de transformagéao

social.

A Educacdo, por sua vez, é entendida como uma pratica social e contribui
para o desenvolvimento do ser humano em sua integralidade, possibilitando

acoes transformadoras para a construcao da cidadanial.

Nesse projeto ainda ndo havia referéncia explicita a Paulo Freire. Ainda
assim, é possivel reconhecer as ideias do autor na descricdo do que se espera
do enfermeiro e da educagdo no novo curriculo. Para Freire?, a educacgao
problematizadora tem uma esséncia politica e o conhecimento é utilizado
para interferir no mundo como sujeito e ndo como objeto, lutando para criar

capacidade de governar e controlar o desenvolvimento da sociedade.
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Tais premissas também podem ser reconhecidas nos eixos norteadores
do processo de ensino e aprendizagem apresentados no documento: a
construgdo da cidadania, o processo saude-doenca, a transformacdo do
modelo assistencial, a integracdo entre ensino, servico e comunidade, a
ética e o humanismo, a associacdo entre teoria e pratica por meio da agdo
e da reflexdo, a transformacao das préaticas, a qualidade de assisténcia, o
raciocinio investigativo, o estudo do ser humano a partir do nucleo familiar,
a avaliagdo como processo e as experiéncias de ensino e aprendizagem

estruturadas do adulto para a criancga®.

Quanto aos principios psicopedagdgicos e metodoldgicos, o documento
segue a mesma linha condutora dos principios filoséficos, apresentando o

papel do professor, do estudante e do contetido no Curso.

Diferentemente do que ocorre na pedagogia tradicional, no curriculo
integrado o professor atua como facilitador do processo de ensino e
aprendizagem, o estudante é o protagonista consciente do processo de
aprendizagem e o contetido, um conjunto de conhecimentos sistematizados

e articulados em niveis de complexidade crescente.

Os principios filoséficos e socioculturais, os eixos norteadores e os
aspectos relacionados ao papel do professor, do estudante e do contetido no

Curso permanecem inalterados no curriculo atual.

Traduzindo a concepgdo filoséfica e pedagdgica do grupo, a opgéo
metodolégica descrita no Curriculo Integrado — ano 2000 foi o Método da
Problematizagdo com o Arco de Maguerez. A figura 1 ilustra os passos desse

método:
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Figura 1. Método da problematiza¢do com o Arco de Maguerez.

Teorizacao
Pontos-chave Hipéteses de solugdo
Aplicacgao a realidade Observagao da realidade
(pratica) (problema)

t \4

REALIDADE

Fonte. Berbel e Gamboa?.

O termo Metodologia da Problematizacao tem sido utilizado por Berbel
desde seu primeiro artigo publicado sobre o tema em 1995. Berbel?2232#
menciona ainda o Arco de Maguerez, citado por Bordenave?, um esquema
que possui cinco etapas: observacao da realidade e defini¢cdo do problema,
definicdo dos pontos-chave, teorizacdo, hipdteses de solugdo e aplicacdo
a realidade. Essa foi uma escolha relevante frente a meta da formacéo do
profissional critico-reflexivo, mas que merece reflexdo, devido a algumas

afirmagdes no documento, como:

Através desta metodologia acredita-se que o aluno possa
aprender a pensar criticamente, a desenvolver a capacidade
de reconhecer a realidade e seus problemas e a se preparar
como enfermeiro-cidaddo para uma acgao transformadora
da pratica social. (...) Esta metodologia privilegia uma efetiva

integracdo entre ensino, servico e comunidade, entre a

117



O DESENVOLVIMENTO DA COMPETENCIA CRITICA E
REFLEXIVA NO CONTEXTO DE UM CURRICULO INTEGRADO

118

educacao e trabalho, tendo como eixo norteador o processo
de trabalho em saide/Enfermagem e os determinantes do

processo gerador de saiide e doenga®.

Ainda que tenha um grande potencial, a aplicacdo de um determinado
método ndo é capaz de assegurar a criticidade, a integrac@o entre ensino,
servigo e coletividade ou a compreensdo dos determinantes sociais do
processo saude-doenga. Assim como as demais atividades didaticas, a
Metodologia da Problematizacdo com o Arco de Maguerez nado atinge seus
objetivos quando é aplicada tecnicamente para resolver problemas do setor
produtivo. O sucesso de um método depende de os sujeitos absorverem as

orientacoes filosoéficas e pedagodgicas que sua aplicagdo pressupoe?.

Além disso, a intencdo de utilizar o Arco de Maguerez como o Unico
método do curriculo de 2000 permaneceu somente até a construgdo do
documento curricular. Algumas dessas limitagoes decorreram do tempo
escasso para a aplicacao das etapas do Arco e a dificuldade em trabalhar com
um método em que os contelidos e as habilidades ndo sdo predeterminados,
pois o que ird ser estudado é extraido da realidade e o estudante é quem

escolhe o que deseja estudar.

De 2000 a 2003 foram construidos os diversos moddulos curriculares,
propondo uma sequéncia de atividades seguindo as etapas do treinamento
mental, proposto por Brucilovsky: representacdo, teorizagdo/sistematizagdo
e sintese. A primeira atividade, a representagdo, é direcionada por algumas
questoes-problema elaboradas pelos docentes. Os problemas sao
apresentados aos estudantes para que verbalizem possiveis respostas e
explicacbes sobre o fendmeno, permitindo a realizagdo de um mapeamento
de seus conhecimentos, ideias e valores sobre o assunto. Nessa ocasiao sdo
discutidos os pontos-chave que devem ser investigados para dar solugdo as

questoes apresentadas?.

A teorizagdo e sistematizagio é o momento de busca das informagdes

tedricas para responder ao problema, seguida da reunido das partes ou
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elementos do conhecimento teorizado que, coordenados entre si, formam
uma estrutura organizada. Permite explicar as ligacdes e as contradigoes
dos novos conceitos e seu confronto com as informacgdes prévias que os
estudantes tém sobre o assunto. Por fim, a sintese é a expressdo elaborada
da nova forma de entendimento do objeto de aprendizado. E 0 momento da

conclusao, generalizagdo, consolidacdo e elaboragdo de novos conceitos®.

A aplicacdo exclusiva do treinamento mental também nédo prevaleceu
e, no documento que oficializou o Curriculo de 2005, aprovado no
Colegiado em 23/07/2004, houve o reconhecimento de uma variedade de
métodos que permanecem até os dias de hoje: o treinamento mental, a
metodologia da problematizagdo com o Arco de Maguerez, os estudos de
caso profissionalizante, a aprendizagem baseada em problemas (problem

based learning — PBL), o mapa conceitual, o método cientifico, entre outros?.

Assim como o Arco de Maguerez e o treinamento mental, as demais
propostas metodoldgicas oferecem espagos de reflexdo e critica para além
do aprendizado cognitivo. Novamente se destaca que isso s acontece
quando os problemas explorados sdo socialmente relevantes e a aplicagdo
das etapas atende as diretrizes politicas explicitadas no projeto pedagdgico

do curso.

A aplicagdo das diferentes metodologias em cada um dos médulos
curriculares foi detalhada no livro de 2012, no capitulo 4: Boas praticas de
ensino no curriculo integrado de Enfermagem. Nesse capitulo foram mencionados
como dificuldades o ingresso de estudantes advindos do ensino tradicional,
sem a pratica sistematica de comprometimento com a busca de informacoes
e com o autoaprendizado, os professores que ainda fazem a opgao de
transferir o seu conhecimento e as dificuldades na interacao dos estudantes

com os servicos de saude?.

Entretanto, o capitulo 13 desse mesmo livro, intitulado Curriculo
integrado: da realidade aos novos sonhos, alude as dificuldades de adequacgéo
de tempo, recursos humanos e estrutura fisica para aplicagdo dos métodos

ativos e as limita¢des dos campos de pratica e da utilizagdo das tecnologias
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da informacdo e comunicagao (TICs) como ferramenta para as atividades

curriculares?.

Mudancas significativas nos principios psicopedagdgicos e metodolégicos
também foram realizadas no curriculo de 2005, fruto de discussoes colegiadas
e consensos entre os professores que, preocupados em aprofundar os
fundamentos do Curriculo Integrado, buscaram informacdes teédricas e
conceituais a esse respeito. Trés estudos em especial impactaram a reflexdo
do grupo sobre os principios pedagbgicos: O desenvolvimento da capacidade de
resolugdo de problemas no contexto de um curriculo integrado: uma contribuigdo
para a competéncia profissional?;Habitando o mundo da educagdo em um curriculo
integrado de Enfermagem: um olhar a luz de Heidegger® e A construgdo de um
novo olhar no ensino do Aleitamento Materno: uma contribuicdo da educagdo critico-
reflexiva®.

Apesar de abordarem diferentes aspectos do projeto pedagdgico do ano
2000, esses estudos apresentam elementos teéricos do curriculo integrado
e a problematizacdo, tendo em comum o conceito e os principios desse
curriculo? 32 o entendimento da educagdo como pratica social?® 302 a
concepcdo de educagdo critico-reflexiva, sustentada na construcdo do
conhecimento a partir da problematizacdo da realidade® *?° e a aplicagao
de atividades didaticas de resolucdo de problemas voltadas ao interesse do

cidadao e ndo do capital, na dimensao politica de transformacao da realidade

26,30

Enquanto o curriculo de 2000 centrava seus principios no papel do
professor, do estudante e do contetido e no método da problematizagao
com o Arco de Maguerez, o de 2005 especificava uma série de orientacoes
para aplicacdo de metodologias, que foram oficializadas nesse documento e
reproduzidas no curriculo de 2010. Tais orientagdes foram mencionadas no
capitulo 5 deste livro, em que se apresentou o contexto do estudo, ou seja,
o curriculo Integrado de 2010. Resumem-se na organizagdo em espiral, nos
principios de um curriculo integrado®, na aprendizagem significativa e na

problematizagao.
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A organizagao do Curso assume um movimento em espiral, partindo
do geral para o especifico, em niveis de crescente complexidade e em
sucessivas aproximacgdes. Os principios do curriculo integrado sao:
integracdo de contetdos, interdisciplinaridade e relagdo teéricos-praticaZ
Na aprendizagem significativa, o conhecimento novo ancora-se nos

preexistentes e a problematizacgao, na analise critica da realidade:

Os principios do Curriculo Integrado sdo compativeis com
a problematizagdo proposta por Paulo Freire. Para Freire
(1988) problematizar significa exercer uma andlise critica
sobre a realidade problema. O problema funciona como um
desafio a resposta que sé é possibilitada pelo didlogo e pelo
conhecimento, ou seja, na educagao problematizadora, todo
o ensino e aprendizagem deve ser pautado pelo didlogo entre

professores e estudantes, mediatizado pelo mundo?.

Perfil do graduando

Os curriculos de 2000, 2005 e 2010 mantiveram a coesdo entre os principios
filoséficos e metodoldgicos e o perfil do graduando. Algumas mudancas em
relagdo ao perfil profissional também foram observadas nestes curriculos,
sem contudo alterar o objetivo de formar um profissional critico-reflexivo,

mas, sim, o refor¢ando (Quadro 1).
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Quadro 1. Perfil do concluinte descrito nos projetos pedagégicos do Curso
de Enfermagem da UEL anos 2000, 2005 e 2010.

Curriculo Integrado de 2000 Curriculos de 2005 e 2010
Prestar assisténcia de Enfermagem Reconhecer os problemas de satide
ao individuo, familia e comunidade, mais prevalentes na sua regido,
nos diferentes niveis de aten ¢éo intervindo através da agéo de

a saude, utilizando metodologia cuidados individuais e coletivos
cientifica. planejados estrategicamente,

abrangendo agoes de promogao,
protecéo e recuperacao a saude e
alivio do sofrimento na terminalidade.

. o Gerenciar o processo de trabalho em
Gerenciar a assisténcia de

Enfermagem em todos os dmbitos
Enfermagem em todas as

. - de atuagéo profissional, com énfase
areas de atuacao

na atengao basica e em unidades de
internagdo hospitalar.

Reconhecer-se como coordenador do
trabalho da equipe de Enfermagem.

Respeitar os principios éticos e legais da

~ . Inalterado
profissdo, valorizando o ser humano em
sua totalidade e o exercicio da cidadania
Relacionar o processo de saide e Refletir criticamente sobre o processo
doenga e o cuidar com a histéria de trabalho em Enfermagem e
sociocultural do ser humano. em Satde, considerando seus

determinantes éticos, politicos,

Refletir criticamente sobre a pratica econdmicos, culturais e sociais,
da Enfermagem, considerando as reconhecendo-se como agente desse
determinantes éticas, politicas, processo.

econdmicas e sociais que a

influenciam.
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Curriculos de 2005 e 2010

Exercer funcdo integrativa na
comunidade, no servico, e na equipe
de saude e de Enfermagem.

Inalterado

Atuar como agente multiplicador
de conhecimentos, reconhecendo
o seu papel de educador.

Planejar, implementar e avaliar agoes
de educacdo em saude, considerando
a especificidade dos diferentes
grupos sociais e seus valores
socioculturais;

Planejar, implementar e avaliar agoes
de formacéo e qualificacdo continua
dos trabalhadores de Enfermagem e
de saude

Desenvolver continuamente a
capacidade de trabalhar em equipe
interdisciplinar e multiprofissional.

Assumir o compromisso ético,
humanistico, social e técnico-
cientifico com o trabalho

multiprofissional em satde.

Realizar pesquisas para aperfeicoamento
do processo de trabalho em satde.

Desenvolver pesquisas e / ou outras
formas de producao.

Apropriar-se do conhecimento
cientifico aplicando-o em seu
ambiente de trabalho e na

comunidade.

Desenvolver ac¢do de cuidado

em todas as fases evolutivas do

ser humano, considerando suas
diferentes expressodes sociais,
culturais, econdmicas e politicas,
com habilidades técnico-cientificas,
comunicacionais, éticas e
humanisticas.

Fonte. Resolugao CEPE/CA/UEL n° 192/1999'. Estabelece curriculo do curso de graduagdo em Enfermagem a
ser implantado a partir do ano 2000. Resolugdo CEPE/UEL n® 33/20052. Reformula o Projeto Politico-Pedagdgico
do Curso de Enfermagem, a ser implantado a partir do ano letivo de 2005. Resolucdo CEPE/UEL n° 0256/2009°
Reformula o projeto politico-pedagdgico do curso de Enfermagem, a ser implantado a partir do ano letivo de

2010.
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Em relacdo a assisténcia de Enfermagem, a alteracdo do perfil revela
o intuito da selecdo de contelidos relacionados ao perfil epidemiolégico
regional, pois acrescenta a necessidade de reconhecimento por parte do
estudante dos problemas de saiide mais prevalentes na regido. Na descrigdo
relacionada a geréncia, héd a citagdo dos principais campos de formacao
profissional - a Atencgdo Basica e a Hospitalar, bem como uma énfase na

atuacdo do enfermeiro como coordenador de equipes de trabalho em satde.

Nos curriculos de 2005 e 2010 foi descrita ainda a juncdo entre a andlise
da histéria sociocultural do ser humano, os determinantes sociais do
processo saude-doenca e o processo de trabalho em saude, acompanhados
de reflexdo critica para permitir ao estudante identificar-se como agente
transformador da realidade. Também foi dada énfase as especificidades
dos diferentes grupos sociais e seus valores socioculturais, mencionados
nos itens relativos ao trabalho multiprofissional, ao papel de educador e ao

cuidado de Enfermagem.

As mudancas no projeto original do curriculo integrado foram
acontecendo para convalidar as intengdes do que deveria ser efetivado no
Curso ou para registrar o que acontecia na pratica do curriculo integrado.
As alteragdes referentes ao perfil profissional nos curriculos de 2000 a 2005
legitimaram a formacéo critico-reflexiva, enquanto as mudangas da matriz

curricular de 2000 a 2011 traduziram realidades consonantes com a pratica.

O incremento das matrizes curriculares no curriculo integrado

Amatrizcurricularsintetiza a organiza¢io dos conhecimentos necessarios
ao alcance do perfll e das competéncias profissionais formulados no projeto
curricular. No curriculo de 2000 foi registrada uma matriz curricular com a
distribuicdo de moédulos interdisciplinares nas diversas séries. Entretanto,
essa ndo chegou a se efetivar e sofreu varias modifica¢des ao longo dos
anos. Algumas das alteragOes previstas no inicio do Curso sequer foram

oficializadas®.
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A partir de 2003, todas as mudancas foram registradas nas resolugoes
CEPE 32/2003% de 27 de fevereiro de 2003; CEPE 216/2003° de 16 de outubro de
2003; CEPE 0256/2009 de 11 de dezembro de 2009 e Deliberagoes da Camara
de Graduacgao 022/20107, de 09 de novembro de 2010, e 015/20118, de 16 de

agosto de 2011. O quadro 3 reline todas as alteracdes.

Algumas das modifica¢des da matriz curricular nos anos de 2000 a 2002
nédo foram imediatamente regularizadas. No curriculo de 2000, apesar do
registro em pauta unica nos médulos Da concepgdo a adolescéncia e Internato de

Enfermagem, a pratica ocorreu com uma divisdo entre algumas areas.

O moédulo Da concepgido a adolescéncia iniciava-se com um periodo de
atividade tedrica comum entre as areas de Saude da Crianca e Saude
da Mulher, abarcando a concepgdo, com uma posterior divisdo das duas
dreas que aplicaram suas atividades de maneira independente, o que foi
oficializado na resolucao CEPE 32/2003.

Da mesma maneira, apesar do registro tinico na pauta do Médulo Internato
de Enfermagem, as trés primeiras unidades previam atividades relacionadas

ao paciente critico, as doencas transmissiveis e a saide mental.

Além disso, apesar do curriculo de 2000 apresentar um Internato de
Enfermagem com durag¢do de um ano, quando operacionalizado, a imersao

do estudante na prética s6 acontecia no segundo semestre do Curso.

Muitas foram as discussoes sobre a duracdo do Internato durante a
construcdo do documento curricular de 2000. Um grupo de professores
defendia a duragdo de um ano, enquanto outro considerava impossivel que
o estudante adquirisse competéncias clinicas e técnicas avaliadas como pré-

requisitos a imersdo na pratica nos trés anos anteriores.

Nas discussoOes prevaleceram os argumentos a favor do Internato de um
ano que, no entanto, ndo conseguiu se consolidar. A Resolu¢ao CEPE 216/2003
oficializou o internato a partir do final do primeiro semestre da quarta série
do curso, bem como a prética das atividades dos médulos: Satide Mental:
agoes de Enfermagem nos diversos niveis de atengdo; Cuidado ao paciente critico e

Doengas Transmissiveis: prevencdo e cuidado.
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Quadro 3. Alteracdo da matriz nos anos 2000 a 2012.

Curriculo Integrado

12 alteracdo

22 alteragdo

32 alteracdo

47 alteragdo

52 alteragéo

Ano 2000 Ano 2003 Ano 2003 Ano 2009 Ano 2010 Ano 2011
A Universidade
e o Curso de
Enfermagem
da UEL
Processo Processo
Satde Doenga Satude Doenga
Processo
Saude Doenca
a partir do
nucleo familiar
& Avaliacdo Praticas do Aspectos
@ do estado Cuidar I morfofi-
“| desaude do sioldgicos e
Individuo psiquicos do
ser humano
{ntro’dugéo Praticas do | Praticas do
asaude do Cuidar I Cuidar
Adulto
Praticas
interdisci-
plinares e
Multiprofis-
sionais I
Saude do Amplia-se a *Saude do
AdultoI-SA1 carga horaria Adulto 1A
do I\Sl[zilulo *Central de
Material e
Biose-
.9 guranca
-
‘®| Organizacio dos Reduz
&| Servigos de Satide carga
e de Enfermagem horaria do
- OSSE OSSE
Préticas
interdisci-
plinares e
multiprofis-
sionais II
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Curriculo Integrado

12 alteracdo

22 alteragdo

32 alteragdo

47 alteragdo

52 alteragéo

Ano 2000 Ano 2003 Ano 2003 Ano 2009 Ano 2010 Ano 2011
Satde do
Adulto IT
Da concepgao *Saude da
a adolescéncia Mulher e
Género
X *Satde da
N Crianca e do
. Adolescente
™
Préticas Extingue-se Trabalho de
interdisci- o PIM III Conclusao
plinares e de Curso
Multiprofis- I[-TCCI
sionais II
Internato de Internato Enf.
Enfermagem
Cuidado ao
paciente
° critico
]
U
@ Doengas
s+ Transmissiveis
Saude Mental:
Acoes de
Enfermagem
TTCC TTCC

Fonte. Resolucdes CEPE 32/2003 de 27 de fevereiro de 2003; CEPE 216/2003 de 16 de outubro de 2003;

CEPE 0256/2009 de 11 de dezembro de 2009 e Deliberacoes da Camara de Graduagao 022/2010, de 09 de
novembro de 2010, e 015/2011, de 16 de agosto de 2011.

Com algumas excegoes, a exemplo da unificagdo dos mddulos Processo

Saude-Doenca e Processo Saude-Doenca a partir do nticleo familiar e da antecipagao
do Trabalho de Conclusao de Curso — TCC, dividido em TCC I, no segundo

semestre da terceira série, e TCC II, anualmente na quarta série, observa-se

a fragmentacdo progressiva dos médulos nas matrizes curriculares de 2000

a 2011.
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Ainda na Resolugdo CEPE 216/2003 verifica-se a divisdo do moddulo
Avaliagdo do Estado de Satde do Individuo, que abordava a avaliagdo do ser
humano normal, acrescido de Semiologia e Semiotécnica, em dois novos
moédulos: Prdticas do Cuidar I e Pradticas do Cuidar II. O primeiro, estruturado
por sistemas do corpo humano, agregava contetidos das Ciéncias Bésicas,
da Semiologia e da Semiotécnica, integrando-os aos procedimentos de
Enfermagem relacionados aos sistemas tegumentar, 6sseo, muscular,
respiratério, neurolégico e cardiovascular. O segundo reunia conhecimentos
das Ciéncias Basicas e procedimentos de Enfermagem relativos aos sistemas

digestoério, urindrio e reprodutor.

Oficializada na Resolugao 0256/2009, outra alteracdo incidiu sobre esses
modulos em 2009: a criacdo de um moédulo majoritario das Ciéncias Bésicas
denominado Aspectos morfofisioldgicos e psiquicos do ser humano, e do médulo
Pradticas do Cuidar, centrado nos procedimentos de Enfermagem, mas com a
participagdo reduzida das Ciéncias Bésicas. O médulo Saiude do Adulto da
2?2 série foi dividido em dois: Satide do Adulto I, abordando algumas doencgas
cronico-degenerativas, e Centro de Material e Biosseguranga. Essa alteracao foi
objeto da Deliberacdo 015/2011 da Camara de Graduagéo.

Outra alteragdo na matriz curricular de 2000 foi a exclusdo do médulo
Prdticas Interdisciplinares e Multiprofissionais III — PIM III, registrada na
Resolugdo CEPE 32/2003. Os médulos PIM originaram-se de uma proposta
multiprofissional do Projeto UNI, o Projeto Especial de Ensino em Assisténcia
Priméria a Saude - Praticas Multiprofissionais e Interdisciplinares (PEEPIN).
Destinado aos estudantes da 1a série dos cinco cursos do Centro de Ciéncias
da Saude, foi desenvolvido por meio da metodologia da problematizacdo com
o Arco de Maguerez, levando grupos de estudantes dos diferentes cursos da
drea da saude a trabalhar em equipe em Unidades Bésicas. O intento dos
docentes na construgdo curricular foi transformar o PEEPIN em méddulos do
curriculo integrado, o que s6 foi possivel nas duas primeiras séries e restrito

aos estudantes do curso de Enfermagem e Medicina.

Até a construcdo das matrizes curriculares, havia coeréncia entre os
propositos das mudancgas curriculares de 1973 a 1999, apresentadas no
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histérico do Curriculo de 2000, os principios filoséficos e pedagbgicos, os eixos

norteadores do Curso e o perfil do concluinte. Essa coeréncia manteve-se nos

curriculos de 2005 e 2011. Entretanto, a operacionaliza¢do da matriz curricular

demonstrou dificuldades e contradigdes entre o desejado e o possivel (Figura

2):

Figura 2. Matrizes curriculares dos Curriculos de 2000 e 2011, do desejado
ao realizado.

Curriculo 2011 (realizado)

Curriculo 2000 (desejado)

12 série

A universidade e o curso de
enfermagem da UEL

Processo saide e doenca (PSD)

PSD a partir do nucleo familiar

12 série

A universidade e o curso de
enfermagem da UELA

Processo saude-doenca

Aspectos morfofisiolégicos e
psiquicos do ser humano

Préticas interdisciplinaes e
Multiprofissionais I

Avaliacdo do Estado de Satude
do Individuo

Introducdo a Satde do Adulto

Préticas interdisciplinaes e
Multiprofissionais I

22 série

Saude do Adulto I

Organizagdo dos Servigos de
satide e de Enfermagem

22 série

Praticas do Cuidar

Sautde do Adulto 1A

Central de Material e
Biosseguranca

Organizagao dos Servigos de
saude e de Enfermagem

Praticas interdisciplinares e
Multiprofissionais II

Préticas interdisciplinares e
Multiprofissionais II

32 série

Sautde do Adulto I

Da concepcao a Adolescéncia

Praticas interdisciplinares e
Multiprofissionais - PIM III

42 série

Internato de Enfermagem

32 série

Sautde do Adulto IT

Saude da Crianga e do
Adolescente

Satde da Mulher e Género

Trabalho de Conclusao do
curso I

Fontes: Resolucdo CEPE/CA 192/99 da UEL e

Resolucdo CEPE 0256/2009 da UEL e Deliberagao

015/2011 da Camara de Graduagéo.

42 série

DT: prevengao e cuidado

Saude Mental: acdes de
enfermagem

Cuidado ao paciente critico

Internato de Enfermagem
trabalho de Conclusdo de
CursoII
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O Curriculo de 2000 continha 13 médulos com nomenclaturas abrangentes
e unidades de ensino que integravam conteidos dos ciclos basico e
profissionalizante. Em 2011, no entanto, os mddulos haviam aumentado
para 18, com nomenclaturas que refletiam a compartimentalizacdo por
areas e especialidades. Houve dificuldades para manter a integracdo entre
os ciclos, com concentragdo dos contetidos das Ciéncias Bésicas no primeiro

ano, semelhante ao que ocorre em curriculos tradicionais.

Também se verificaram problemas na integracdo dos contetidos do ciclo
profissionalizante e no principio da indissociabilidade entre teoria e prética,
uma vez que em 2009 as praticas passaram a se iniciar no segundo ano. Tais
condigOes interferem na formagcéo critica e reflexiva quando se considera
que o contato com a realidade e a visdao de totalidade sdo elementos

preponderantes nessa formacao.

Alguns elementos contribuiram para a fragmentagédo da matriz curricular.
Os motivos ndo foram necessariamente ideolégicos, pois a maioria dos
professores compactuava das premissas que estruturam o novo projeto
pedagdgico. Na implementacdo do novo projeto, entretanto, os docentes
depararam-se com as seguintes dificuldades: a proposicao de formacao de
um profissional generalista com professores especialistas, a falta de preparo
docente para atuagdo no cendrio da Atencdo Bdasica, a complexidade de
gerenciamento dos médulos que envolviam muitas dreas de conhecimento,
algumas delas contando com professores lotados em Centros de Estudos
geograficamente distantes do local das atividades académicas; a demanda de
capacitagao scricto sensu dos docentes e as novas demandas de trabalho com
o incremento das atividades da pds-graduacao e a consequente necessidade

de articular as atividades da graduacéo e da pds-graduacao.

A primeira dificuldade foi formar um enfermeiro com o perfil generalista
com professores especialistas®. Os professores tentaram atuar em maédulos
fora de sua especialidade, mas a alta demanda de trabalho, uma vez que os
modulos eram construidos e praticados consecutivamente, dificultava que

se apropriassem dos novos contetidos e habilidades presentes no curriculo:
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Enfatiza-se que uma grande dificuldade enfrentada pela
chefia e o colegiado foi a insercdo dos docentes para construir
e implementar os diversos moédulos, pois a integracdo dos
assuntos implicava saberes integrados que ndo eram de
dominio de todos que compunham os médulos. Assim sendo,
os docentes passaram a estudar a fim de se apropriarem de
conhecimentos que nédo os de sua adrea de atuagdo, o que

causou inseguranca entre eles®.

Para a construgdo dos médulos, grupos de construgao
se organizavam seis meses a um ano antes do inicio da
implementagdo do médulo. Eram reunides frequentes, nas
quais se buscava delimitar os contetdos de diferentes areas e,
a0 mesmo tempo, organizar todo o contetido a ser apreendido
em atividades integradas. Destaca-se que os médulos foram
construidos por grupos de docentes que também atuavam

nas atividades junto aos alunos®.

As praticas das primeiras séries aconteciam nas Unidades Bésicas de
Saude, mas devido ao baixo numero de docentes da area de Saude Coletiva,
professores da d4rea hospitalar comecam a acompanhar os estudantes,
tendo dificuldade em se adaptar ao processo de trabalho nesses locais. A
consequéncia foi uma ma avaliacdo de alguns desses professores por parte

dos estudantes.

Por exemplo, um professor experiente, muito bem avaliado por sua
atuacgdo no contexto hospitalar, ndo era tdo bem avaliado pelo estudante
quando de sua atuagdo em UBS. Houve entdo uma migracdo de muitas
das praticas da 1° série da AB para praticas hospitalares e o retorno dos

professores a suas especialidades.

A complexidade de administrar moédulos que envolvem muitas
dreas de conhecimento, com professores lotados em Centros de Estudos

geograficamente distantes do local das atividades académicas, também
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cooperou para a divisdo entre o ciclo basico e o profissionalizante. Os
professores do ciclo basico ministravam aulas em cronogramas fixos, o que

dificultava sua participacdo em mddulos que possuiam cronograma flexivel®.

Tornou-se mais facil agrupar os professores do Centro de Ciéncias
Bioldégicas, que se encontravam no mesmo campus, para compatibilizar
as agendas de trabalho, reunides e laboratérios. Todos esses elementos
influenciaram a proposicdo do médulo Aspectos morfofisiolégicos e psiquicos do
ser humano, criado a partir de um arduo trabalho dos professores das Ciéncias
Bésicas que se esfor¢aram para nao o estruturar por disciplinas, mantendo a
integracdo de contetdos (basico-basico) de forma a permitir ao estudante a
associacdo de conhecimentos de Anatomia, Fisiologia, Histologia, Genética,
entre outros, visando o estudo de ser humano. A dificuldade foi a falta de

integracdo com os contetidos do ciclo profissionalizante.

Outro aspecto que interferiu na configuracdo da matriz curricular foi
a capacitacdo docente scricto sensu, em cursos de mestrado e doutorado.
O processo de migracdo da Universidade do contexto regional para o
contexto académico, acrescido da progressdo de carreira docente a partir
da pés-graduacéo, gerou a necessidade de uma organizagdo curricular que
possibilitasse aos professores usufruir de licengas parciais ou integrais para

sua capacitacdo em cursos de pés-graduacao.

Tal fato colaborou para a estruturacdo das unidades de ensino e
aprendizagem a partir das areas de conhecimento. Em seus microespacos,
os docentes conseguiam definir critérios para liberagdo do professor
para realizar a pés-graduacdo, um processo menos complexo do que se a
organizagdo do processo de trabalho acontecesse de maneira coletiva no
Curso.

Assim, com exce¢do dos médulos: Universidade e o Curso de Enfermagem da
UEL; Praticas interdisciplinares e Multiprofissionais e Trabalho de Conclusédo
de Curso e Internato de Enfermagem, as unidades de ensino e aprendizagem
foram estruturadas a partir das areas de conhecimento. Médulos como O

processo saude e doenga e Organizagdo dos Servigos de Satide e de Enfermagem, em
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que prevalece a area da Saude Coletiva, passaram a contar com professores
do Departamento de Enfermagem. As Ciéncias Basicas foram inseridas em
todas as séries do Curso e s6 néo participam de quatro dos 18 médulos do
curso: Praticas interdisciplinares e Multiprofissionais I e II; Organizagdo dos Servigos

de Satide e de Enfermagem e Internato de Enfermagem.

A maior parte dos professores do Departamento de Enfermagem realizou
o mestrado ou o doutorado entre 2000 e 2012, o que resultou na criagao das
especializacdes na modalidade de residéncia em 2006 e do Mestrado de
Enfermagem em 2010. A capacitagao scricto sensu dos professores e a criagao
dos cursos de pés-graduacao passaram a reforcar a organizacdo dos médulos
por areas de conhecimento, na crenga que isso possibilitaria o fortalecimento
das linhas de pesquisa e a articulacdo das atividades da graduagdo com as
da pés-graduacdo.

Além das cinco resolugdes e deliberacdes que alteraram a matriz
curricular, a Resolugdo CEPE N° 33/2005, que oficializou o curriculo de 2005,

instituiu a avaliacdo bidimensional por conceitos.

A avaliagdo no curriculo integrado da UEL

O curriculo de 2005 manteve as premissas que orientavam a avaliacdo
no curriculo de 2000, em que a avaliagdo é tida como um processo continuo,
sistematico, integral, voltada ao alcance dos objetivos, indissociavel da
dindmica de ensino e aprendizagem, inclusiva, abrangente e cooperativa.
Para ser continua, é realizada em diferentes momentos e ndo somente no
momento terminal do processo educativo. Para ser sistematica, € planejada,
com a selecdo prévia de sua finalidade e com instrumentos construidos
coletivamente. Para ser integral, estende-se a diferentes dominios do

comportamento: cognitivo, afetivo e psicomotor®.

A avaliagdo voltada ao alcance das competéncias deve ser planejada de
acordo com o perfil profissional delineado no projeto curricular. Para ser

indissociavel da dindmica de ensino e aprendizagem, deve ser coerente com
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o projeto pedagbgico, refletindo os principios que o norteiam. A avaliacdo
inclusiva deve facilitar a identificacdo de dificuldades de aprendizagem,
resultando em acodes alternativas de recuperagao no contexto do processo
educativo ou em encaminhamentos a outras instincias de apoio ao
estudante. A avaliagao abrangente inclui a instituicao, o professor, os recursos
e o ambiente. Por fim, a avalia¢do é um ato coletivo e cooperativo, que exige
a participacao de todos os envolvidos na acdo educativa, proporcionando

feedback mutuo e reflexdo sobre o préprio desempenho (autoavaliagdo)'2

O curriculo de 2005 acrescenta a avaliagdo um cariater de acao
investigativa e de reflexdo, em que o estudante, o professor e a escola
conhecem e analisam os avancos e as dificuldades relacionados ao ato de
aprender e ensinar e juntos propdoem agoes transformadoras. Apresenta
ainda a opgdo de uma avaliagao sustentada por uma concepg¢édo pedagogica

sociocritica e emancipatoéria:

A educacio, em uma concepcio critica, esta voltada para o
desenvolvimento da consciéncia critica e da reflexdo dos
atores do processo de ensino e aprendizagem [...] No contexto
de uma educacao sustentada por uma concepgao pedagogica
critico-emancipatéria, a avaliacdo deve contribuir para a
construcao e a mobilizacao de conhecimentos, habilidades e

atitudes do profissional a ser formado?.

Outra escolha importante relativa a avaliagdo no curriculo de 2005 foi a

avaliacdo por competéncias e desempenhos:

As experiéncias de aprendizagem planejadas nos diversos
moédulos tém como propdsito o desenvolvimento das
competéncias necessarias a formacdo de um enfermeiro
com o perfil profissional delineado para este curso. Entende-
se por competéncia, “a capacidade de mobilizar e articular
conhecimentos, habilidades e atitudes, colocando-os em
acdo para resolver problemas e enfrentar situacdes de
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imprevisibilidade em uma dada situagao concreta de trabalho
e em um determinado contexto cultural™.

Uma determinada competéncia pode ser inferida através
do desempenho concreto de agdes que o sujeito realiza. A
observacao do desempenho permite identificar o uso que
o sujeito faz daquilo que sabe a articulagdo e mobilizagao
dos saberes em uso. Sendo o desempenho aquilo que pode
ser observado diretamente, este pode ser tomado como
objeto de avaliagdo, permitindo inferir sobre um conjunto de

competéncias™.

Desde o Curriculo de 2000, a andlise dos professores era de que a
avaliagdo por notas ndo era compativel com a nova proposta curricular.
Contudo, gerencialmente, essa era a forma adotada pelo sistema de registro
eletronico de pautas e notas da Universidade?®, que foi readaptado em 2005.
Por conseguinte, considerando que a inten¢do de uma avaliacdo reflexiva e
formativa ndo é produzir uma nota ou conceito, mas acompanhar o processo
educativo, em 2005 adotou-se o sistema de avaliacdo bidimensional por
conceitos (atingiu/nao atingiu o desempenho)?.

Do ponto de vista tedrico, a avaliagdo descrita nos curriculos de 2000 e
de 2005 oferece inumeros espacos de reflexio, critica e emancipagdo, como
a que se propde aqui: a reflexdo critica de Schon e Freire, em que o docente
programa e aplica atividades dialégicas de intercessdo nos processos
reflexivos, apoiando o estudante na vivéncia de novas a¢des interventivas.
Entretanto, mais uma vez, a pratica da avaliacdo foi acompanhada de
contradi¢oes, como confirmam Kikuchi et al*:

A traducdo da concepgao de avaliagdo proposta em nosso
Projeto Politico Pedagdgico para a pratica avaliativa nos

* Deluiz, 2001 apud 2
** Ramos, 2001 apud ?
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moédulos tem sido uma busca constante, com avangos e
dificuldades préprios de mudancas que exigem, acima de tudo,
a apropriacdo dos principios norteadores desse projeto e de

suas implicacOes para o processo de ensino e aprendizagem.

As principais dificuldades vivenciadas nas praticas avaliativas foram
relatadas no capitulo 6 do livro de 2012: Avaliagdo da aprendizagem no curriculo
integrado, de Kikuchi et al™*. Sdo elas: dificuldade de elaborar avaliacdes
integradas (basico-basico e basico-profissionalizante); autoavaliagdo
considerada pelo professor como uma possibilidade de complementar e
por vezes legitimar sua prépria avaliagdo; referéncia por parte dos docentes
de sua inabilidade e falta de preparo para criar um ambiente propicio para
receber e manifestar opinides favoraveis e desfavoraveis, bem como para
lidar com os conflitos na modalidade de avaliacdo interpares; dificuldade na
aplicacdo de um sistema de feedback continuo e sistematico com a corregéo
e a devolugdo das atividades de avaliagdo, bem como a discussdo sobre a
atuacdo em campos de pratica e estdgio em tempo suficientemente habil
para a programacao de atividades de recuperagao dos desempenhos, quando
necessarias, e o maior volume de trabalho, em um contexto caracterizado

por multiplicidade de tarefas e falta de tempo*.

Quando o médulo ndo prevé momentos de feedback ou ha retorno tardio
das avaliagdes, ocorre um rompimento da continuidade da aprendizagem,
privando os estudantes da oportunidade de rever e superar erros, avaliar
os resultados da aprendizagem e ter uma chance para melhorar seu
desempenho no moédulo. O feedback e as atividades de recuperacdo néo
estdo sendo devidamente explicitados no planejamento dos médulos, com
professores referindo falta de tempo para tantas verificacdes, correcoes,
feedbacks, recuperacgdo, novas verificagoes, correcoes e novos feedbacks,

muitas vezes, individuais®3.

** In: Kikuchi EM, Guariente MHDM (org.). Curriculo integrado: a experiéncia do
curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina. Londrina: UEL; 2012.
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Apesar das dificuldades mencionadas, a pratica da avaliagdo no curriculo
integrado tem auxiliado a implementacdo do carater formativo do processo
de avaliagdo, um exercicio de idas e vindas, em um grupo heterogéneo em

relagdo ao grau de apropriacdo dos fundamentos pedagdgicos dessa pratica®.

A regulamentacdo da carga hordria docente da nova proposta curricular
na Resolucdao CEPE/CA 009/2007 contribuiu para contratagdo de mais
professores para o Curso, minimizando as demandas de tempo para as

novas atividades didaticas e de avaliagao.

A carga horaria docente na nova configuragao curricular

Outro tépico que necessitou regulamentagdo nos curriculos de 2000
e 2005 foi o célculo da carga horéria docente. A estratégia aprovada no
Conselho de Administracdo da UEL, juntamente com a proposta pedagogica
do ano 2000, foi uma espécie de “moratéria”, destinando aos professores
e departamentos a mesma carga horaria ministrada pelos docentes no
curriculo em desenvolvimento. Ficou estabelecido que, decorridos quatro
anos de implantacdo do Curriculo Integrado, um novo estudo sobre a

distribuicdo das cargas horarias seria realizado®.

Em 2006, com o fim da moratéria, o colegiado do Curso analisou e
verificou a reducdo da carga horaria docente em algumas areas das Ciéncias
Basicas no Curriculo Integrado em relacdo ao Curriculo de Transig¢do. Assim,
readequacoes de ementas foram realizadas, com aumento da insercao das

Ciéncias Basicas ao longo das séries.

O passo seguinte foi a regulamentacédo do gerenciamento do Curriculo e a
distribuicdo da carga horaria docente do Curso, objeto da Resolug¢ao CEPE/CA
009/2007, de 01 de margo de 2007. Esse regulamento delineou as modalidades
das atividades académicas no Curriculo Integrado: grupo tedrico, plenaria,
préticas em laboratério, praticas em servigcos de saide e comunidade (PSSC),
praticas interdisciplinares e multiprofissionais, Internato de Enfermagem e

Trabalho de Conclusao de Curso.
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Os encontros tedricos com estudantes em grupos de 8 a 30 para aplicacao
das metodologias ativas de ensino ou aulas expositivas dialogadas foram
designados Grupo Tedrico, enquanto a Plenaria foi a denominacdo dada
a atividade tedrica com a participacdo de docentes de diferentes areas
de conhecimento ou especialidades. As Préticas em Servicos de Saude e
Comunidade (PSSC) passaram a designar as aulas praticas para aprendizagem
e o exercicio de procedimentos, técnicas e assisténcia de Enfermagem nos
diferentes campos de atuacdo profissional. As Praticas Interdisciplinares
e Multiprofissionais — PIM designaram atividades interdisciplinares e
multiprofissionais de ensino e aprendizagem em unidades bésicas de saude
(UBS), nas coletividades e em outros servigos sociais (creches, escolas de

ensino basico) que existem nas areas de abrangéncia das UBS.

Acompanhando as modalidades de atividades académicas, a Resolucao
apresentou as diferentes fun¢des docentes: facilitador de grupos tedricos,
moderador de plendria, instrutor de praticas de laboratério, instrutor
de praticas em servicos de saide e comunidade, instrutor das praticas
interdisciplinares e multiprofissionais, coordenador de médulo, coordenador

de Internato, supervisor de Internato e orientador de TCC.

A distribuicdo da carga horéria de acordo com as atividades docentes
no Curso teve como aspecto positivo o cumprimento do papel do professor
como um facilitador do processo de ensino e aprendizagem, como preveem
as orientacdes pedagdgicas dos curriculos de 2000, 2005 e 2010. Ha de se
considerar, entretanto, que os grupos tedricos incluem aulas expositivas,
uma atividade didatica que limita o dialogo, a reflexdo e a critica. O mesmo

acontece com as plendrias, que aparecem em menor nimero.

As Praticas em Servicos de Saude e Comunidade (PSSC) também sdo
relevantes para a formacdo do estudante critico e reflexivo, pois o colocam
em contato com o cendrio de trabalho em satude e com a sociedade. Pode-se
verificar no quadro 5 que a destinacdo de carga horaria docente para essa
atividade acontece desde a 1* série do Curso, com aumento progressivo nas
séries posteriores. Além disso, a carga hordria docente destinada as PSSC é

bastante superior a destinada as atividades tedricas e de laboratério.
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Quadro 3. Distribuicdo da carga horaria docente de acordo com
as modalidades didaticas e as fung¢des docentes académicas
no curso de Enfermagem da UEL.

Somatéria da carga horaria docente de acordo
com a funcdo do professor nas séries do

~ Curriculo integrado
Funcdo docente urriculo integ

12 série | 22 série 32 série 4?2 série | TOTAL

Facilitador de Grupos Teéricos| 1.929 1.820 1.506 1.470 6.725

Participagao em plenarias 168 104 14 R 316

Instrutor de Pratica em

Laboratério 236 88 08 24 356

Instrutor de Praticas

em Servico de Saude e 1972 3974 8125 4770 18.841
Comunidade - PSSC

Orientador de TCC 2040 2.040
Coordenador de Médulo

Temético Interdisciplinar 226 213 204 144 787
Coordenador de Internato 288 288
Supervisor de internato 7.200 7.200
TOTAL 4531 6.199 9887 15.936 36.553

Fonte. Resolugdo CEPE/CA 009/2007, de 01 de margo de 2007da Universidade Estadual de Londrina.

Uma dificuldade em relacdo ao quadro 3 é que ele ndo contempla as
alteracdes da matriz curricular de 2009, em que uma grande porcentagem
das praticas da 1° série foi deslocada para o 2° ano do Curso e a carga horaria

destinada as PIM foi incluida no computo das PSSC.

Embora apresente o trabalho docente destinado a Coordenagao de Médulo
Tematico Interdisciplinar, essa carga horaria néo é considerada para fins de
contratacido docente. O mesmo acontece com a carga horaria destinada as
atividades de gerenciamento do Curso e as horas dedicadas pelos docentes
a projetos de ensino, pesquisa e extensdo, capacitagao profissional, correcdo
de trabalhos, avalia¢oes, preparo de aulas, atividades assistenciais e outras.
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Diversos interesses, ideoldégicos ou coorporativos, e as disputas de poder
também mobilizaram a negociacdo da carga horaria docente no Curso, mais
um momento politico importante relacionado ao curriculo.

A figura 3 apresenta a distribuicdo de carga horédria docente entre
os departamentos que participam do curso de Enfermagem da UEL nos
curriculos de 2000 e 2011.

Figura 3. Distribuicd@o da carga horaria docente de acordo
com os departamentos nos Curriculos de 2000 e 2011.

Cémputo da carga horaria docente no Computo da carga horaria docente no
Curriculo de Enfermagem do ano 2000 Curriculo de Enfermagem do ano 2011
Total de Total de

Departamento Carga Hordria Departamento Carga Horaria
Enfermagem 2.315 Enfermagem 28.509
Anatomia 102 Anatomia 164
Ciéncias Fisiologicas 238 Ciéncias Fisiologicas 442
Biologia Geral 136 Biologia Geral 186
B@oquimica e 102 B@oquimica e 286
Biotecnologia Biotecnologia

Educagao 34 » Educacgao 4
Estatistica 34 Estatistica 68
Histologia 68 Histologia 176
Microbiologia 68 Microbiologia 143
Ciéncias Farmacéuticas 34 Ciéncias Farmacéuticas 139
Ciéncias Patolégicas 204 Ciéncias Patolégicas 196
Saude Coletiva 719 Saude Coletiva 6158
Ciéncias Sociais 68 Ciéncias Sociais 44
Filosofia 34 Filosofia |
Fundamentosde 34 Fundamentosde |
Psicologia e Psicandlise Psicologia e Psicandlise

Fonte. Resolucdo CEPE/CA 192/99, de 11 de novembro de 1999 e Resolugao CEPE/CA 009/2007, de 01 de

margo de 2007da Universidade Estadual de Londrina.
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Um elemento importante em relagdo ao desenvolvimento do pensamento
critico-reflexivo na perspectiva de Freire diz respeito a compreensdo da
condicgdo histdrica e social do ser humano, contrapondo-se a alguns valores

vigentes na sociedade, como a meritocracia, o individualismo e a tecnocracia.

Apesar de alguns contetudos relacionados a essa concepgdo serem
explorados por professores da area profissionalizante, é nas Ciéncias
Humanas, com destaque para as Ciéncias Sociais, que se encontram
os especialistas na abordagem dos conhecimentos necessérios para tal
compreensdo. Tais fatos tornam preocupante a extingdo das disciplinas
Filosofia e Fundamentos de Psicologia e Psicandlise no curriculo integrado, bem
como a reducdo da carga horaria das Ciéncias Sociais e da Educagdo, como

demonstrado na figura 3.

Uma grande dificuldade na analise da carga horaria docente destinada
aos departamentos nas resolugdes CEPE/CA 192/99, da moratéria, e CEPE/
CA 009/2007, é que nao permitem inferir sobre o aumento ou a diminuigao
das dreas basicas no Curso, uma vez que diferem em relagao aos parametros

utilizados para o registro do trabalho do professor.

A resolucao CEPE/CA 192/99 igualou a carga hordria do Curso destinada
a docentes e estudantes, o que ndo expressava a realidade, uma vez que os
estudantes sempre foram divididos em grupos menores para as atividades
préticas de laboratério e de campo. Ou seja, enquanto o estudante realizava,
por exemplo, 4 horas de atividade, o professor utilizava 12 horas para
a mesma atividade, com trés grupos de estudantes. Contrariamente, a
Resolugdo CEPE/CA 009/2007 quantificou a carga hordria do professor sem
contabilizar a carga horéria de atividade desenvolvida pelo estudante em

cada area.

As afirmacdes possiveis acerca das areas de conhecimentos a partir dessas
resolugoes sao relativas ao aumento do trabalho docente dos Departamentos
de Enfermagem e Satude Coletiva. Mesmo com a subnotificacdo do trabalho
docente na resolucao da moratéria e o fato improvavel de que a proposta

do Curriculo Integrado tenha multiplicado por 10 o trabalho docente, o
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acréscimo de trabalho nesses departamentos foi significativo. A conclusédo
é que houve um aumento de trabalho docente na nova proposta, ainda nio

quantificado.

O mesmo ocorre em relacdo a quantidade e a qualidade das atividades
e aos contetidos das Ciéncias Basicas. Um trabalho dessa natureza exige
retornar a 1999 para detalhar a real carga horaria docente no curriculo de
transicao e um estudo minucioso da inser¢ao das Ciéncias Basicas em todos
os médulos do curriculo de 2011. Tal iniciativa devera levar em consideracdo
que em 2009 o Conselho Nacional de Educacgéo, por meio da CNE/CNS n° 3,

de 2 de julho de 2007, alterou a duracao da hora-aula de 50 para 60 minutos.

A Resolucao CEPE 0256/2009, de 11 de dezembro de 2009, que oficializou o
curriculo de 2010, ndo apresenta alteracdes em relagdo ao Curriculo de 2005,
exceto por considerar o Internato de um ano e alterar o computo das cargas

horérias dos médulos para atender a contagem de 60 minutos/hora aula.

A quarta série do curso tem um calendério especial na Instituicdo, com
antecipagdo das atividades diddticas, o que permite a implementacdo dos
trés primeiros médulos no inicio do quarto ano, seguidos de 34 semanas de

Internato.

A regulamentacdo da carga horaria docente permitiu novas contratagoes,
auxiliando a pratica do Curriculo Integrado, mas ainda ndo possibilitou a
resolucdo de problemas relacionados aos recursos humanos necessarios
para o Curso, tendo em vista os novos desafios institucionais. O primeiro
deles é que as contratacdes ndo supriram toda a necessidade de recursos
humanos advinda da nova proposta curricular e da criagdo dos cursos de
pés-graduagdo na Enfermagem. Além disso, houve a aposentadoria de

alguns docentes, o que requer a revisao do processo de trabalho pelo grupo.

A renovacao gradativa do quadro docente gera a necessidade de
preparacdo pedagbgica dos novos contratados para atuagdo no Curriculo
Integrado?. Essa preparacdo configura um processo complexo em relagdo a
formacdo critico-reflexiva no curriculo integrado, que ainda se constréi em

meio a contradi¢des, como se pdode verificar por meio da analise documental.
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O Sistema Unico de Satde e a integragédo
ensino servigo e comunidade

Os temas transversais foram denominados pelo grupo de professores
“seivas” e compreendem: Comunicagdo, Processo Salide-Doengca,
Determinacao Social, Geréncia de Enfermagem, Processo do Cuidar, Sistema
Unico de Satide, Integracio e Ensino-Servico-Comunidade, Homem
Histérico, Trabalho em Equipe, Investigacdo Cientifica, Educacdo em Satde
e Bioética*.

A estratégia para sua apropriacgdo pelos estudantes foi a diversificagdo
dos cendrios de pratica, como explicitado nos livros de 2005 e 2012 sobre o

curriculo integrado:

A realizacdo de atividades tedrico-praticas em
diferentes cendrios garante que o estudante reflita e
analise a responsabilidade social e profissional dos

trabalhadores de satide na construcao do SUS*.

Aintegracdo é uma busca constante no atual curriculo,
ja se concretizando através da diversificacdo de
cendrios de pratica que vao de servicos de saude
a organizagdes ndo governamentais, assim como

conselhos comunitarios®.

A realizacdo de atividades tedrico-praticas em
diferentes cendrios garante que o estudante reflita e
analise a responsabilidade social e profissional dos
trabalhadores de saide na construcdo do SUS [...].
Essas atividades procuram levar o estudante a ter uma
visdo critica da organizacdo da rede de servicos e de
cuidados em saude na implementagdo do SUS, bem
como do papel da Enfermagem e dele pessoalmente,
enquanto futuro profissional de satde, na efetivacdo

dos principios e diretrizes do SUS*.
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Por outro lado, ocorreram vdarios avangos, como a
incorporacgdo de novos cenarios de ensino em todos os
niveis de atencgdo e em territérios com representacao
de diferentes estratos sociais [...] compromisso de
parceria entre a universidade e os servicos de saude
tem se mantido. Em determinados momentos, os
profissionais do servigo sdo incorporados como recurso
docente, em outros, apresentam participacao ativa
na formacdo do aluno em diferentes modalidades de

atuacgao®.

Alguns moédulos como Processo Satide-Doenga; Organizagdo dos Servigos de
Satide e Enfermagem e Doencas Transmissiveis: prevengdo e cuidado trabalham
de forma mais sistemdtica os contetudos teéricos e abordam os principios
doutrindrios (integralidade, universalidade, equidade) e organizativos
(hierarquizagao, descentralizagdo/regionalizacao e participagdo popular) do
SUS3.

A avaliagd@o da carga horaria docente no Curso demonstrou que o trabalho
do professor destinado as praticas em servigos de satde e na coletividade é
maior que a carga horaria destinada as atividades tedricas. O livro de 2012
descreve os cenarios dessas praticas, de acordo com a inclusdo dos médulos
em todos os niveis de atengdo a sauide: a pratica na AB ocorre na primeira
série no moédulo PIM 1; na segunda série, PIM 2 e Satde do Adulto; na terceira
série, na Saude da Crianca e do Adolescente e Satde da Mulher e Género; €,

na quarta série, durante o Internato®.

No nivel secunddrio, ocorre no médulo de Satide da Mulher e Género, cuja
prética em campo acontece na Maternidade Municipal, e na terceira e quarta
séries, hd os mdédulos Saude Mental, cuja pratica é realizada no Hospital-
dia e no Pronto-socorro Psiquiatrico; enquanto Doencgas Transmissiveis
(DT) tem como campo de pratica o Centro de Referéncia em DST/AIDS e os
ambulatérios de atendimento a pacientes com Tuberculose e Hanseniase. O

Internato é feito em dois hospitais regionais®.
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Por fim, no nivel tercidrio, sdo utilizados como campos de préatica o
Hospital Universitario de Londrina, a Irmandade da Santa Casa e o Hospital
do Cancer nos médulos Praticas do Cuidar e Saude do Adulto IA e II, na
segunda e terceira série; Saude da Crianca e do Adolescente e Saude da
Mulher na terceira série; Cuidado ao Paciente Critico, DT e Internato de

Enfermagem na quarta série*.

Outros cendrios de préatica sdo a Escola Profissional e Social do Menor de
Londrina e Centro de Educacao Infantil, em que hd a inser¢do de estudantes

da terceira série, vinculados a Satde da Crianca e do Adolescente®.

A distribuic@o dos campos de pratica permite identificar uma fragilidade
da insercdo da area de Saude do Adulto na AB, tendo em vista que nos
modulos PIM I e PIM II os encontros sdo semanais e que o Médulo de Saude
do Adulto IA, que tem parte de seus aprendizados na AB, possui apenas 145
horas de pratica. Outra fragilidade ¢é a insercao incipiente do curso junto as
Organizagdes da Sociedade Civil e comunidades. Como confirma Guariente:
“existem desafios a serem alcancados e a maior fragilidade encontra-se
no envolvimento da comunidade como parceira e sujeito participante do
projeto”*.

Ressalta-se que do ponto de vista da formacdo critico-reflexiva de
Freire ndo se constrdi tal competéncia sem uma articulagio eficiente com
a coletividade, especialmente com grupos minoritdrios e socialmente

excluidos.

Apesar de algumas dificuldades na regularizagdo formal dos convénios,
ha diversificacdo dos cendrios de pratica porque, exceto no Internato
de Enfermagem, as atividades préticas dos estudantes sdo diretamente
supervisionadas pelos professores do Curso, ou seja, nao demandam a
participacdo direta dos profissionais do campo. A esse respeito é importante
considerar que, apesar de serem situagoes reais relativas aos pacientes e aos
casos clinicos, nem sempre as condi¢oes de atendimento proporcionadas
pelos professores sdo as que o enfermeiro do servigo vivencia em seu

cotidiano de trabalho.
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A atividade do professor e dos estudantes pode acontecer desvinculada
do processo de trabalho da Unidade. O docente seleciona os pacientes aos
quais o estudante prestara assisténcia de acordo com sua intencionalidade,
realiza o atendimento e discute os casos com os estudantes, muitas vezes
de forma isolada do contexto geral do processo de trabalho da Unidade.
Outras vezes, ainda que o processo de trabalho em satide em todos os niveis
de atencdo seja questionado, acaba sendo reproduzido quando da pratica
do estudante nas diferentes instituicbes ou sdo feitas apenas mudancas
pontuais em rela¢io a materializacdo da politica de satide preconizada pelo
SUS.

Sintese da andlise documental

Em sintese, a analise dos documentos relacionados ao Curriculo Integrado
do Curso de Enfermagem da UEL, desde a sua criagdo, evidenciou que o
projeto elaborado em 1999 e implantado em 2000, denominado Curriculo
Integrado de Enfermagem - ano 2000, definiu as mudancas curriculares do
Curso para a formacgao do profissional critico-reflexivo. Como uma proposta
bastante ideoldgica, esse documento precisou ser alterado para possibilitar
sua viabilizacdo na pratica, tendo em vista aspectos ndo considerados quando
de sua concepcgédo e as mudancas no cendrio institucional no decorrer de sua
implementacéo.

Os principios filoséficos e socioculturais, os eixos norteadores e os
aspectos relacionados ao papel do professor, do estudante e do contetido
no curriculo de 2000 permaneceram inalterados até o curriculo atual. Todos

ensejam uma reflexividade de cunho sociocritico e emancipatério.

No curriculo de 2005, as alteracdes mais significativas incidiram sobre
os principios psicopedagbgicos e metodoldgicos, o perfil profissional e a
avaliacdo bidimensional por conceitos. A andlise permitiu verificar que
existe al um espacgo favoravel para a formacao critico-reflexiva desde que

tais orientagoes sejam incorporadas a pratica docente.

Em 2006, foram realizadas novas alteracdes a fim de acomodar as Ciéncias
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Basicas no novo curriculo e definir a carga horaria docente dos diversos
departamentos envolvidos no Curso, o que foi possivel com a aprovacao da
resolucao CEPE/CA 009/2007. Esse foi um grande passo, mas nao permitiu
inferéncias quanto ao aumento real da carga hordria docente, a quantidade
dos contetdos das Ciéncias Basicas no Curriculo Integrado, em comparacdo
ao de transig¢do. Por fim, um novo curriculo, incorporando o cémputo da

hora-aula de 60 minutos foi aprovado em 2009 e iniciado em 2010.

Os documentos exibiram ainda uma variedade de modificacdes da matriz
curricular, conformando a estruturacao dos moédulos a partir das areas de
conhecimentos, um desafio a ser superado. Uma nova Resolucdo, aprovada
em 2011, registrou a fragmentacgdo progressiva da matriz curricular, o que ja
ocorrera nos curriculos de 2005 e de 2010. Destaca-se a alteracao de 2009, que
traz como dificuldade uma grande concentragdo das Ciéncias Bdsicas na 1*

série e o adiamento das praticas profissionalizantes para a 2° série.

Quanto aos temas transversais Sistema Unico de Satide e Integragéo Ensino
Servico e Comunidade, os documentos apontam como potencialidade a
diversificagdo dos cendrios de pratica e como limites, a integracdo com a
coletividade. Falta ainda uma acdo critica e transformadora que beneficie a

concretizacdo do modelo de atengdo a satde, instituido pelo SUS.

Os documentos curriculares foram elaborados visando a uma pratica
docente socialmente transformadora e seu reconhecimento institucional.
Entretanto, esses mesmos documentos apontam os limites dessa pratica, bem
como a luta dos professores e dos colegiados entre o desejo e a possibilidade
de atender as demandas do ensino de graduagdo e poés-graduacdo com
recursos financeiros limitados e politicas nacionais e institucionais que

privilegiam a pds-graduagao.
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CAPITULO VIII

A competéncia critico-reflexiva
no curriculo integrado: o que
pensam e fazem os professores

Elaine Alves

Maria Amélia de Campos Oliveira

Na andlise dos documentos relacionados ao curriculo integrado do
curso de Enfermagem da UEL, realizada no capitulo 7, um dos elementos

relacionados a competéncia critico-reflexiva foi a intencionalidade de
trabalhar essa competéncia com os estudantes durante a formacao inicial.

Antes mesmo da implantac¢do do novo curriculo, o grupo de docentes
j& procurava desenvolver algumas atividades pedagbgicas que favoreciam
o desenvolvimento da competéncia critico-reflexiva pelo educando. Ao
buscar o documento curricular e as publica¢des sobre o curso, encontrou-
se explicitamente essa competéncia como um objetivo a ser alcangado ou

como parte do perfil do profissional que se deseja formar.

Um dos pontos importantes em relacdo a problematica em estudo é que
a intencionalidade de aplicar os principios da problematizacdo acontece em
dois sentidos: no de ampliar a capacidade critica do aluno, como descrito
no quarto objetivo do documento curricular, e no de tornar a aprendizagem
mais significativa, resultando em uma melhor assimilagdo de contetdos,
como mencionado no nono objetivo desse documento, que afirma: o Curso
de Enfermagem da UEL visa formar o enfermeiro para:
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Refletir criticamente sobre a pratica de Enfermagem,
considerando os determinantes éticos, politicos e sociais que
a influenciam [...] Apropriar-se do conhecimento cientifico,
ampliando-o em seu ambiente de trabalho e na comunidade®.

Assim, tornou-se relevante examinar com mais acuradcia o que pensam
docentes sobre o que vem a ser competéncia critico-reflexiva, que atividades
sdo realizadas para o desenvolvimento desta competéncia e como essas
atividades tém sido executadas, ou seja, o pensar e o fazer dos professores

em relagcdo ao desenvolvimento da reflexividade critica dos educandos.

Um curriculo ndo se manifesta apenas nos documentos, mas
principalmente na agdo daqueles que o vivenciam. O curriculo real
transcende o prescrito, sendo resultante da intengdo entre o prescrito, o
oculto e o curriculo em agdo?. De posse de informagdes sobre o prescrito
no Curriculo Integrado de Enfermagem da UEL, é preciso saber: Qual o
curriculo em acdo? Estariam as atividades realizadas para atingir a proposta
de desenvolvimento da capacidade critico-reflexiva sendo aplicadas em
consonéncia com o intento e o prescrito? Quais as contradi¢des? E em relacdo
a literatura sobre o assunto, estaria em consonéncia? Poder-se-iam propor

atividades adicionais? As atividades em agao poderiam ser aperfeicoadas?

Como um dos fatores associados a essas questoes, existe a referéncia, por
parte de professores e alunos, de obstéaculos na aplica¢do dos pressupostos e

da metodologia recomendada no curriculo integrado.

Mediante tais fatos, este capitulo visa apresentar os resultados da

pesquisa acerca dos seguintes objetivos especificos:

e Averiguar a concepgao dos docentes sobre o pensamento critico-

reflexivo;

e Examinar a pratica docente relativa ao desenvolvimento do
pensamento critico-reflexivo do graduando de Enfermagem no
curriculo integrado e
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¢ Analisar as potencialidades e as fragilidades no desenvolvimento
da competéncia critico-reflexiva do graduando de Enfermagem

no curriculo integrado.

SegundoMinayo?®,asac¢des daqueles que vivenciamum fendmenosao fruto
de suaideologia e de suas representacoes sobre o objeto. Essas representacoes
manifestam-se em condutas e chegam a ser institucionalizadas. Acredita-se
que sdo capazes de revelar a natureza contraditéria da organizagdo em que
os sujeitos sociais estdo envolvidos e fornecer elementos para a andlise do
tema. A intencéo é compreender a que instancia do social um fato deve sua

maior dependéncia®.

Se as agdes sao fruto da ideologia e das percepgoes, sem conhecé-las,
corre-se o risco de analisar as atividades de desenvolvimento da criticidade
reflexiva do estudante de forma muito distante da realidade do grupo, o que
poderia interferir ndo s6 na adesdo as novas propostas, mas também em sua
implementacédo.

A fim de verificar o que pensam e o que fazem os docentes para capacitar
os alunos a pensar criticamente, sob o referencial de Minayo?, realizou-se
uma entrevista semiestruturada com os professores do curso tendo trés

questoes para o estudo:

e Como vocé conceitua o pensamento critico-reflexivo,

considerando o contexto de atuagdo do profissional enfermeiro?

* Que atividades vocé tem realizado para desenvolver a capacidade

critico-reflexiva dos estudantes no curriculo integrado?

e Quais as potencialidades e fragilidades vocé identifica na
concretizagdo de projetos e atividades que favorecam o
desenvolvimento da capacidade critico- reflexiva do graduando
no curriculo integrado?

* Weber apud *
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As respostas foram gravadas no momento da entrevista, apés os docentes
assinarem o termo de consentimento esclarecido.

Utilizando a hermenéutica dialética, as informacdes foram coletadas
e organizadas buscando as regularidades e os padrées que emergiram da
leitura do material. A seguir apresenta-se o resultado dessa organizacao.

O perfil dos entrevistados

De acordo com os critérios preestabelecidos para a sele¢do participantes,
foram convidados a tomar parte da pesquisa: dois professores de cada
drea de conhecimento; professores que participaram da gestdo do curso,
que compartilharam do inicio da construcdo e implantacdo do curriculo
integrado; docentes contratados com o curriculo ja concretizado, e recém-

contratados, o que resultou em 22 entrevistados.

Todos eram efetivos e trabalhavam em regime de 40 horas semanais.
Somente um deles ndo tinha como regime de trabalho o Tempo Integral
e Dedicagdo Exclusiva (TIDE). Dois haviam sido contratados na década de
1970, quatro na de 1980, oito na de 1990, dois no periodo de implantagdo do
primeiro curriculo integrado de 2000 a 2005 e seis no periodo de implantagao

dos curriculos reformulados de 2005 e 2010.

Dentre os entrevistados, 14 tinham o titulo de doutor e oito estavam
realizando o doutorado. Dos que realizaram ou estavam realizando pds-
graduacao stricto sensu, 15 o fizeram entre 1998 e 2013, ou seja, no periodo
de construgdo e implantagdo do Curriculo Integrado. Todos haviam realizado
ou estavam realizando seus mestrados ou doutorados em licenga parcial,
com afastamento de 8 a 16 horas semanais, pois no Curso de Enfermagem:
“[...] o envolvimento com a pds-graduacgdo nao libera o docente das demais
atividades académicas, o que pode provocar um trabalho exaustivo e pouco

produtivo pela sobrecarga das atividades™.

As similaridades encontradas entre os entrevistados em relagao ao

regime de trabalho e a qualificacdo docente confirmaram a transicdo da



CAPITULO 8 . A COMPETENCIA CRITICO-REFLEXIVA NO CURRICULO INTEGRADO:
O QUE PENSAM E FAZEM OS PROFESSORES

UEL e do Curso de Enfermagem para um contexto académico*. Apesar
de o Curso de Enfermagem da UEL ter forte orientacdo para o ensino e a
pesquisa na instituicdo ainda ser voltada para problemas de regionais, o que
é compativel com o contexto regional, a partir do Curriculo Integrado passou
a prevalecer uma alta proporcao de doutores em tempo integral e dedicagao

exclusiva, o que caracteriza o contexto académico®.

As implicacbes dessa transicdo, evidenciadas na andlise documental,
resultaram em dificuldades relacionadas a aplicagdo dos principios
filosoéficos, pedagdgicos e metodoldgicos do Curriculo Integrado, repercutindo
na integracdo dos conteudos, na relagdo tedrico-pratica e na aplicacdo de
metodologias ativas.

A utilizacdo de métodos ativos de ensino e aprendizagem avanca ou
retrocede de acordo com a disponibilidade dos professores nos médulos.
Ou seja, os mddulos cujos professores ndo se encontram em licenga para
capacitacdo utilizam mais os métodos ativos, enquanto os que tém maior
numero de licencas recorrem a métodos mais tradicionais, que exigem
menor numero de professores. Conforme os professores vao retornando a
suas cargas hordrias plenas, os médulos voltam a avangar na aplicacdo dos
métodos ativos.

O mesmo ocorre em relacao aos processos de educagao permanente,
em que os professores intensificam ou nao sua participacao de acordo com

sua disponibilidade em relacdo a pés-graduacao. Isso indica que, apesar do

** Balbachevsky (2007) criou uma classificagdo das Institui¢des de Ensino Superior
(IES) no Brasil. Trata-se de uma tipologia que descreve a orientacdo institucional
considerando como variaveis para classificagéo a proporcao de doutores e o nimero de
docentes em regime de dedicagdo exclusiva. Com base nesses indicadores, identificam-
se trés grandes tipos de contexto: o empresarial, formado por IES que apresentam
pequena proporgao de doutores e de professores em contrato de tempo integral; o
regional, em que as IES possuem pequena proporcao de doutores e alta proporgao de
professores em tempo integral; e o académico, em que ha alta proporcdo de doutores
em tempo integral e dedicagao exclusiva.
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forte discurso documental relacionado ao Curriculo Integrado, procurando
preservar seus pressupostos filoséficos e pedagdgicos e uma reflexividade
de cunho sociocritico e emancipatério, a partir do ano de implantacdo desse

curriculo, a capacitagao stricto sensu dos professores foi priorizada.

Nao se pode dizer que a qualificacdo docente no periodo de implantagdo
do Curriculo Integrado é desfavoravel a proposta curricular adotada. Muitas
dissertagoes e teses dos professores do Curso tiveram como objeto de estudo
esse mesmo curriculo, trazendo elementos importantes para a concretizagao
e o aperfeicoamento da proposta curricular. Tampouco se pode negar que os
afastamentos tiveram impacto na pratica e na configuracdo do curriculo na
ultima década.

Pensamento critico e reflexivo: expressando
dificuldades sobre o termo

Um ponto relevante que se pode observar na andlise das entrevistas
foi que, ao serem questionados sobre o que vem a ser o pensamento
critico- reflexivo no contexto da atuagdo do enfermeiro, varios professores
expressaram dificuldade em relacdo ao termo, desde os mais antigos até os

que iniciaram seu trabalho no Curso ha menos tempo:

Pergunta dificil, hein? O que é o pensamento critico-reflexivo? Bem,

[...]. [Risos]. A pergunta ndo podia ser mais facil? [...].

[...] de atuacdo do enfermeiro...? Ndo... de como eu exploro isso com
os alunos? Bem, ndo se responde uma pergunta com outra. O que é
um enfermeiro critico-reflexivo, ndo é? No meu entender... Pois é, eu

acho que nem tenho muita bagagem para falar sobre isso.

O que é critico-reflexivo? [Risos]. E. Ndo sei se eu vou te dar uma

definigdo, um conceito exatamente, mas eu entendo |[...J.

No entanto, a competéncia critico-reflexiva é explicitada em vdarios
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trechos do projeto pedagdgico. Por exemplo, nas finalidades do Curso de:
desenvolver a capacidade critica do estudante na andlise da realidade
de sadde da populacdo; levar o estudante a refletir sobre a influéncia da
concepcao do homem como um ser histérico e social na determinacdo do
processo sauide-doenca e refletir sobre o processo de trabalho em satide e na

Enfermagem, visando a transformacdo do modelo assistencial em saude®.

O projeto pedagdgico também especifica que o estudante deve adquirir
competéncia para: “[...] refletir criticamente sobre o processo de trabalho em
Enfermagem e em saude, considerando seus determinantes éticos, politicos,
econdmicos, culturais e sociais e, reconhecendo-se como agente desse
processo”®. Assim, alguns professores mencionaram o contato com o termo
por meio do projeto pedagdgico do curso:

Nossa, é bem dificil mesmo. Olhe, eu ndo vou dizer que foi a primeira
vez que eu ouvi essa palavra, mas eu ouvi pouco ao longo de todos
esses anos. Eu acho que eu ouvi mais nos tultimos anos em que eu

estava no colegiado [...].

A aproximagdo que eu tive com esse conceito na verdade foi quando
a gente comecou a estudar mesmo para a mudanga curricular, ndo é?

Um dos professores mencionou que o tema foi discutido na construgao
do Curriculo Integrado, mas sem aprofundamento posterior: “[...] Na verdade
tinha esquecido essa colocagdo, 1d do inicio da implantagdo do curriculo integrado
[...]”. Outro, recentemente contratado, confirmou essa situagdo: “[...] eu ndo tenho
claramente o conceito para te explicar, até porque ndo foi posto muito claro quando
eu entrei [...]".

Por ser um tema explicitado no projeto pedagbgico, alguns professores
pareceram preocupados em conceituar “corretamente” o pensamento
critico-reflexivo, mesmo sabendo tratar-se de uma entrevista para a pesquisa
da percepcéo do participante sobre o tema e ndo um processo para avalid-lo

em relacdo a este projeto, como se vé nas falas a seguir:
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Toda resposta é certa, ndo é? Pensamento critico é?
No contexto da formagdo do enfermeiro?

Pode ser de uma forma bem simples?

Outros docentes justificaram antecipadamente sua resposta:
Ndo sou teérica mesmo, porque eu hunca li nada sobre, nunca

li. Porque a gente lé.

Pensamento critico-reflexivo, dentro do contexto da Enfermagem?

Bom, conceito sempre é dificil, ndo é? [...]

O fato de o curriculo integrado instituir a reflexdo critica como uma
competéncia a ser alcancada durante a formacdo requer clareza do
professor quanto ao que vem ser essa competéncia e em que perspectiva
deve ser buscada no curriculo. Implica ainda que apropria¢des sobre o tema
acontecam durante os processos de constituicdo e concretizagao curricular.
No Curriculo Integrado da UEL, a competéncia critico-reflexiva é apresentada
em uma perspectiva sociocritica e emancipatéria, ou seja, como uma
capacidade politica que permite ao profissional posicionar-se criticamente
no mundo de trabalho, transformando-o:

Muito se fala também em formacdo critico-reflexiva e
competéncia politica para transformar a realidade social.
Assim sendo, é indispensavel que as escolas de Enfermagem

promovam mudancas no perfil do profissional a ser formado

[.Je.

As falas iniciais dos professores indicam que a discussao sobre o termo
nos momentos de construgao e implementacao curricular nao foi suficiente
para sua assimilacdo. Assim, a maioria das concepgoes dos professores sobre



CAPITULO 8 . A COMPETENCIA CRITICO-REFLEXIVA NO CURRICULO INTEGRADO:
O QUE PENSAM E FAZEM OS PROFESSORES

o tema revelou uma visdo tradicional-liberal da competéncia, embora alguns
discursos tenham identificado elementos sociocriticos e emancipatérios.

Concepgio docente sobre o pensamento critico-reflexivo

Navisdo denominada tradicional-liberal da competéncia critico-reflexiva,
as percepcoes docentes assemelham-se ao que foi constatado na revisao
sobre o tema na literatura de Enfermagem nos dltimos cinco anos, exposta
no Capitulo 1. A visdo sociocritica e emancipatéria, com base no referencial
de Freire (2005), apresentada no Capitulo 3, incide na reflexdo sobre a diade
oprimido e opressor, mediada por processos educativos problematizadores

que resultam em empoderamento e acao transformadora.

As concepgoes dos professores permitiram identificar essas duas
vertentes: uma concepcao tradicional-liberal e uma concepc¢do mista, na
qual se combinam exemplos correspondentes a uma visdo tradicional
e elementos relacionados a uma visdo sociocritica e emancipatéria da

competéncia critico-reflexiva.

Na visdo tradicional distinguiram-se as categorias empiricas: aplicagdo
das habilidades cognitivas de raciocinio e légica durante o aprendizado e a
aplicacdo do conhecimento cientifico na pratica clinica. Na percepg¢do mista
destacaram-se o questionamento a realidade, ndo a aceitando como pronta,
finita, imutdvel e propondo mudancas e a anélise do contexto/realidade no

momento da atuagdo profissional.

Na revisao de literatura de Enfermagem nos tltimos cinco anos, a reflexdo
critica é tida como um processo sistematizado de andlise da pratica clinica,
aplicando destrezas cognitivas como: habilidade de busca sistematica
de novas informacoes, avaliacdo de informacOes, associacdo de novos
conhecimentos a conhecimentos prévios, inferéncia, andlise, interpretacéo,
raciocinio indutivo e dedutivo e outras’ . Tais resultados refletem uma visao
liberal do termo, em que a reflexdo estd a servico da clinica, com destaque

para os aspectos cognitivos.
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Aluno reflexivo é aquele que ndo é mecanicista, ndo é um aluno
reprodutor de procedimento, é um aluno que vai conseguir raciocinar
sobre aquilo que ele estd fazendo. Eu acho que nosso aluno tem que

aprender por conhecimento, por ldgica e ndo aquela coisa decorada.

O portfélio é muito rico no desenvolvimento do raciocinio 16gico,
critico-reflexivo.

Eu parto do principio de que o aluno vai trazer alguma informagdo
além daquela que a gente estd passando. Ele vem com um contexto,
um conhecimento prévio e, a partir de um conceito novo, vai fazer
algumas jungbes de conhecimento e fazer uma reflexdo e fazer
a devolugdo desse conhecimento trabalhado ou ndo, dependendo
dos conceitos que ele tem previamente e dos estudos que vem
desenvolvendo.

[...] a medida que mudamos para o curriculo integrado foi modificada
a maneira de ensinar, fazendo com que o aluno desperte para o

raciocinio, esse raciocinio que vem com nome critico-reflexivo.

A maior parte dos entrevistados apresentou uma concepgao sobre
pensamento critico-reflexivo que coincide com os resultados da revisdo
bibliografica, afirmando que pensar de maneira critica e reflexiva significa
aplicar habilidades cognitivas, de raciocinio e 16gica durante a prética clinica,
como ilustra a figura 1:
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Figura 1. Ilustracdo das falas dos professores referentes a aplicagéo
do conhecimento cientifico na pratica clinica

[..] O que vai fazer ele olhar
para essa realidade e capacidade
critica querendo propor mudanga

¢ abrir esse pensamento. ¢ abrir

essa capacidade de reflexiio,
ampliar, sair da fragmentagdo, sédo
0s termos teoricos disso.

Entdo pra mim o ser critico-
reflexivo ¢ conseguir aplicar de
uma forma coerente, de bom . )
senso, com percepedo de contexto Aplicar o
da realidade, aquele determinado conhecimento
contetdo [...]. cientifico na
clinica

Eu enquanto
enfermeira eu penso
que vocé tem que se pautar, e
se basear é criticamente
fundamentacéo cientifica. Entao
vocé tem que ter um conhecimento
cientifico e fundamentado em
literaturas recentes, ai a partir dos
ultimos cinco anos, para que
vocé tenha essa base de
critico.

Aplicar o conhecimento cientifico na pratica clinica relaciona-se com a
ideia de raciocinio clinico, que designa os processos mentais envolvidos no
atendimento do enfermeiro aos usudarios dos sistemas de satde.

Para os professores entrevistados, o processo mental de associacdo de
conhecimentos das Ciéncias Basicas com os conhecimentos técnicos da
profissdo culmina em agdes direcionadas a clinica:
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O profissional vai se deparar com problemas, situagdes que ele tem
que, nesse momento, fazer esse tipo de agdo critico-reflexiva. Ele tem
que pensar em todas as situagdes, que ele tem todas as possibilidades,
todas as emergéncias ou ndo de atendimento e conseguir fazer
uma agdo e uma resposta correta [...] ou aplicagio de todos os
conhecimentos que ele recebeu para ele conseguir transformar isso

em agdo correta [...] transformar aquelas informagdes todas.

No plano da Satude Coletiva, a atividade clinica consiste em construir
processos de sauide nas relagoes entre servigos e a comunidade de forma
conjunta, participativa, negociada e trabalhando com diferentes enfoques®.
No entanto, a clinica referida pelos professores permaneceu restrita a agoes

centradas no pronto-atendimento e na realizacdo de procedimentos:

[...] e a gente sempre pensa que aquele estudante tem ndo sé que
conhecer aquele sistema, mas ele tem que conhecer aquele sistema
para depois chegar la e conseguir fazer exame fisico, usar essas
habilidades, tudo que ele aprendeu aqui.

[...] porque quando ele pegar um laudo laboratorial, por exemplo, ele
vai conseguir enxergar [...] o que era mesmo a pressdo parcial do gds
carbénico, o que é mesmo PH sanguineo.

As revisoes da literatura de Enfermagem nos ultimos cinco anos a
respeito do pensamento critico-reflexivo evidenciaram a predominéncia da
légica da atencdo individual, curativa” ®. As falas docentes apontaram para

essa mesma direcao:

Entdo, por exemplo: nés estamos ld na sala de cirurgia. Ndo é sé
circular a sala, tem um objetivo a gente estar ld naquela sala [...]
E dai eu tentar prever as coisas para ele, planejar, para eu dar
uma assisténcia de qualidade melhor, isso para mim é ele pensar

criticamente, refletindo no trabalho.
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S6 que ele precisa ter uma bagagem do contetido do bdsico para que
ele veja que tem de entender todos os sistemas e também buscar
solugdo para esse problema. Ndo sé na disfungdo miccional, que é a
minha drea, mas em tudo. Se estiver com sonda nasogdstrica, tem
de ver se o paciente tem problema de deglutigdo ou de mastigagdo ou
tem um tumor e tem de entender muito bem de anatomia e fisiologia
do sistema digestério, da parte neurolégica.

A associagdo do pensamento critico e reflexivo a clinica pode ser
considerada um aspecto positivo quando a anélise dos problemas contempla
os condicionantes sociais a ela relacionados.

Entretanto, assim como nos artigos identificados na revisao de literatura,
a referéncia aos condicionantes sociais relacionados a clinica pelos
professores entrevistados foi baixa. A associagdo da criticidade reflexiva
com o raciocinio clinico sugere uma visdo limitada da critica como um
processo mental de julgamento a luz de conhecimentos das Ciéncias Bésicas
- Anatomia, Fisiologia, Patologia, Farmacologia e outras, para a elaboragao
de diagnésticos e prescricdo de intervengoes voltadas a sinais e sintomas

manifestados pelos pacientes.

Muitas sdo as contribuicbes pertinentes aos raciocinios mentais e
aspectos cognitivos apresentados nas revisdes sobre o pensamento critico-
reflexivo e a necessidade de aplicagdo dos conhecimentos adquiridos por
meio desses raciocinios na atividade clinica do enfermeiro. No entanto,
a reflexdo critica deve permitir uma agdo para além da clinica, na qual
as pessoas analisam a situacdo dentro de seu contexto, tendo em vista a
possibilidade de transformacéao social®.

Em alguns momentos, os docentes apresentaram falas que se
aproximavam dessa visdo transformadora. Recorda-se que para Freire o
ser humano é um ser inacabado, que nasce sem predeterminacio de seu
modo de agir. No processo de “se fazer”, o ser humano cria e acresce algo ao
mundo®. Para o autor a verdadeira educacao propoe aos seres humanos sua
propria situacdo como problema, de forma que desenvolvam seu poder de
compreensao sobre o mundo e suas rela¢des com ele.
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Eu acho que a ideia do critico-reflexivo permeia qualquer profissional
de satide, qualquer cidaddo. Acho que é a ideia de vocé refletir sobre o
espago em que vocé estd sobre o modo de como vocé atua no mundo
[...], ou seja, eu mudo o modo como eu sou, 0 modo como eu sou no
mundo, como eu sou com as pessoas [...] Tendo essa consciéncia,
vocé consegue perceber e mudar o cendrio. Da mesma maneira que o
mundo te demanda, vocé demanda o mundo, vocé cria o mundo, desta
ou daquela maneira [...] Essa perspectiva de critica e reflexdo para
o0 enfermeiro é vital, ndo é? Porque para atuar, seja no hospital, seja
numa unidade bdsica, ele precisa ter essa perspectiva critica, ndo sé
critica dos outros, mas critica de si também, ndo é? E permeada por

reflexdo.

Em um primeiro momento, esse discurso parece denotar uma visao
bastante coerente com Freire, principalmente no que diz respeito ao
ser no mundo inconcluso e mutdvel, refletindo sua condicdo pessoal de
transformar o mundo e a si mesmo. Contudo, assim como os demais
professores que apresentaram discursos inclinados a um ponto de vista
sociocritico e emancipatério do pensamento critico-reflexivo, a auséncia de
alguns elementos importantes das proposicoes de Freire em suas falas nao
permitiu inferir se suas percepgdes sobre o tema estavam alinhadas com a

percepcéo critica e emancipatdria.

A necessidade de compreensdo da sociedade e de mudancas sociais é
enfatizada, mas ndo é mencionado que a reflexdo sobre o ser no mundo
deve se dar a partir da reflexdo sobre a diade opressor/oprimido e do

empoderamento coletivo para transformacao social:

[...] acho que para processo satide doenca a gente tem os quatro
primeiros problemas muito focados na perspectiva da Sociologia.
Entdo é muito assim:- Como é a sociedade? Em que sociedade a gente

vive?

E acho que, como professor, mais do que trabalhar a perspectiva de:
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olha a sociedade ndo é aquela que a gente espera, ndo é aquela que
a gente quer, ndo é aquela que a gente acredita, ndo é aquela que
queremos construir, mais do que falar isso é falar assim: Como é a
sociedade hoje? O que vocés esperam da sociedade?

Embora nao se possa afirmar que os professores ndo tém a compreensao
da necessidade e da possibilidade do poder transformador coletivo, advindo
de processos sociocriticos e emancipatérios de reflexdo, seus discursos
limitaram-se ao ambito individual e ao fazer técnico, sem mencdo a acio

politica da profissdo:

[...] e acho que a critica é uma critica para vocé ponderar: Para que
eu faco isso? Porque que eu faco aquilo? Porque eu tenho que me
portar dessa maneira? Ndo de se rebelar, mas de ter a possibilidade
de refletir nas coisas que vocé ouve naquilo que vocé é demandado,
para vocé refletir e construir seu préprio e ser de uma maneira mais
préxima daquilo com que vocé acredita, daquilo que vocé vem se
construindo [...] e eu sou coerente da maneira com que eu acredito.
Se ndo é coerente é porque muitas vezes a gente tem que, querendo
ou ndo, a gente tem que saber dosar, ndo é? Muitas vezes a gente
ndo acredita, mas o contexto ndo é favordvel. Entdo a gente é de
uma maneira que ndo é bem do jeito que a gente acredita, ndo que
isso seja por opgdo, eu sei disso, mas opto por isso porque, para o
cendrio atual,é mais interessante ser dessa maneira, mesmo nao
acreditando.

Imagino que o PIM I dd isso para eles. O PIM II tem um foco na
organizagdo do servigo no primeiro momento e depois de pesquisa
cientifica, mas focado em epidemiologia. Eu acredito que é ali que a
gente tenta discutir, tenta refletir, ser critico com aquilo que a gente
recebe. Entdo: Por que a Enfermagem é baseada em evidéncias? Sem
evidéncias? Por que a evidéncia “X” é melhor que a evidéncia “Y”?
Por que um estudo de coorte traz evidéncia de risco, enquanto um

estudo transversal ndo traz?
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A reflexdo critica, segundo Freire!®??*leva o ser humano a desvelar
as relagdes de poder, as contradicdes e a influéncia dos mecanismos de

producdo que visam atender aos interesses dos grupos hegemonicos:

Porém, eu acho que ndo é a critica pela critica, mas é entender as
forcas que atuam, os poderes que estdo presentes e tentar agir nessa
situagdo. Ndo é s6 analisar como uma pratica discursiva, mas como
uma prdtica de atuagdo, de intervengdo em algum contexto, em
sua governabilidade, em sua possibilidade de intervencdo, de fazer
parcerias e de produzir novas possibilidades, ndo é?

Embora as relagoes de poder sejam reconhecidas, as propostas de
intervencdo ficam limitadas ao individuo, sem mencéo a possibilidade de
posicionamento coletivo frente as situagdes relacionadas ao trabalho e a
acdo em saude:

E no internato que a gente tem trabalhando muito com a reflexdo
sobre a prdtica dele, néo é? Dele, na insercéo dele na equipe. E claro
que o aluno chega apontando todas as falhas do servico e dizendo
como deveria ser. E a pergunta que a gente faz é: - Como vocé faria
para ser desse jeito que vocé acha que deve ser? E ai a gente vai
trabalhando no limite do estudante. Porque a gente tem baixissima
capacidade de intervengdo, mas tem uma capacidade de intervengdo,
e ai tenta fazer esse exercicio de analisar esse espago do trabalho das
equipes de satide da familia.

Entdo, por exemplo, no momento que eu estou dentro de um
consultério com um paciente, ninguém ali estd intervindo, ndo é?
Eu vou fazer da forma que eu acredito que deve ser feita. E claro
que tem um contexto que intervém também. Se eu tiver uma sala de
espera enorme, cheia de gente, faltando equipe, equipe insuficiente,
isso vai intervir na minha prdtica, mas meu espaco de autonomia é
grande.
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Figura 2. Ilustracdo das falas dos professores referentes ao questionamento

da realidade, ndo a aceitando como pronta, finita, imutavel e

propondo mudangas.

[...] pensamento
critico reflexivo ¢ olhar
para a realidade reflexivamente.
Quer dizer, nio me conformo com
aquilo, aquilo ndo ¢ assim sempre,
ndo €7 [...] Esse incomodo que aquilo
ndo estd certo, ndo esta bom. estou
vendo, estou enxergando, consigo

[...] para mim critico ¢ vocé olhar
para as coisas ¢ ndo achar que elas
estdo encarceradas, cristalizadas, porque
elas estio desse jeito que elas precisam

pensar em solugdes. Para mim € isso
uma pessoa que atua com o
pensamento critico reflexivo.

ser sempre assim.

Questionar a
realidade, nio a
itando como uma
realidade pronta, finita,
imutavel e propondo
mudancas.

N

A alusdo a necessidade de transformacdo da realidade é frequente
nos documentos e publicacdes relacionados ao Curriculo Integrado
da UEL. Segundo esses documentos, o enfermeiro deve desenvolver o
raciocinio clinico, epidemiolégico e investigativo, para atuar nas areas de
assisténcia, geréncia, educacéo e pesquisa, contribuindo efetivamente para

a transformacédo da realidade®.

Nesse paradigma, o enfermeiro deve ter responsabilidade politica e
profissional e executar um trabalho intencional, tornando-se um agente de
transformagcéo social. O documento do Curriculo Integrado de 2010 reforca
ainda a problematizagdo proposta por Paulo Freire com o exercicio da anélise
critica sobre a realidade problema a fim de transforma-la®.
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O uso do Arco de Maguerez como metodologia de aprendizagem,
bastante discutido no curriculo do ano 2000, propde um processo de ensino
e aprendizagem que parte da realidade e retorna a ela para transforma-la

em algum grau.

O discurso documental sobre o processo de ensino e aprendizagem
a partir da realidade e a necessidade de transformacado produziu impacto
sobre as concepgdes dos docentes a respeito do pensamento critico-reflexivo.
Entretanto, a transformacdo sugerida mais uma vez fica limitada a agdo

individual e ndo ao empoderamento coletivo de Freire:

[...] 0 que eu estou cansada de fazer é ensinar gente que ndo tem
capacidade de provocar mudangas. Isso eu ndo quero fazer mais.
Entdo eu quero que o fruto do que eu faco seja uma pessoa que
tenha capacidade de, onde ela estiver o que precisa ser mudado ela
conseguir enxergar, propor e quicd mudar, se isso estiver dentro da

capacidade do que ela possa gerenciar.

No referencial freireano, o empoderamento tem um sentido diferente
de empowerment, seu suceddneo em inglés, que vem sendo amplamente
difundido na literatura norte-americana, principalmente por Nina
Wallerstein®s.

Para Freire, o grupo ou instituicdo empoderado é aquele que realiza por si
mesmo as mudancas e as agdes que o levam a evoluir e se fortalecer. Significa
conferir poder a alguém para realizar uma tarefa sem precisar da permissao
de outras pessoas. “Empoderamento pode ser visto como a nogao freireana
da conquista da liberdade pelas pessoas que tém estado subordinadas
a uma posicdo de dependéncia econdémica ou fisica ou de qualquer outra
natureza”'®. Nesse sentido, ndo se fizeram presentes no discurso dos
professores os elementos referentes aos movimentos coletivos e ao objeto
de transformagao, relacionados a condigdo social de opressdo. Também
associaram o pensamento critico a exigéncia da andlise do contexto de vida
do paciente ou da situagdo vivenciada na pratica profissional (Figura 3):
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Figura 3. Ilustragdo das falas dos professores acerca da andlise do contexto/
realidade no momento da atuagao profissional.

[...] E a outra
capacidade que eu vejo
quando a gente fala do critico-
reflexivo ¢ a capacidade de
analisar o contexto em que vive.
Nao é? Primeiro esse contexto mais
proximo de si, as relagdes de
trabalho,nio €7 [...] Eu acho
que assim € o critico que eu
penso.

[...] um dificultador que é a Analise Id('
realidade, onde ele tem que ser contexto/ da
critico-reflexivo para resolver realidade no

problema. Mas ele tem que momento da

considerar o contexto que ele esta

envolvido. Entdo trabalhar o atuagao
real ndo é7 profissional

[...]JEntdo, hoje nos estamos
comegando a fazer a critica porque
nos temos que estar dentro do
contexto.

Os documentos curriculares também propoem a analise do contexto. Por
exemplo, os curriculos de 2005 e 2010 recomendam que, na problematizacao,
o individuo seja considerado em sua totalidade como um agente de
transformacdo de sua realidade social, desenvolvendo suas capacidades
para transformar e recriar seu contexto:

Em alguns momentos, as falas dos docentes apresentam uma tendéncia
a andlise histérica do contexto e das implica¢des da construgio social do ser
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humano. Todavia, nota-se a auséncia de referéncias a mobilizacdo politica
grupal, visando as transformacoes desejadas:

[...] a gente discute a estruturagdo da atual sistema de satide do Brasil.
Entdo é um momento muito bom para vocé levantar a reflexdo critica,
principalmente porque a gente trabalha com o conceito de satide hoje
[...] e tenta estar constantemente contrastando esse conceito com o
que é o real, com o que é o possivel, debatendo as for¢as contrdrias e
favordveis que emergem da sociedade nesse debate.

[...] e a histéria de vida deles ajuda na histéria de vida dos alunos,
ndo sé na perspectiva de uso de unidade bdsica, uso dos servigos de
saude, mas de processos migratérios, de relagdo entre familias, de
como eu me vincular a uma familia, de conhecer alguns preconceitos
que possam existir [...] mais que levar minha opinido de uma
sociedade e de como uma sociedade deveria ser, eu estimulo que eles
reflitam e percebam como a sociedade é com base naquilo que eles ja

viveram, e criem esses pontos de reflexdo.

Outra dificuldade é que, na maior parte das falas, o ponto de vista de
analise de contexto limitou-se a avaliacdo dos elementos das situagdes que
requerem uma adequacio na conduta clinica ou da resolucdo momentéanea
de um problema:

Mas na hora que o aluno vai para a pratica, ele se depara com a
situacgdo, com a realidade. Ele percebe que aquele estudo que ele fez,
que aquele contetido que foi passado como... Ndo é um contetido
perfeito, nem sempre na prdtica a gente consegue aplicar, a gente
tem que fazer algumas adequagdes na realidade daquela situagdo.

Entdo é contextualizar o conhecimento.

[...] A partir disso tem outro espaco em nosso portfélio que é:
minha unidade de satide, meu territorio, em que ele tem que fazer
essa caracterizagdo da unidade, de como ela é, desde quantos
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trabalhadores, o funcionamento, os servigos que ela oferece a
estrutura fisica, os equipamentos materiais e do territério: qual é
a populacgdo, as condi¢bes de saneamento bdsico, de moradia o
trabalho, tudo. Entdo, é assim [...] ele vai colocando essas produgdes
tedricas.

Né&o é possivel afirmar se os professores tém ou ndo entendimento
da necessidade da andlise histdrico-social dos fendmenos relacionados
ao processo saude-doenca ou da necessidade de uma critica de carater
transformador e da acdo coletiva. Seus discursos ndo possibilitaram
assegurar que suas percepcoes sobre o pensamento critico e reflexivo estdo
integralmente alinhadas a percepgéo sociocritica e emancipatéria.

Em sintese, a percepc¢do de docentes sobre a capacidade critico-reflexiva
apresenta duas vertentes: uma concepgao tradicional que se coaduna com os
achados na revisao de literatura e uma concepgao mista na qual se mesclam
exemplos correspondentes a visdo tradicional e elementos relacionados a

uma visdo sociocritica e emancipatéria da competéncia critico-reflexiva.

Na visdo tradicional predominaram falas relacionadas as habilidades
cognitivas de raciocinio e légica durante o aprendizado e da aplicagdo do
conhecimento cientifico na pratica clinica. Na concep¢do mista, foi ressaltado
o questionamento a realidade, ndo a aceitando como imutéavel e propondo
mudancas. As falas também fizeram referéncia a andlise da realidade
no momento da atuagdo profissional, o que se aproxima da proposta de

reflexividade critica segundo Freire.

Ciente de que as concep¢oes dos professores interferem no fazer docente
no que se refere a competéncia critica e reflexiva, o préximo passo foi a
anadlise de como se dé a pratica docente concernente a essa competéncia.
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A pratica docente relativa ao desenvolvimento do pensamento
critico-reflexivo do graduando no curriculo integrado

Visando identificar a pratica docente em relagdo ao desenvolvimento
do pensamento critico-reflexivo do graduando no curriculo integrado,
a segunda questdo norteadora da entrevista foi: Que atividades vocé tem
realizado para desenvolver a capacidade critico-reflexiva dos estudantes no
curriculo integrado?

As respostas foram coerentes com a percepgdo que tiveram sobre o
pensamento critico-reflexivo, ora com relatos de exemplos e atividades
direcionadas ao desenvolvimento de operagdes cognitivas relacionadas ao
aprendizado e a aplicagdo do conhecimento na clinica, ora visando conduzir
o estudante a analise do contexto, ao questionamento e a transformacéo da
realidade. Nos relatos também predominaram acoes técnicas, individuais e

carentes de uma reflex@o ou acdo politica frente aos eventos.

As praticas relatadas nos discursos foram: levar o estudante a relacionar
os conteudos tedricos com as situagdes da pratica da clinica e do cotidiano
de trabalho em saude, fazer perguntas ao estudante, aplicar metodologias
ativas de ensino e aprendizagem e utilizar a avaliagdo para promogdo da

reflexdo critica.

A primeira e mais recorrente pratica mencionada foi um esforco para
levar o estudante a relacionar os conteudos tedricos com a pratica clinica ou
a situagdes recorrentes no cotidiano de trabalho em satde, como ilustrado
na figura 4.
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Figura 4. Ilustracdo das falas dos professores sobre levar o estudante

a relacionar os contetidos tedricos com as situacoes da pratica
clinica e do cotidiano de trabalho em satde.

Nés estamos mostrando internamente,

a fisiologia, a histologia, células, como
que acontece o transporte de gases.ndo ¢7
Bioquimica, tudo isso. Quando ele chegar

14, na hora do exame fisico, ele tem que
conseguir resgatar todos esses conteudos e
falar: O que eu tenho que ver aqui,nao ¢?
Como que estd respirando?

Levar o estudante a
relacionar os contetidos
tedricos com coes
da pritica clinica e do
cotidiano de trabalho

E nos Jja fizemos isto, na
questio de lesdo de pele, onde o
aluno, conseguia entender anatomia
fisiologia da pele. Ele presenciava,
verificava lesdes e ali ele via que a pele
integra é uma coisa e [...] quando esta com
lesfio essa pele estd realmente diferente ¢
conseguimos entdo trazer a firmaco junto
que falava dos medicamentos, ndo ¢?
Que ajudavam na cicatrizagio

O esforgo do professor em apoiar o estudante a relacionar os contetidos

tedricos com as situag¢Oes da pratica clinica e do dia a dia de trabalho em

saude corresponde a visdo de que pensar criticamente consiste em realizar

operagdes mentais para aquisicdo de conhecimentos para depois aplica-

los na pratica clinica. Nessa direcdo, houve também uma valorizacdo das

atividades praticas do curso nesta associacdo de conhecimentos tedrico-

préticos:
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Eu acho que o campo assim da pratica. Ela é cansativa para nds
docentes, mas ela é fundamental para conseguir fazer esse elo do
que ele viu no livro e o que ele viu na prdtica, e a gente fazer uma

andlise em cima disso dai.

[...] Cabe de novo a nés fazer nas aulas teéricas, no portfolio e nas

discussdes o que a gente faz no campo de estdgio.

A gente tem também atividades praticas que o aluno vai ld na UBS,
ou vai ld na creche, vai fazer um levantamento das necessidades, vai

fazer todo o estudo.

Na nossa pratica é onde eu mais vejo que ele pode contribuir e que

eu posso fazer com que o aluno seja um pouco mais reflexivo [...].

Entdo durante a consulta de Enfermagem na Atengdo Bdsica, na
consulta de Enfermagem, o aluno tem que, ele é obrigado a ser
critico-reflexivo.

Como se pode observar, os exemplos docentes sdo direcionados para
a atividade técnica do enfermeiro, demonstrando um compromisso com
a formagdo de um profissional competente na area, um profissional que
realiza uma clinica fundamentada em conhecimentos cientificos. Retorna-

se aqui a questdo sobre qual clinica os professores se referem.

A relagdo entre os servicos de saude e os sujeitos coletivos também pode
ser pensada como uma relacio clinica ampliada, construindo praticas de
salde mais dialogadas, mais produtoras de autonomia, menos produtoras de
medo e submissao acritica'®. Essa é a clinica compativel com uma perspectiva
sociocritica e emancipatéria da competéncia critico-reflexiva que deveria ser
objeto da agdo docente na proposta do Curriculo Integrado. Nos exemplos
citados, algumas vezes foi mencionada pelos professores uma vertente que

vai além da clinica, direcionada a patologia e aos procedimentos:
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E criticamente, entdo, o que a gente tem feito no desenvolvimento, a
gente nunca mais deixou, ndo é? Ou nunca mais orientou que fosse
sé a patologia, isso faz muito tempo e eu acho que foi melhorando
a medida que a gente foi andando e aprendendo como fazer esse
curriculo integrado. Entdo, por exemplo, ele estd agora na pediatria
cuidando de uma crianga que internou com pneumonia, mas é uma
crianca de cinco anos, que estd nesse periodo de desenvolvimento
fisico, crescimento, neuromotor, precisa ainda ter tomado essas
vacinas, vem desta familia. Vamos pensar na situagdo social,
econdmica, psicoldgica desta familia.

[...] que nés temos que mostrar para eles que quando eles estiverem
na unidade bdsica, ndo olhar sé o individuo fisicamente [...] vamos
colocar no caso, o individuo que estd com uma crise financeira ou
uso de drogas, nés podemos mostrar o que tem na sociedade que
eles ndo sabem.

Alguns professores citaram o contexto cultural e social do paciente como
algo que interfere na clinica. Apesar disso, em seus exemplos, a citacdo da
reflexdo sobre correlacdes de forcas na sociedade (econdmicas, culturais,
étnicas) relacionadas a clinica foi restrita.

Na andlise dos documentos relacionados ao curriculo integrado,
verificou-se outro aspecto relevante a respeito da associacao da teoria com
a pratica: a extingdo de algumas disciplinas e, portanto, de contetidos de
Filosofia e Fundamentos de Psicologia e Psicandlise, bem como a redugao da carga
horaria das Ciéncias Sociais e da Educacao.

Assim, é possivel presumir que haja uma caréncia de conhecimentos
dessas areas capazes de subsidiar a compreensdo dos processos sociais que
interferem na condi¢cdo humana e no processo saude-doenca. Tais fatos
configuram um limite a capacidade do estudante de relacionar e aplicar
conhecimentos das Ciéncias Humanas na pratica clinica ou de responder as
questoes que lhe sdo colocadas pelos professores.
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Para os professores, pensar criticamente significa questionar a realidade.
Fazer perguntas ao estudante para estimular a reflexdo e a critica também
foi recorrente na fala dos professores, desde os discursos mais tradicionais
até os mais propensos a uma visdo mais critica e emancipatéria, como

ilustra a figura 5:

Figura 5. llustragdo das falas dos professores quanto a fazer
perguntas ao estudante.

Al a gente senta e discute
[-..] Como eu me comuniquei
com essa mie? O que vocés
acharam? O que vocés acharam que
funcionou quando eu falei e 0 que nao
funcionou? [...] E dai? Como vocés
observaram? O que vocés viram? O
que se faz com isso? O que pode ser
feito com o problema? Que
encaminhamento pode ser
dado?

Mais do que falar isso, ¢ falar
assim: Como ¢é a sociedade hoje? O
que vocés esperam da sociedade? E

dai eles vio construindo pontos £ perguntas ao
reflexivos e nesses pontos talvez cles estudante
consigam ser criticos.

[...] cu tenho uma postura muito de
colocar davidas nos alunos, ndo é?
[...] Eu imediatamente coloco uma
divida: Vocé tem certeza disso? Vocé
Ja pensou nisso?
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Fazer perguntas foi uma das maneiras que os professores encontraram
para levar o estudante a fazer seus préprios questionamentos. Também é
uma forma de induzir o estudante a efetuar as operagoes mentais cognitivas
com vistas a recordar as informacdes ou construir argumentos para dar
suporte a suas respostas.

Uma pesquisa com os professores do Curriculo Integrado da UEL que
investigou o tema de resolucdo de problemas detectou que o uso das
perguntas por parte dos educadores é intensamente utilizado no processo
de ensino e aprendizagem e o elemento mais citado como recurso na
conducado de processos de resolucdo de problemas. Quando se pensa em
problematizacdo, parece haver uma associagdo do termo com a utilizagao

das perguntas no aprendizado®. O excerto a seguir ilustra essa ideia:

Entdo, problematizar é aquilo que eu estou querendo, problematizar
0 que estd acontecendo. Por que estd acontecendo? Por que vocé
acha que é assim? Como vocé se colocou nessa situagdo? Vocé faria
dessa forma? E tentar criar situacdes que ele possa se questionar e
questionar o que estd ao redor dele e incentivd-lo na busca, ndo é?

No entanto, é preciso ter clareza de que uma pergunta nido é um
problema. Pode-se perguntar o porqué ao estudante, que recorre ao livro,
copia ou memoriza a resposta e atende ao professor sem executar nenhum
processo de pensamento que o tenha levado a analisar a realidade ou
a elaborar um conhecimento novo®. A esse respeito, Sordi® afirma que o
grande projeto educativo é levar o aluno a formular perguntas, formular
questoes impertinentes e que nao foram pensadas.

Quando se fala de uma educagéo dialégica, pressupde-se que o estudante
ndo estard trabalhando sozinho para responder a perguntas que foram
unilateralmente definidas pelo professor, que estard aguardando as respostas
para lhe atribuir um conceito®. Perguntas podem ser usadas desde que o
objetivo seja levar o graduando a elaborar as suas proprias, refletir sobre elas
e, juntamente com o docente, questionar e transformar a realidade.

Uma alternativa citada pelos professores para a anélise da realidade e
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aplicacdo dos conhecimentos cientificos foi o uso de metodologias ativas de
ensino e aprendizagem. Na visdo dos professores entrevistados, ao incluir as
metodologias ativas de ensino e aprendizagem em suas atividades didaticas,
estariam proporcionando aos estudantes a oportunidade de pensar de forma

critica e reflexiva (Figura 6).

Figura 6. Ilustracdo das falas dos professores quanto a aplicagdo
das metodologias de ensino e aprendizagem.

Bom, para mim pensamento

critico e reflexivo seria fazer com [...] temos um método diferente,
que o aluno no fosse simplesmente um método centrado no aluno, um
fugir da pedagogia bancdria, ndo ¢? De método em que vocé tem de
absorver o contefido ¢ chegar & prova ¢ fundamentar tudo. Com certeza o
vomitar o contetdo e devolver, mas método favorece o pensamento critico e
pudesse ser algo que ele construisse, reflexivo do aluno [...]
niio ¢?

Aplicar metodologias
ativas de no
aprendizagem
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No Curriculo Integrado do Curso de Enfermagem da UEL, as metodologias
ativas sdo atividades de ensino e aprendizagem nas quais o estudante é o
protagonista e o sujeito ativo no processo de aprendizagem. O professor
assume o papel de tutor, mas a busca e a constru¢ao do conhecimento parte
do estudante. Uma variedade de atividades pedagégicas de resolucdo de
problemas, como o estudo de caso, a aprendizagem baseada em problemas,

o semindrio e a pesquisa sdo considerados metodologias ativas:

[...] no primeiro ano as técnicas de psicodrama e mais no quarto ano
as estratégias de solucgdes de problemas e o estudo de caso. Mas,
como eu disse anteriormente, a gente estd precisando buscar algo
diferente para realmente mudar o ensino.

A gente faz muitos, por exemplo, estudos dirigidos [...]. Estudo de
caso, a gente usa muito estudo de caso no tema. Entdo, a gente dd os
problemas, situagdes para problemas [...]. Nosso médulo quer fazer
tutorial, nés vamos fazer agora, a partir de julho [...] Nossa drea é
uma drea que usa bastante isso, tem uma preocupagdo muito grande

com a questdo da metodologia, de usar metodologias ativas.

[...] no meu médulo, eu acabei esquecendo de falar de um recordatério
que o aluno faz, chamado pasta temadtica. Entdo, a gente pede para
que o aluno coloque nessa pasta os principais conceitos que ele
desenvolveu desde o segundo ano.

Varios sentidos podem ser dados a ideia do uso de métodos ativos para
favorecer o desenvolvimento do pensamento critico. Um deles é propiciar
a busca sistematica de novas informacoes, a avaliacao dessas informacoes,
a associagdo de novos conhecimentos a conhecimentos prévios, inferéncia,
anadlise, interpretacdo, raciocinio indutivo e dedutivo relacionadas a visdo
tradicional do pensamento critico e reflexivo, como refere um dos professores:

“[...] é ele buscar saber o que ele ndo sabe daquilo, ndo é? [...] ai vai, busca informagdo

sobre aquilo e vem para dar uma nova sintese, para dizer: - Olha, agora eu conhego
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esse objeto dessa forma”. Outra coisa é induzir o estudante a associar o
conhecimento tedrico a pratica e a aplicar esse conhecimento na clinica.

[...] que o grupo compreenda que o contetido tem relevdncia, que
aquele contetido tem importdncia. Acho que essa é uma luta da
gente, acho que didria, para vocé ajudar o aluno a perceber que
aquele contetido que vocé estd dando tem relevdncia para a pratica

profissional dele.

Porque a partir do momento que o aluno estd fazendo uma
investigacdo, ele estd levantando problemas, ele tem que dar uma
solugdo para tudo aquilo.

Os métodos ativos podem também ser aplicados para que o estudante
questione a realidade, ndo a aceitando como uma realidade pronta, finita,

Entdo, é tentar fazer o aluno sempre olhar que as coisas ndo tém

um lado sé.

E tentar criar situacbes que ele possa se questionar e possa

questionar o que estd ao redor dele e incentiva-lo a busca, néo é?

Também podem ser empregados para a andlise do contexto no momento
da atuagao profissional:

Cuidado de sauide nem sempre é o cuidado ideal porque agente tem
muitas situacées contextualizadas ali, em determinado local. Eu acho
que é isso, que o aluno tem que aprender a fazer, tem que aprender
a buscar a melhor forma de fazer a partir do contexto que estd
vivenciando, a situagdo real ali, o que estd realmente acontecendo.

Do ponto de vista pedagdgico, os métodos ativos de ensino e aprendizagem
sdo excelentes atividades para desenvolver o pensamento critico-reflexivo,

seja na concepg¢ao tradicional ou na concepgdo sociocritica e reflexiva. A
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possibilidade de que tais metodologias atinjam seus objetivos em relacao
a formacéo critico-reflexiva do estudante dependerd de como professores
pdem em prética as demais orientagdes filoséficas e pedagdgicas propostas
no Curriculo Integrado. O mesmo se da em relacdo aos processos avaliativos,
que também foram citados pelos docentes entre as agdes relativas ao
desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo do estudante.

Assim como no caso das metodologias ativas e demais atividades
docentes citadas para ampliacdo da competéncia critico-reflexiva, o uso da
avaliacdo seguiu a légica das concepgdes docentes sobre essa competéncia.
A avaliacdo foi referida como um instrumento de reflexdo sobre a pratica
e como um modo de propiciar a associacdo dos conhecimentos cientificos
com a pratica. A avaliacdo, quando mal utilizada, foi mencionada como um
elemento que tolhe a reflexdo critica por parte do graduando.

A avaliagdo aplicada como um instrumento de reflexdo sobre a pratica

pode ser exemplificada nas falas a seguir:

Tem aquelas avaliagbes semanais, isso até a gente consegue mesmo.
A gente senta com o aluno e discute e faz ele refletir bastante sobre
sua pratica.

[...] e também as provas, as nossas provas sdo objetivas, menos a
parte dos medicamentos, mas o resto é objetiva. O aluno faz a prova
e imediatamente a gente corrige e ele mesmo corrige a prova dele,
a gente tem o gabarito, estd com a gente. E ai, a partir dali, ele ja
vé quais questdes ele errou e para a cada questdo ele vai fazer a
devolutiva: por que eu errei? Essa é a errada e por que essa aqui é a
certa? E também procurando desenvolver essa capacidade reflexiva
nele, ndo é?

E dai ele entender o porqué que ele errou, porque aquela estd errada,
e ndo simplesmente: Ah! Essa ai estd errada. Entdo, isso é uma coisa
que a gente tem feito jd faz algum tempo jd, uns quatro anos mais

ou menos.
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Eu acho que é uma estratégia dele verbalizar o que estad refletindo,
é uma estratégia de checagem nossa. Ndo necessariamente que isso
faga desenvolver a reflexdo, porque a reflexdo é automdtica |[...] é
uma facilidade, ndo ficar trabalhando em cima de nota, nota, nota,
nota, mas poder conversar com o aluno: - Olha, nesse ponto ndo ficou
legal. Reaplicar, refazer, eu acho que isso é bom.

[...] é a questdo do portfélio. Todas as experiéncias que eu tive sempre
foram positivas com relagdo ao portfélio, porque esse aluno tem uma
realidade e ele tem que refletir sobre essa realidade, tem que inserir
literatura nela, ndo é?

Proporcionar momentos sistematicos de reflexdo sobre a pratica afina-se

com a proposicao de Schon de dar intervalos ao fazer, a fim de que o estudante

possa refletir e aprender por meio da reflexdo??* Nisto consiste o primeiro

passo para a criticidade. Nao obstante, a reflexdo critica avanca a partir do

objeto de reflexdo, as determinacdes sociais do ser humano, as relacoes

de poder, a diade opressor/oprimido. Nesse sentido, questionam-se se as

reflexdes oportunizadas pela avaliacdo estao contemplando estes elementos

ou estdo limitadas a levar o estudante a aplicagao do conhecimento biolégico

e técnico relacionado a profissao. Alguns professores mencionaram o uso da

avaliagdo concentrado na associagdo dos conhecimentos cientificos com a

prética:

[...] e a gente trabalha com a avaliagdo que é o portfélio reflexivo [...]
é um relato fundamentado na pradtica. E eu acho que a gente estd
desenvolvendo a competéncia de redacdo, de reflexdo, de associar
teoria com pradtica. Entdo, a gente usa isso e ele tem que fazer
portfélio.

[...] ai eu acho que a forma como vocé avalia ajuda muito. Porque se
vocé faz uma avaliagdo em que fica presa aquilo que estd no livro
escritinho, ai ndo ajuda. Agora, se vocé consegue fazer questoes que
ndo basta ele saber o contetido, ele tem que saber como utilizar o

contetido, a gente ajuda.
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Além disso, os professores relataram dificuldades em aplicar a avaliagdo
segundo os pressupostos que a orientam no curriculo integrado, assumindo
uma postura pouco formativa ou até mesmo coercitiva, o que resulta num
efeito contrario ao que se espera da avaliacdo, tornando-a um impeditivo
para o desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo.

No processo avaliativo eu percebo falhas, sim, mas eu estou fazendo
avaliagdo do jeito que eu acho que deveria ser com os conceitos que
eu tenho arraigados da minha formagdo, que é diferente. Eu ndo fui
formada nesse curriculo, eu tenho uma formagdo tradicional. Entdo
é bem possivel que a minha avaliagdo seja muito mais formal do
que eu imagino que seja. Eu ndo sei se avalio da forma que deveria
avaliar, de uma forma mais integrada e buscando realmente a
reflexdo e a criticidade. Talvez eu faca uma avaliag¢do muito mais
tradicional. Porque é muito dificil para mim, formada de um jeito

tradicional, fazer uma mdgica e ser diferente.

Nés tivemos quatro ou cinco alunos mais brilhantes que falaram,
mas sdo 14 e alguns muito quietos ndo falaram. Ai eu perguntei e
eles reconheceram que ndo tinham lido. A, olha, gente, mas vocés
tém clareza? Af eu lancei mdo da avaliagdo, ndo é? Tudo bem. E
uma escolha de vocés? Mas é, eu s6 queria avisar que tem avaliagdo
e que isso é uma coisa que conta na avaliagdo, ndo é? Porque é o
desempenho que vocé ndo atingiu, que é sua capacidade de andlise,

de relacionar contetidos com a pratica, isso é um desempenho, ndo é?

As questoes colocadas sobre a avaliagdo coincidem com as expostas a
respeito dos métodos ativos de ensino e aprendizagem. Assim como esses
meétodos, a avaliagdo, quando bem aplicada, oportuniza o desenvolvimento
do pensamento critico-reflexivo na concepgao tradicional ou na sociocritica e
reflexiva. Schon? propoe repetidos momentos de avaliagao do fazer, durante

a agdo, depois da agdo e avaliag@o sobre o produto da reflexdo apés a agao.
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Recorda-se que no Curso de Enfermagem da UEL, a avaliagdo proposta é
um processo formativo, dialégico, continuo, sistemético e integral. Destarte,
assim como na aplica¢do dos métodos ativos, a avaliacdo s6 alcangard seus
objetivos de formagéo critico-reflexiva do estudante quando os professores
colocarem em prética as orientacdes filoséficas e pedagdgicas a ela
relacionadas.

Em sintese, as ac¢des dos professores para estimular e desenvolver o
pensamento critico-reflexivo do estudante no Curriculo Integrado foram
coerentes com as visoes tradicionais e mistas, incorporando aspectos critico-
emancipatérios de Freire.

A preocupacao dos entrevistados teve como foco a condugao do estudante
a relacionar os contetdos tedricos com as situagdes da pratica da clinica e
do dia a dia do trabalho em satide. Para alcancar este objetivo, os professores
mencionaram como estratégias fazer perguntas ao estudante, aplicar
metodologias ativas de ensino e aprendizagem e usar processos avaliativos.
Tais atividades apresentam um bom potencial e podem contribuir para o
desenvolvimento do pensamento critico e reflexivo na concepcao tradicional

ou mesmo na sociocritica e reflexiva.

Para possibilitar o desenvolvimento da competéncia critico-reflexiva do
estudante, é imperativo que sejam apreendidas e incorporadas a prética
docente as orientagOes filoséficas e pedagédgicas do Curriculo Integrado,
a problematizacdo de Freire, a prdxis, a avaliagdo formativa e os demais
principios apresentados no capitulo 5, na descricdo das premissas do
curriculo integrado da UEL.

Potencialidades e Fragilidades no Desenvolvimento do Pensamento
Critico e Reflexivo do Graduando no Curriculo Integrado

Na entrevista, uma questdo foi especialmente elaborada para investigar
quais eram as potencialidades e dificuldades que os professores encontravam
na concretizacdo de projetos e atividades para favorecer o desenvolvimento
da capacidade critico-reflexiva do graduando no Curriculo Integrado.
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As categorias empiricas oriundas dos discursos relacionados a tais
potencialidades foram: a integracdo de contetidos das areas basicas com
as areas clinicas nas diferentes séries do curso, a manutencdo das areas de
conhecimento e especialidades no curriculo e as metodologias de ensino e
aprendizagem com trabalho em pequenos grupos.

A primeira potencialidade mencionada pelos professores para trabalhar
o desenvolvimento da reflexividade do estudante foi a integracdo de
contetdos das areas bdsicas com as areas clinicas nas diferentes séries do
curso, como ilustra a figura 7:

Figura 7. Ilustracdo das falas dos professores quanto a integracédo
do contetudo das areas basicas com as areas clinicas.

A gente nunca estd parada, nio ¢? Sempre
buscando ¢ essa parceria com o basico
também, ¢ bem importante. Eles sdo bem
parceiros mesmo, colaboram.

Se houver interdisciplinaridade entre
as Areas ¢ se isso for passado de forma
muito clara para nosso aluno, ele vai
conseguir se transformar num profissional
reflexivo e eritico [...] A aproximagdo da
area basica com a clinica surgiu em um
momento de respeito reciproco, coisa que

ndo existia. séries do curso.

Nossa
intenglo ¢ essa, que
ele faga essa ponte, sempre
integrando. Entiio a gente nunca
fala de uma ciéncia, s0 daquela
ciéncia. Os professores, a gente sempre
coloca que a gente nunca pode falar s6. O
professor de fisiologia tem de falar de
bioquimica, biologia celular histologia na
aula de fisiologia. Por exemplo: na aula de
biologia celular eu também falo da
fisiologia [...] a gente sempre resgata
isso fazendo como se fosse uma
intersecgdo de circulos, ndo é7
Mais ou menos dessa
forma.
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Alguns beneficios e limites da visdo de que o pensamento critico incide
na associagao e na aplicacdo de conhecimentos cientificos na pratica clinica
ja foram expostos na presente investigacdo. Considerar que a integracdo de
contetidos das 4reas basicas com as areas clinicas nas diferentes séries do
curso seja um facilitador para o desenvolvimento da criticidade do estudante
alinha-se com essa concepgao. Observa-se ainda que os exemplos citados
tém relagdo com a clinica centrada na doenca ou em procedimentos:

Eu atuo no segundo ano, no sequndo semestre, no cdncer, é a parte
de cdncer, que é a do ciclo celular, a regulagdo do ciclo celular. A
gente fala de cdncer, como aparece nas células, como acontece a
regulagdo interna da célula, a expressdo de todas aquelas moléculas
responsdveis pela regulacdo do ciclo celular. [...] Entdo eu atuo nesse
tema e na diabetes, é a Satide do Adulto I, ndo é? [.] Entdo a gente
tenta fazer, eu e a professora conversamos, a gente tenta fazer um

trabalho assim e a bioquimica também.

Eu acho que nosso aluno tem que aprender por conhecimento, por
légica e ndo aquela coisa decorada: o curativo se faz com essa, essa,
essa etapa. Ndo! Ele tem que pensar, tem que integrar as dreas, ele
tem que pensar na histologia do tecido, tem que pensar na anatomia
daquela regido, tem que pensar na microbiologia situada ali,
entendeu? Ele tem que pensar na fisiologia daquilo. Entdo eu acho
que é o aluno reflexivo que o curriculo integrado pretende formar.

Outra coisa que o curriculo propiciou foi a integragdo de contetidos.
Para nés foi muito bom [...] Hoje a gente estd pegando, no caso,
as drogas: a farmacologia faz todo o trabalho de como sdo os
neurotransmissores, como isso funciona. Depois eu entro dizendo as
drogas e seus efeitos. Ficou muito legal, a parte da fisiologia, muito
boa. A gente tem um trabalho legal. Acho que com isso o curriculo

foi genial.
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Como fragilidades foram enfatizadas: o tempo restrito para execugao das
atividades relacionadas a aprendizagem; o contexto do processo de trabalho
docente; o despreparo e a falta de intencionalidade do professor e a postura
do discente frente a nova situagado de aprendizado.

Vale salientar, entretanto, que o alcance de determinado grau de
integracdo da abordagem clinica com as Ciéncias Bésicas no Curriculo
Integrado da UEL, que foi considerado pelos entrevistados, como um avanco
importante na pratica da proposta pedagbgica, deixou de explicitar que essa
integracdo ainda precisa ser aperfeicoada. Na andlise da matriz curricular
verificou-se que ainda hd concentragdo dos conteudos dessas ciéncias na
12 série do curso, especialmente no 2° semestre do 1° ano, com o médulo
Aspectos morfofisiolégicos e psiquicos do ser humano.

Outro agravante ja citado é a reducdo da carga horaria das Ciéncias
Sociais e Humanas no Curso, cujos conteudos sdo importantes para a
compreensdo e a transformagdo da realidade social do ser humano e do
trabalho em satlide. Essas ciéncias necessitam ser abordadas na perspectiva de
interdisciplinaridade, para que o individuo possa observar a sociedade, seus
problemas, relacionamentos e saberes de uma forma dinamica, interligada,
completamente dependente de causas e efeitos nas mais diversas dreas,
do saber do conhecimento ao saber do relacionamento, permitindo assim
ocupar sua posi¢ao na sociedade?.

A insercdo dos contetdos do antigo Ciclo Basico (biolégico) em todas as
séries é um aspecto positivo, que difere de fato do curriculo tradicional e
configura um progresso importante no Curriculo Integrado, principalmente
quando se pretende a agregacdo do conhecimento cientifico a pratica
clinica. No entanto, essa melhoria na interdisciplinaridade parece ser
contraditéria com outro aspecto citado pelos professores como facilitador
do desenvolvimento do pensamento critico e reflexivo do estudante: a
manutencdo das areas de conhecimento e especialidades no curriculo.

Dificuldadesnaformagaode profissionais generalistas foramidentificadas
na andlise dos documentos. O Curriculo de 2000 possuia 13 mdédulos com

nomenclaturas abrangentes e unidades de ensino que integravam o ciclo
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bésico e profissionalizante. Em 2012, os mddulos aumentaram para 18,
com nomenclaturas que evidenciavam a compartimentalizagdo por areas
e especialidades. Os motivos dessa fragmentacdo foram apresentados no
capitulo 7. Um deles diz respeito a complexidade da formagao do enfermeiro
generalista com professores especialistas, como refere um dos entrevistados:

Lembro como foi dificil os dois primeiros anos do curriculo, que a
pessoa ia estudar neuro, depois estudar ortopedia. Entdo ai, esse
negécio de que ndo tinha mais médulo, ndo tinha mais nada e todo
mundo tinha de saber tudo... Quando vocé sabe tudo, vocé passa a
ser especialista em generalidades |[...] Quando se voltou a rediscutir
cada um na sua realidade, fomos entender que era para integrar os
contetidos e ndo as pessoas, eu acho que o curriculo deu um salto de

qualidade.

Para superar esse desafio o grupo resolveu preservar as especialidades
e as areas de conhecimento dos professores nos diferentes médulos. Os
entrevistados relataram a necessidade do dominio do contetdo por parte
do professor, o que s6 seria possivel por meio da preservacdo das areas de
conhecimento, o que foi considerado essencial para levar o estudante a
associacdo de conhecimentos necessarios a pratica:

Dependendo do assunto que vocé estd abordando, se vocé ndo
estd preparado para aquilo, fica uma reflexdo e andlise critica por
fazer [...] Quando aquilo estd dentro do nosso dia a dia, da minha
especialidade, acho que isso contribui bastante para o aluno, ndo é?
De ele perceber as suas dificuldades e o quanto precisa crescer, ndo
é? As préprias limitagGes dele, onde ele precisa trabalhar mais nos

termos de contetido, pratica e habilidade.

Entdo, hoje eu me sinto... para eu entrar em uma sala de aula eu
tenho que me preparar muito mais, fazer uma busca muito mais

agugada do que eu fazia ld no comego quando dava aula tedrica.
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A otica da competéncia critico-reflexiva, se liberal ou sociocritica
e emancipatéria, determina a interdisciplinaridade dos contetidos das
diferentes especialidades. O pensamento critico s6 se efetiva quando as
informacgodes e as areas de conhecimento comunicam-se verdadeiramente e

se inter-relacionam.

Outra facilidade referida nas duas perspectivas de pensamento critico-
reflexivo foi a redugdo do numero de estudantes por professor nas atividades
tedéricas do curso,ouseja, passar a utilizar as metodologias ativas com trabalho
em pequenos grupos. A aplicacdo das metodologias ativas de aprendizagem
incidiu positivamente na distribuicdo do numero de estudantes por
professor, favorecendo os processos de ensino e aprendizagem. Também
foi reconhecida como uma facilidade a flexibilidade da proposta curricular
em relagdo a decisao metodolégica, preservando, na medida do possivel, o
trabalho em pequenos grupos:

[...] essa é uma grande facilidade, muitas escolas ndo tém. Enquanto
vocé tem uma grade engessada, uma coisa engessada, essa é a
grande dificuldade. A gente ndo pode se apegar a essa dificuldade, a
gente estd num outro cendrio.

E das facilidades eu acho que o método permite que vocé seja mais
flexivel também. E bom vocé saber que ndo tem que entrar em
uma sala de aula e dar uma aula teérica, que eu posso usar de N
estratégias [...] Ndo necessariamente o método, a forma do curriculo,
o formato permite que vocé use métodos que sdo diferenciados.

As metodologias ativas trouxeram consigo a redugdo do numero de
estudantes por professor, o que beneficia o aprendizado, a avaliacdo e
o desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo, como referem os

professores:

Eu acho que uma das facilidades que para mim hoje é crucial, eu
até estranho quando eu tenho que entrar em uma sala e dar aula
para mais de 30: - Serd que eu estou no lugar certo mesmo (risos)?
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E a questdo de trabalhar com grupos pequenos [...] Gracas a Deus,
em todos os médulos que eu atuo a gente atua com grupos de 15,
no maximo 20 alunos por turma. Eu acho que esse é um niimero
6timo, porque vocé tem um contato pessoal e consegue gerir o tempo
de maneira que essas reflexdes possam ser oportunizadas, néo é?

Acho que uma coisa que facilita é quando vocé tem um grupo menor.
Porque a ideia é que vocé identifica em cada aluno aquilo que ele tem
de vivéncia, aquilo que vocé pode usar como exemplo ou ancorar

aquele conhecimento naquilo, ndo é?

[...] € facilitador o ntimero reduzido de alunos. Eu acho que facilita

bastante vocé trabalhar em pequenos grupos.

Facilidades é a gente ter contato com um grupo menor de alunos. Ao
invés de 60, a gente tem contato com 20 e dentro do nosso médulo a
gente fragmenta mais esses alunos e eu tenho contato com quatro no
meu estdgio. Entdo, é esse contato professor e aluno muito préximo,
acho que isso é uma facilidade para vocé trabalhar e observar a

critica desse aluno, instigar a critica.

Essa conformacao de grupos menores facilita a relagdo do educador com

[...] e outra coisa que é uma facilidade é que melhora muito a relagdo
com o aluno, ndo é? Eu sempre me digo, sempre me reconheco mais
enquanto professora nessa relagdo com o aluno a partir do momento
que eu fui discutindo essa histéria de critico e reflexivo. A relagdo com
o aluno é muito mais prazerosa. E ele ndo é mais um, ele é aquela
pessoa, ndo é? Acho que ele te reconhece ao longo da faculdade
inteira, mesmo depois. Acho que essa interagdo com o aluno é outra
qualidade, é outra coisa que a gente estd falando. Entdo isso também

¢é uma facilidade.
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Para Freire'®!213 os processos critico-reflexivos pressupdem uma relacédo
dialégica entre educando e educador. Logo, trabalhar com um numero
menor de estudantes torna-se uma obrigatoriedade quando se pretende o
desenvolvimento e aperfeicoamento de tal competéncia. Mas alguns desafios
e limitacoes também se fizeram presentes nos discursos dos professores: o
tempo restrito para execucgao das atividades relacionadas a aprendizagem, o
contexto e o processo de trabalho docente, o preparo e a intencionalidade do

professor e a postura do estudante frente ao aprendizado.

Nas revisoes da literatura de Enfermagem sobre o pensamento critico-
reflexivo’ 8, as dificuldades relatadas na realizagdo de atividades didaticas
para desenvolver a reflexividade critica do estudante também incluiram o
tempo disponivel para que o discente realize as tarefas de reflexdo critica
e o tempo destinado pelo professor para avaliacdo. A figura 8, na pagina
seguinte, ilustra essa limitacao.

Na formacdo em satde, a cooptagdo da reflexdo pela critica acontece
devido as caracteristicas da reflexdo, na qual se reexaminam, cognitiva e
emocionalmente, conteudos, ideias, crencas e atos. Tais agdes requerem um
tempo de interrupgao de afazeres e agdes para pensar sobre eles. As atividades
sistematicas e intencionalmente programadas para o desenvolvimento do
pensamento critico-reflexivo requerem em seu planejamento a concessao
desse tempo ao aluno.

Alguns docentes acreditam que a diminui¢do da preocupagdo com
os conteudos ou sua redugdo possa oportunizar a destinacdo do tempo

necessario:

Entdo acho que quando vocé tem [...] para o aluno a gente ainda tem
uma raiz conteudista. Entdo, ds vezes, a gente tem dificuldade de

abandonar alguns contetidos para deixar mais tempo para o aluno

[.]-

O que dificulta, parece que o né ainda é que estamos tentando
ensinar, fornecer muito, muito, encher a cabeca de contetidos e de

informacgdo para o aluno.
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competéncia critico e reflexiva do estudante.

O portfolio também ndo tem efeito se ndo
for corrigido semanalmente e o tempo &
muito curto para essa dindmica, para essas

Uma coisa que também dificulta, um
ponto fraco, ¢ a carga hordria que a
gente tem para trabalhar esse pensamento
critico e reflexivo. As vezes vocé pensa,
vocé tem proposta, intengdes, mas o tempo
& muito restrito [...] A falta de carga horéria
€ uma coisa que dificulta bastante.

Essa ¢ uma dificuldade que eu sinto ¢
casado com ela, & o tempo mesmo que a
gente tem para as atividades,

O tempo como

desenvolvimento da
competénc
reflex
estudante

Os professores referem ainda a necessidade de uma distribuicdo mais

equitativa entre o tempo destinado ao desenvolvimento das habilidades

técnicas e das critico-reflexivas:

194



CAPITULO 8 . A COMPETENCIA CRITICO-REFLEXIVA NO CURRICULO INTEGRADO:
O QUE PENSAM E FAZEM OS PROFESSORES

[...] eu diria que assim é um maior desafio, eu ndo diria obstdculo,
mas o maior desafio é o equilibrio entre o tempo do aprimoramento
do conhecimento prdtico, da habilidade técnica e do conhecimento
cientifico e o tempo destinado ao desenvolvimento critico, reflexivo e
propositivo da pratica.

O aspecto mais relevante é que a aplicacdo das metodologias ativas e
outras praticas visando ao aperfeicoamento da capacidade critico-reflexiva
do aluno, na concepg¢do liberal ou sociocritica, s6 tera sucesso quando o
tempo necessario para realizacdo das operagodes reflexivas for facultado ao
estudante:

[...] e a gente dividiu esses alunos em cinco casos clinicos, cinco ou
quatro, sé que o nosso tempo foi muito curto. Entdo, a proposta foi
muito boa, porém o retorno dos alunos ndo foi favordvel. O que a
gente prop6s na teoria foi muito bom, sé que em duas semanas todo
aquele conhecimento foi muito rdpido. Os estudos, a contextualizagdo,

a sedimentagdo ndo foi satisfatéria.

A destinacdo desse tempo é imprescindivel também ao professor, para
que possa refletir sobre as reflexdes do estudante e assim efetivar seu
papel de coaching, como diria Schoén, na mediagdo destes processos. Logo, o
contexto e o processo de trabalho docente acabam sendo mais um desafio a
ser superado.

Na andlise dos documentos, a formacdo docente numa concepg¢do de
educacgdo bancaria e por especialidades, a necessidade de capacitagdo scricto
sensu dos docentes e as novas exigéncias de trabalho com o acréscimo das
atividades da pés-graduacdo, influenciaram a implementagdo do curriculo
integrado.

Os professores reconhecem alguns desses pontos como elementos que
dificultam a pratica docente para o desenvolvimento do pensamento critico-
reflexivo do graduando. A primeira dificuldade mencionada foi o excesso de

produtividade académica demandada pela competitividade liberal e imposto
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as instituicdes publicas. A exigéncia de produtividade acontece em relagdo

as atividades de graduacédo e intensificam-se nas de pds-graduacéao:

[...] que a gente estd com uma sobrecarga enorme de trabalho, de
atividades. Entdo, olha, eu nem estou no mestrado, dando aula, estou
longe da aula no mestrado. Mas vocé tem TCC, vocé tem residente
para tocar, vocé tem o interno para orientar, tem a graduacdo que
vocé tem “trocentos” alunos para ajudar, corrigir provas, montar
aulas, as atividades administrativas do Departamento, o livro que
a gente estd escrevendo, projetos de pesquisa que a gente tem de
participar e quer participar. Entdo esse conjunto de atividades: -
Nossa! Acaba tomando uma dimensdo tdo grande que ds vezes a
gente fala assim: preciso deixar uma coisa de lado, e essa coisa de

lado as vezes é a reflexdo com o aluno.

[...] 0o nosso processo de trabalho estd cada vez sendo mais exaustivo
[...] A gente tem isso hoje, a gente tem pés-graduagdo junto, tem
residéncia junto, e ai o nosso tempo de, vamos dizer assim, de parar

e pensar e avaliar [...] estd cada vez mais encurtado esse tempo.

Um dos professores enfatizou ainda uma desvalorizacdo cultural e
financeira do trabalho docente:

Eu acho que essa é uma profisséo hoje muito pouco valorizada
em termos financeiros, acho que até se fala bem do professor.
Mas eu acho que a gente tem de repensar nessa nossa
valorizacdo profissional [...] é um desafio para a gente essa
desvalorizagdo em todos os sentidos, inclusive fortemente no

financeiro.

Para os professores, as consequéncias dessa sobrecarga e desvalorizagdo

é a rotinizagdo do fazer docente, que também se torna pouco reflexivo:

[...] porque eu acho que quando a gente se forma e comeca

naquela rotina de trabalho, a gente perde um pouco, néo é? Vocé
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acaba fazendo, fazendo, fazendo, fazendo, fazendo e a proposta é
exatamente outra, é que tudo que vocé estiver fazendo que seja
pensado, que seja analisado, ndo é? Que seja refletido.

[...] e ai entra num automatismo de demanda e de tocar de certa

forma o seu trabalho.

Aorealizar um estudo sobre o produtivismo académico nas universidades
federais brasileiras, Sguissard (2009) detectou que as politicas nacionais
com vistas a forcar a privatizagdo das instituicbes publicas de ensino
superior resultaram na multiplicacdo da pds-graduacgdo e no aumento de
matriculas na graduacéo, sem uma contratacdo equivalente de professores;
na elevacao do coeficiente de producao intelectual docente e de processos
avaliativos dos cursos; no rebaixamento e no repasse de recursos da
Unido para as universidades; na corrosdo dos saldrios dos educadores
e na intensificacdo dos processos de trabalho, sem o aumento na mesma
proporcdo dos funciondrios técnico-administrativos. Isso também ocorre
nas universidades estaduais do Parand, dentre elas a UEL, e tem impacto ndo
sé no trabalho docente, mas na postura que assumem frente as tarefas da
graduacdo, especialmente quando corroboram para a supervalorizagdo da
pbs-graduacdo, também citada:

[...] Entdio eu acho que essa supervalorizagdo da produgdo de artigos,
de publicagdes e da pés-graduagdo deixou a graduagdo como uma
coisa menor. Entdo a graduagdo é como uma penalizagdo, e iSso
é uma questdo muito dificil, eu acho que diminui muito a energia
e o esfor¢o que o professor faz nessa relagdo que é dificil [...] Eu
acho que um dos grandes desafios que a gente tem é manter essa
proposta curricular trabalhando com os alunos da graduagdo com

esse excesso de valorizagdo da pés e da produgdo académica.

Em sua pesquisa, o autor verificou depoimentos conformistas dos
docentes em relagdo a seu trabalho docente, assumindo inclusive a tarefa

de preservar a qualidade da graduacdo e da pesquisa a despeito das
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dificuldades que pudessem estar enfrentando?. Discurso semelhante foi
encontrado nesta investigacdo, ao mencionar como causas do prejuizo ao
desenvolvimento da criticidade do estudante o despreparo do professor
ou sua falta de intencionalidade em propor atividades favorecedoras da
aquisi¢do dessa competéncia. O preparo e a intencionalidade do professor
foram tidos muitas vezes, como um elemento “magico” capaz de sobrepujar
as dificuldades institucionais e conjunturais:

Eu acho que quando a gente quer, a gente faz diferente. Eu
acho que é assim. Claro que a gente tem todas as dificuldades,
mas se eu quiser muito, se eu tiver aquele desejo, eu consigo
fazer diferente, eu tenho condic¢des de fazer diferente. Talvez
eu nao consiga 100% do que eu queria, mas uma porcentagem
eu vou conseguir fazer, para tentar desenvolver o aluno.

E como se o progresso do estudante em relagdo a reflexividade critica
dependesse exclusivamente do quanto o professor incorporou em sua
pratica os principios pedagdgicos do Curriculo Integrado:

Entdo, com essa aprendizagem que eu tive no curriculo integrado
e na construgdo e implementagdo, eu sou uma profissional que
acredita naqueles pressupostos que estdo ld e para mim foi uma
mudanga de paradigma. Eu ndo fui levada pelo oba-oba das coisas
(risos). Quer dizer, fui uma pessoa que se propds a acreditar naquilo
que estava estudando, que estava vendo, que estava enxergando e
que queria muito que desse certo. Entdo, a primeira coisa para mim
[é que] eu mudei de paradigma. Quando eu vou para minha pratica
docente, em sala de aula ou em campo de estdgio, eu realmente me

deixo conduzir por esses pressupostos.

[...] Entdo a dificuldade é o professor, ndo é? Porque vocé tem que
mudar a cabega. Entdo o foco mesmo estd no professor, tem que ter

dedicagdo desse professor, por mais tempo [...].
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Outra coisa que eu vejo, assim, com muita dificuldade, é a resisténcia
dos docentes em incorporar um curriculo mais ativo. Os docentes
do meu departamento, eles ndo conseqguem aceitar ou ndo querem
aceitar, por exemplo, que a Enfermagem ndo tem um dia fixo de aula,
que a cada ano, a cada médulo, sdo novas conversagoes, sdo outras

aproximagdes com os docentes. Entdo eles tém essa resisténcia.

[...] no contexto da formagdo, a gente primeiro tem que partir
também do docente, ndo é? Entdo ele teria que ter, ele deve ter, ele
precisa ter essa postura também [...] Outro dificultador eu acho que
é ainda a questdo dos diferentes estdgios de entendimento que cada
pessoa tem sobre pensamento critico e reflexivo. E também a gente

ndo discute muito isso.

Entdo, até para esse esclarecimento tedrico dos principios
educacionais que ds vezes falta um pouco, até para essas pessoas
que eu estou falando aqui de dentro. Eu acho que o desafio é esse
também. Alguns vdo ser resistentes sempre, a gente ndo vai ter a

ilusdo de que todos vdo se sensibilizar, porque isso ndo existe, ndo é?

Os contratos tempordrios e a rotatividade desses professores também
foram mencionados como agravantes, uma vez que nem sempre hd tempo
habil para que compreendam e apliquem os principios curriculares:

[...] Percebo que o corpo docente estd mudando... pessoas, formas de
pensar, formas de agir. Por um lado, eu acho que hd grandes ganhos
com a entrada de novas geracdes e inclusive muitos ex-alunos nossos
no corpo docente. Por outro lado, acho que hd perdas importantes.

[...] Sai um, entra outro, sai um, entra outro. Isso requer uma grande

energia e uma capacidade do professor.

Por mais de uma vez neste estudo afirmou-se que, para o sucesso do
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desenvolvimento reflexivo e critico do graduando, é mister que os docentes
apreendam os fundamentos da proposta pedagdgica. £ correta a afirmacéo
dos professores acerca da influéncia do preparo do educador para a agao
reflexiva e critica de si mesmo, de seu mundo e do mundo do estudante.
Disso depende sua intencionalidade em realizar uma pratica sociocritica
e emancipatéria. Dai a preocupacdo de que os discursos ndo tenham
apresentado integralmente uma visdo sociocritica e emancipatéria do

pensamento critico-reflexivo contido no projeto pedagdgico do curso.

Além disso, existe a necessidade de aperfeicoamento da qualificacdo
docente, com posturas mais coletivas e menos individuais, mais politicas
e proativas e menos conformistas e alienadas frente as lutas politicas para
mudar o cendrio de opressdo que vivem em seu processo de trabalho?.
Ambos, professor e estudante, precisam ser preparados para uma reflexao
critica que evolua da pratica para a praxis.

Os professores reconheceram como mais um desafio a postura dos
discentes frente a nova situagao de aprendizado. O atual perfil do ingressante
é descrito como um jovem de pouca idade, ainda com caracteristicas préprias

da adolescéncia, que mora com os pais.

Ademais, trata-se de um estudante oriundo de um ensino tradicional,
que prioriza a transmissdo de contetdos, no qual o estudante tem um
papel passivo, receptor das informacdes previamente determinadas,
sem a preocupagao com a atribuicdo de significado e aplicabilidade ao
conhecimento?, o que foi confirmado por um docente:

E a primeira limitagdo que eu acho sdo os alunos. E como esses
alunos chegam na universidade, a forma de educacdo que eles vém
tendo, ndo é? Desde o ensino fundamental, ensino médio ou na
familia, ndo sei. Eles tém chegado assim, com certa... vou colocar

aspas nas palavras: “uma certa preguica de pensar”, ndo é?

Na visdo tradicional do pensamento critico-reflexivo, o estudante é levado
a realizar uma busca de informacdes e também uma série de operagoes

cognitivas em relagdo a compreensdo e a aplicagdo do conhecimento. Na
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visdo sociocritica, a investiga¢io e o dominio do conhecimento sdo utilizados
para o fortalecimento coletivo e a luta por um mundo humanizado. Ambas
as concepgoes exigem uma rotina de estudos e disciplina no cumprimento
de atividades, o que nem sempre é assumido pelo estudante, que esta
acostumado a receber passivamente a informacao e reproduzi-la:

Quanto aos alunos, a Unica coisa que tem é que nosso modulo é
muito pesado mesmo, eles precisam estudar, e eles ndo estudam

Assim, eles ndo querem refletir muito, tém dificuldade de sair do
senso comum, de aprofundar um pouco mais as questdes, sdo pouco
estudiosos, pouco leitores. A gente ndo percebe que eles tragam...
Eles vdo para pratica e ndo levam coisas novas para discussao.

Os professores admitiram também uma falta de conhecimentos sobre
como superar os obstéculos ocasionados pela diferenga de geragoes:

[...] ndo sei como é que vocé vai aproveitar no seu estudo: é o choque
de geragdo, eu sou mais velha, eles tém todos 17, 18 anos, sdo bem

mais novos.

E uma questdo do mundo atual, da globalizagdo, da facilidade de
tudo. Hoje o acesso a tudo é muito facilitado, é tudo muito imediato, é
tudo muito rdpido e ai a profundidade nem sempre acontece, fica tudo
no superficial. E eu ndo sei se isso é bom ou ruim também. Porque eu
sou de outra geragdo e ai é muito dificil fazer uma avaliagdo dessa
geragdo e isso sempre vai acontecer.

Serrano® elenca como atitudes dos individuos desta nova geracdo:
estar sempre conectados, procurar informacio facil e imediata, preferir
computadores a livros e e-mails a cartas, digitar ao invés de escrever,
compartilhar em redes de relacionamento tudo que é seu (fotos, eventos,
habitos); estar sempre em busca de novas tecnologias e ser multitarefas,
fazendo diversas coisas ao mesmo tempo. Muitos desses comportamentos
sdo frutos do modo de produgdo e reproducgao capitalista e a maior parte
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desses jovens encontra-se muito mais na condicdo de oprimidos que de
opressores. Logo, precisam aprender a pensar criticamente, questionar seu

lugar e seus compromissos no mundo globalizado.

Propiciar o desenvolvimento da competéncia critico-reflexiva do
estudante durante a formacado inicial foi o compromisso assumido por
aqueles que construiram o Curriculo Integrado do Curso de Enfermagem
da UEL. Assim, cabe a esses sujeitos compreender o perfil do educando
desta geracgao, aperfeicoando as relagdes entre professor e estudante para
maximizar as potencialidades desses jovens na busca da emancipacao
e do desenvolvimento das dimensdes técnica e politica da competéncia

profissional.

Em sintese, as facilidades referidas pelos professores foram: a integrag@o
de contetidos das areas basicas com as areas clinicas nas diferentes séries
do curso, a manutencdo das areas de conhecimento e especialidades no
curriculo e as metodologias de ensino e aprendizagem com trabalho em
pequenos grupos.

Foi citada a integracdo de conteudos das areas basicas com as areas
clinicas nas diferentes séries do Curso. Como ha uma lacuna de contetidos
das Ciéncias Sociais, essa integracdo envolve principalmente as Ciéncias
Biolégicas e a Enfermagem. Trata-se de uma melhoria importante da proposta
pedagbgica, mas que ainda precisa ser aperfeicoada, ja que os documentos
curriculares apontam para uma concentragao dos conteudos das Ciéncias
Basicas na primeira série do curso.

Esforcos no inicio da implantagao do curriculo integrado foram realizados
em busca da interdisciplinaridade. Barreiras referentes ao processo de
trabalho docente induziram a efetivagdo de uma proposta com a manutengao
das areas de conhecimento e especialidades, o que foi considerado um
elemento positivo pelos professores entrevistados. As metodologias ativas
de ensino e o trabalho em pequenos grupos também facilitam os processos
criticos e reflexivos, uma vez que pressupoem uma relacdo dialégica entre

educando e educador.

Foram destacados como limitacdes o tempo restrito para execugao das
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atividades relacionadas a aprendizagem, o contexto do processo de trabalho
docente, o preparo e a intencionalidade do professor e a postura do estudante
frente a nova situacdo de aprendizado. O tempo é indispensavel a reflexdo
critica e este tem sido restringido pelo processo de trabalho docente, que se
caracteriza por excesso de atividades, exigéncia de produtividade académica
e supervalorizacao da pés-graduagao.

Apesar disso, ndo houve nenhuma alusdo por parte dos professores da
necessidade de empoderamento, no sentido freireano, como capacidade de
lutar por direitos e ocupar espagos nas esferas deliberativas da sociedade.

E apropriada a percepcdo docente sobre a influéncia do preparo do
educador para a agdo reflexiva e critica, pois depende de sua visdo de
mundo realizar uma préatica liberal ou critico-social. Mas preocupa o fato
das concepcoes limitarem-se a ac¢do individual, atribuindo somente para si
a responsabilidade pelas dificuldades no processo de desenvolvimento da
competéncia critica e reflexiva do estudante. A realidade dos ingressantes
na universidade é o ensino tradicional e esse e outros elementos
relacionados a evolugao tecnoldgica e a realidade histérico-social também
foram mencionados como um desafio, tendo em vista as posturas pouco
comprometidas com a nova situacdo de aprendizagem.

A realizacdo e a andlise das entrevistas visaram atender a trés dos
objetivos especificos da investigacdo: verificar percep¢do dos docentes
sobre o que vem a ser a capacidade critico-reflexiva; identificar a pratica
docente relativa ao desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo do
graduando no Curriculo Integrado e identificar as facilidades e os limites
para o desenvolvimento da capacidade critico-reflexiva do graduando
nesse curriculo. Os dados foram submetidos a leitura metédica e interativa,
para identificacdo de elementos comuns e divergentes, organizacdo e

categorizacao®. A figura 9 apresenta a sintese das categorias empiricas.
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Figura 9. Sintese das categorias empiricas.
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Discusséao

No movimento dialético do processo de mudanca do curriculo de
Enfermagem da UEL, alternaram-se e alternam-se, conviveram e convivem
crencas e praticas relacionadas a uma visdo biolégica e uma visdo
sociocritica de ser humano, saude, Enfermagem, processos educativos e, em

consequéncia, da competéncia critico-reflexiva.

Nas concepgoes dos professores sobre o pensamento critico- reflexivo
prevaleceu a visdo tradicional, liberal, com algumas falas manifestando

elementos sociocriticos e emancipatérios.

As concepgoes dos docentes

Artigos sobre as competéncias critica e reflexiva na literatura nacional
e internacional de Enfermagem dos Gltimos cinco anos apresentam em sua
maioria uma concepgao liberal do pensamento critico-reflexivo, associando-o
a operacOes mentais relacionadas ao conhecimento cientifico e a pratica
clinica, bioldgica, reduzida a execugéo de tarefas e atividades relacionadas
ao trabalho na dimensao técnico-instrumental”.

Essa mesma concepcao fez-se presente nos discursos dos entrevistados
que associaram a criticidade reflexiva a aplicacdo das habilidades cognitivas
de raciocinio légico e do conhecimento cientifico na préatica clinica. Ndo se
trata de mera coincidéncia: por meio de seus estudos ou ainda tacitamente,
transitando nos ambientes académicos, os professores tiveram contato
com essa percepgdo e assimilaram-na mais fortemente que a perspectiva
sociocritica e emancipatéria de competéncia proposta no projeto curricular.
Ainda convivem com elementos da visdo de saide como auséncia de doenca,
que prioriza a intervencdo no corpo individual, a medicalizacdo, os exames
e a internagao hospitalar.

A concepgdo de competéncia adotada nos processos de ensino e
aprendizagem nao é neutra e os varios conceitos expressam particularidades
e interesses de grupos e forcas sociais que os elaboram ou que deles se
apropriam. Nesse sentido, ndo obstante os professores optarem por uma
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definicdo de saude como resultante das condicées de vida e trabalho
(reproducdo e producdo sociais), os mesmos coexistem e sofrem com as

consequéncias das imposi¢des do poder econdmico.

Os docentes convivem com a contradi¢do de uma declaracdo da satde que
leva em conta os determinantes sociais, a0 mesmo tempo em que vivenciam
uma proposta de atencéo a saude focalizada para determinados grupos, com
vistas & diminuicdo da presenca do Estado. E nesse contexto que o Banco
Mundial vem exercendo papel central na defini¢do da aplicacdo de recursos
em politicas sociais de paises de capitalismo periférico, como o Brasil,
sugerindo a racionalizacdo de recursos publicos para as politicas sociais26.
Sobrepujar essas contradi¢des é fundamental para o desenvolvimento da

competéncia critica e reflexiva presente na proposta curricular.

O processo critico e emancipatério requer meios que permitam evidenciar
nao apenas os conhecimentos adquiridos no Curso, mas um saber em agao
que expresse a compreensdo sobre a determinacdo social do processo saude-
doenca no processo ensinar e aprender durante a formacao inicial?’.

Alguns professores ja avancaram nesse sentido e apresentam uma visao
mais inclinada a concepgao sociocritica e emancipatéria da competéncia.
Outros, apesar de uma tendéncia mais tradicional, apropriaram-se de
elementos importantes a ela relacionados, como o questionamento da
realidade e a necessidade de andlise do contexto nas diferentes situacgoes

vivenciadas.

Os documentos curriculares revelaram que na construcdo do curriculo
integrado houve criacdo de grupos, divididos por temas, para a redagao do
projeto pedagbgico: 1- Fundamentos filoséficos e socioculturais do curriculo;
2- Fundamentos psicolégicos da aprendizagem; 3- Perfil do enfermeiro
e objetivos educacionais do curso de Enfermagem; 4- Polo tedrico-
metodolégico e polo técnico-metodoldgico; 5- Avaliacdo e 6- Anadlise do
curriculo de transicdo?.

O envolvimento dos docentes nesses grupos de trabalho, especialmente
nos temas fundamentos filoséficos e socioculturais do curriculo e avaliacao,

foi um aporte para que alguns tenham se aproximado da concepgéo critica e
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emancipatéria. Outro ponto importante no projeto curricular foi a referéncia
constante a intencionalidade de transformacdo da realidade e da formacéo
com vistas ao perfil desejado. No polo teérico-metodolégico da proposta
inicial do Curriculo Integrado, também se destacaram a problematizacdo de

Freire e o Arco de Maguerez dentre as metodologias de aprendizagem.

Nos discursos dos docentes identificou-se também uma concepgdo
“mista” do pensamento critico-reflexivo, combinando elementos préprios
da visdo tradicional e outros relacionados a concepgdo sociocritica e
emancipatéria da competéncia. Entretanto, foi o “ndo dito” que levou a
inferéncia de que néo tinham uma apropriacdo irrestrita dessa visdo. Suas
falas enfatizaram a dimensao individual do trabalho da Enfermagem, com
lacunas importantes sobre o contexto sécio-histérico para a compreensao
da realidade e dos processos educativos que revelam a condi¢@o de opressdo

e de movimentos coletivos de emancipagao.

Quanto ao contexto, quando citado, limitou-se a uma avalia¢do voltada
a adequacédo de procedimentos clinicos a realidade do paciente. Da mesma
forma, o questionamento e a transformacdo da realidade circunscreveram-
se a intencdo e a acdo individuais, conferidas por um micropoder do
estudante, do professor ou do enfermeiro, cujo impacto limita-se a pequenas
transformacdes na condicdo clinica do paciente ou no processo de trabalho,
sem referéncia a agdo macrossocial desencadeada por movimentos politicos

e de luta por empoderamento, tal como proposto por Freire.

Nao houve indicios da consciéncia do docente acerca da possibilidade
de questionar as estruturas de poder, apoiar a luta pelos direitos civis e os
movimentos sociais. Também foram pouco presentes o questionamento e o
inconformismo em relacdo as condi¢oes determinadas pelo poder econdmico
que oprime os individuos e as coletividades que requerem assisténcia em

saude e exploram os envolvidos no trabalho em satide e educagao.

Outro “siléncio” importante foi relativo a missdo da academia frente
ao SUS. O questionamento da realidade pelos docentes nao incidiu sobre
os elementos politicos e sociais que obstaculizam a efetivagdo do SUS

nas praticas em saude. Trazer o campo do real, da pratica, do dia a dia de
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profissionais, usuérios e gestores é fundamental para a formacdo dos
responsaveis pelo cuidado para enfrentar os problemas encontrados na
assisténcia a saude?.

A anadlise documental dos aspectos relativos aos contetidos transversais
do SUS e a integragao entre ensino, servigo e coletividade evidenciaram que,
apesar da inser¢do do Curso de Enfermagem em multiplos servicos regionais
de saude, nem sempre ocorre uma avaliacdo efetiva do modelo de atengéo ou
de agoes para enfrentar as mudancgas e os desafios gerados no desempenho
do trabalho diario, nos diferentes contextos do SUS.

Acrescido a isso, a participacdo popular, principio organizativo do SUS,
pouco se efetiva nas unidades regionais de satude e essa auséncia perpetua-
se na academia, sendo que uma fragilidade reconhecida no Curso é a

integragdo com as coletividades local e regional.

As praticas docentes

Reafirma-se que as concepgdes de competéncia nos processos de
ensino e aprendizagem nao sdo neutras e refletem-se no fazer do educador.
Assim, a pratica docente apresentada pelos entrevistados foi coerente com

concepgoes tradicionais ou “mistas” de pensamento critico-reflexivo.

O professor esforca-se para que o estudante relacione os contetidos
tedricos com as situacgdes da préatica clinica e do cotidiano de trabalho em
saude, faz perguntas e recorre as metodologias ativas de ensino e a avaliagdo
para obter a reflexdo critica. Concretiza-se, desse modo, a concepgao docente
de que refletir e pensar criticamente significa aplicar habilidades cognitivas
relacionadas ao aprendizado e utilizar o conhecimento aprendido na prética
clinica.

Os documentos curriculares, especialmente a distribuicdo das atividades
docentes no Curso, evidenciaram o aumento das praticas em servigos de
saude e coletividades (PSSC), superando a carga hordria destinada as
atividades tedricas e de laboratério. Com isso, o estudante aproxima-se do
cendrio de trabalho em saude e da sociedade, o que contribui para a desejada
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relagdo do conhecimento tedrico com a pratica e sua aplicacdo na realidade
concreta. Entretanto, o limite dessas agdes é a praxis.

Para Freire!® 2% 3 reflexdo é acompanhada pela agdo, e acao e reflexdo
constituem uma unidade dialética da prdxis. Os seres humanos refletem
sobre suas limita¢des para projetar a agao e transformar a realidade que
os condiciona®*. Na praxis, o conhecimento é usado para identificacdo
dos limites que determinam como as forcas hegemoénicas atuam para a
manutencao do status quo e o conhecimento e a ag¢ao relacionam-se com o

empoderamento dos sujeitos.

Como atividade prética, a praxis ndo é isolada da teoria. A atividade tedrica
proporciona um conhecimento imprescindivel para modificar a realidade,
transforma a consciéncia sobre os fatos e as ideias sobre as coisas®’. Essa
abordagem trabalha com a nocao de poder enquanto um recurso material e
ndo material distribuido de forma desigual na sociedade, como uma categoria
na qual convivem dimensodes produtivas com elementos de conservacdo do
estado atual das coisas®.

A pratica docente de fazer perguntas ao estudante durante o processo
de ensino e aprendizagem pode contribuir para a prdxis quando induz
ao questionamento da realidade ou a elaboracdo de novas perguntas
pelo préprio estudante, a fim de refletir sobre elas. Quando se restringe a
operacdes mentais cognitivas com vistas a rememorar conhecimentos ou

reproduzir informacoes, permanece na fronteira da pratica reiterativa.

Quanto as metodologias ativas, o elemento favoravel em relacdo a praxis
é que coloca o educando em agdo, diferentemente da metodologia tradicional
que, para Freire?®, é formulada e aplicada pelos que tém um projeto de
alienagdo que anula o poder criador dos educandos e estimula a alienagdo
quanto as condi¢des de opressdo. Além disso, tais métodos tém poténcia
para o desenvolvimento dos procedimentos reflexivos propostos por Schon.
Quando o professor delineia e efetua atividades dialégicas de mediacdo dos
processos reflexivos, auxilia o estudante na busca e na construgao de novos

saberes e novas agoes interventivas.

A agregacdo da reflexdo a critica acontece com o retorno cognitivo e
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emocional a conteudos, ideias, crencas e atos, para os reexaminar e avaliar.
Os processos reflexivos contribuem para a critica quando os educadores
assumem um processo de ensino e aprendizagem pautado na pradxis. A
reflexdo sé sera critica quando conduzir os sujeitos envolvidos a autonomia,
humanizando-os, uma vez que os processos reflexivos podem conduzir a
consciéncia e a realizagdo dos ideais de emancipacao, igualdade ou justica

ou entdo a meritocracia, ao individualismo e a tecnocracia®.

O o6bice em relacdo as metodologias ativas é o fato de serem ou nao
aplicadas sob a ética problematizadora e politica que realiza a mediacdo
com o mundo nos processos educativos e propde ao educando sua prépria
situagdo como problema, para que desenvolva seu poder de compreensao
sobre o mundo e suas relagoes com ele. Desvelam-se assim as relagoes de
poder, as contradicoes e a influéncia dos mecanismos de produgdo que
visam atender aos interesses dominantes® 213,

Outras limitacdes constatadas na analise documental e nos discursos
docentes em relacdo a aplicacdo dos métodos ativos foi o fato de sua
utilizag¢do ocorrer com maior ou menor intensidade a depender do nimero
de professores envolvidos, que varia de acordo com as licencas para
capacitagéo stricto sensu e outras atividades na gestdo e na pds-graduagao.
Outras restricbes dizem respeito a estrutura fisica, campos de pratica e
uso de tecnologias da informacdo e comunicac¢do®. Por fim, o tempo entre a
abertura de um problema para estudo e a busca das informacdes necessarias
nem sempre é suficiente.

O mesmo ocorre em relagdo aos processos avaliativos. Os documentos
curriculares fazem mencao a uma avaliagdo progressista, voltada para a praxis,
que oferece espacos de reflexao, critica e emancipagédo. No discurso docente,
a avaliagdo foi referida como um instrumento de reflexao sistematica sobre a
prética. Cientes ou ndo dos limites da pratica que mencionaram, os proprios
professores admitiram que o mau uso da avaliagdo pode ser coercitivo do

pensamento critico-reflexivo do estudante.

Um agravante ja mencionado na andlise das entrevistas é que a pratica

citada pelos professores com concepgao tradicional ou “mista” nao incluiu
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o didlogo entre os servicos de saude e os sujeitos coletivos. Assim como
nas revisoes de literatura, a prética aludida foi clinica, bioldgica, tecnicista
e voltada a procedimentos. Quando se propde o uso de métodos ativos
ou processos avaliativos como instrumentos de reflexdo da pratica, cabe
a pergunta: - Onde se insere a reflexdo sobre os determinantes sociais do
processo saude-doenca, as correlacdes de forcas na sociedade, econdmicas,
culturais e étnicas, relacionadas a clinica?

“A avaliacdo é uma pratica que conduz a transformacgao ou a manutencgao
da sociedade, exige igualmente o dominio da complexidade de trabalhar a
partir de um modelo de racionalidade que tanto pode ser técnica quanto
emancipatéria”*. As concepgOes a respeito da avaliagdo e dos processos
educativos (conteudos e métodos) no Curriculo Integrado do Curso de
Enfermagem da UEL decorrem da visdo de mundo dos educadores, de seus
conceitos em relagdo ao pensamento critico-reflexivo, em que se interpdem
crengas e praticas relacionadas a visao bioldgica e a concepgéo sociocritica

de ser humano, saide e Enfermagem.

As potencialidades

A partir de suas concepgdes sobre o pensamento critico-reflexivo, os
entrevistados descreveram as potencialidades encontradas no Curso para

que executem seu trabalho e suas praticas em relacdo a essa competéncia.

As categorias empiricas ordenadas a partir dos discursos relacionados
as facilidades foram: a integracdo de contetidos das areas basicas com as
areas clinicas nas diferentes séries do Curso, a manutencdo das areas de
conhecimento e especialidades no curriculo e as metodologias de ensino e a

aprendizagem com trabalho em pequenos grupos de estudantes.

Permanece aqui a coeréncia dos professores quanto ao que entendem
sobre o que é o pensamento critico e como atuam para propiciar seu
desenvolvimento. Se pensar criticamente significa aprender e relacionar
conhecimentos, a integracdo de contetidos das areas bésicas com as areas

clinicas nas diferentes séries do Curso favorece o alcance dessa competéncia.
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Rememora-se, entretanto, que nos documentos analisados prevalecem
os contelidos das Ciéncias Bioldgicas em detrimento das Ciéncias Sociais e
que, apesar da inserc@o de contetdos das Ciéncias Bioldgicas em todas as
séries do curso, ainda ha uma concentragdo nas séries iniciais. Ao mesmo
tempo, as alteracdes das matrizes curriculares, do curriculo inicial ao atual,
demonstraram a fragmentacdo dos mddulos que passam a ser estruturados

a partir das diferentes dreas de conhecimento.

Em uma proposta interdisciplinar integrada, os problemas e os
conhecimentos a serem trabalhados devem ser socialmente relevantes.
Portanto, o objeto de atengdo explicita nas propostas curriculares deve ser a
condicdo dos socialmente excluidos, dentre os quais se destacam as culturas
infantis e juvenis, as etnias minoritarias ou sem poder, o mundo feminino,
as sexualidades lésbica e homossexual, a classe trabalhadora e o mundo
das pessoas pobres, o mundo rural, as pessoas portadoras de deficiéncias
fisicas e psiquicas, os homens e as mulheres da terceira idade®. Nao houve
mencdo pelos entrevistados de que os problemas ou os contetidos dos
estudos planejados contemplem esses grupos ou movimentos de integracao
com as Ciéncias Sociais para auxiliar o estudante a analisar criticamente as

condigdes de vida e saude dos diferentes grupos sociais.

Segundo os entrevistados, a integracdo dos contelidos curriculares
parece ter evoluido positivamente desde a elaboracdo do projeto pedagdgico
integrado. No entanto, a mencao exclusiva as Ciéncias Bioldgicas leva a
confirmar que o equilibrio entre a vocagdo técnica e humanista no Curso

necessita ser reavaliado.

Quanto a manutengdo das areas de conhecimento e especialidades,
os documentos curriculares mostraram que a organizacao administrativa
do Curso resultou em uma organizacdo curricular com manutencdo dos
docentes em suas especialidades. Para um processo pautado na praxis, é
mister garantir que a interdisciplinaridade aconteca efetivamente e que as

areas, antes disciplinas, realmente se comuniquem.

Nesse aspecto, a contradi¢do mais explicita é a formacao de enfermeiros
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generalistas vs. especialistas. A despeito de se concretizar como uma
contradicdo, os professores vislumbram a manutencdo das &areas de
conhecimento como um item facilitador dos processos criticos e reflexivos

no Curso.

Quando se pensa em propiciar ao estudante conhecimentos biolégicos e
profissionalizantes, o dominio do contetido por parte do professor facilita sua
intervencao e o direcionamento do aprendizado. O mesmo ocorre em relacao
ao processo de trabalho e as exigéncias institucionais a que os professores
sdo submetidos. Frente a necessidade inevitavel de qualificacdo em cursos
de pés-graduacdo stricto senso, a insercdo e a produgdo na pés-graduacio, a
manutencao das especialidades simplifica o trabalho do professor.

Na aplicagdo de metodologias ativas, a distribuicdo de um nudmero
menor de estudantes por professor também facilita o trabalho docente. Do
ponto de vista da praxis, as metodologias ativas e o trabalho em pequenos
grupos favorecem o desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo,
pois possibilitam o didlogo indispensavel a esse processo. Com um menor
nimero de estudantes sob sua supervisio, o docente, como mediador da
aprendizagem, pode atentar ndo apenas para os resultados, mas também

para processo e o sentido que o aprendiz atribui ao conhecimento®.

A proposta freireana é essencialmente dialégica e seus elementos
constitutivos sao a agdo e a reflexdo. Para que a educacdo favoreca o
desenvolvimento da autonomia, é fundamental que seja dialégica, pois assim
ha espaco para que o educando seja sujeito e assuma responsavelmente sua
liberdade para que, com a ajuda do educador, possa fazer-se em seu processo

de formag&o'. O trabalho em pequenos grupos favorece esse didlogo.

As fragilidades

Ndo se pode desconsiderar as circunstancias que podem intervir
negativamente ou impedir que os processos dialégicos de aprendizagem
e reflexdo critica materializem-se. As categorias empiricas elaboradas a

partir das dificuldades mencionadas pelos docentes foram: o tempo restrito
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para execugdo das atividades relacionadas a aprendizagem, o contexto e o
processo de trabalho docente, o preparo e a intencionalidade do professor e
a postura do estudante frente a nova situagao de aprendizagem.

O tempo, ou melhor, a falta de tempo referida pelos professores néo foi
s6 decorrente da alta demanda de trabalho para ler e analisar os portfélios
reflexivos ou outra atividade para estimular a reflexdo critica do estudante.
Também falta tempo no cronograma de atividades para que o préprio
discente realize a reflexdo. A competéncia critico-reflexiva envolve uma
série de mobilizacdes cognitivas e politicas que demandam um tempo
significativo para serem desenvolvidas.

2

A andlise documental revelou que 71% da carga horédria docente é
dedicada a supervisdo direta ou indireta de atividades prdaticas. Resta
saber quantas horas dessas praticas sdo destinadas ao fazer técnico e as
atividades de reflexdo sobre a pratica. Cabe aqui mais uma vez a reavaliacdo
do equilibrio entre a vocagdo técnica e humanista do Curso.

A falta de tempo também foi associada a sobrecarga de trabalho. Quando
citados o contexto e o processo de trabalho docente, foram elencadas as
seguintes dificuldades: o excesso de produtividade académica imposto pela
competitividade liberal as instituicdes publicas, o acimulo de trabalho na
graduacdo e na pés-graduacdo e a desvalorizagdo cultural e financeira do
trabalho do professor.

Ainda sobre o computo da carga horédria do professor destinada as
atividades do curriculo integrado, os documentos curriculares indicam
que houve aumento expressivo de trabalho docente na nova proposta,
ainda ndo quantificado. A regulamentacdo da carga horéria do professor
justificou novas contratacoes, mas sem resolver os problemas relacionados
aos recursos humanos necesséarios, tendo em vista a criagdo dos cursos de
pos-graduacao, nos formatos de residéncia e mestrado, e a recomposicao do
quadro docente permanente desfalcado pelas aposentadorias.

Nos documentos curriculares, a planilha de cémputo da carga horéria
docente especifica a coordenacdo de mddulo tematico interdisciplinar e

as atividades de gerenciamento do Curso, mas sem que essa carga hordria
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seja incluida para fins de contratacdo docente. A carga horaria destinada a
projetos de ensino, pesquisa e extensao, capacitagao profissional, correcao
de trabalhos, avaliacdes, preparo de aulas e atividades assistenciais também

nao é considerada nos instrumentos que preveem a contratagao.

Recorda-se que os docentes entrevistados sdo trabalhadores de uma
universidade publica que, em decorréncia das politicas nacionais de educagao
superior, no cendrio atual vé-se forcada a obter recursos alternativos para
sua expansao, aumentar a produtividade institucional e de seus professores,
alinhar os cursos e carreiras profissionais as necessidades de mercado de
trabalho, criar tecnologias produtivas e competitivas para as empresas
e, a0 mesmo tempo, contribuir para a solu¢do de problemas sociais e o
desenvolvimento local e regional?.

Observou-se nos discursos dos professores a auséncia de um
posicionamento politico frente as condi¢Oes opressoras a que sdo submetidos,
determinadas pelo poder econémico, explorando-os no trabalho em saide e
educacdo. Os entrevistados fizeram mencao a essas condi¢des, mas sem uma
efetiva reflexdo-acdo em relagao a si proprios. Tal como em outros contextos
académicos, como os referidos por Sguissard?, os docentes reconhecem a
mercantilizacdo da pratica universitaria, mas assumem uma postura de
adaptacdo que sacrifica o tempo pessoal, prejudica a vida pessoal e familiar
e gera doencas decorrentes do trabalho universitério e da falta de atengao
institucional. Como estratégias de resisténcia foram mencionadas pelo
autor as saidas coletivas e as aposentadorias, dada a falta de participagédo e
confianca nas entidades sindicais e de classe, em relacdo aos professores das

universidades federais®.

A constante reestruturagdo do quadro docente, determinando a
necessidade de preparacdo pedagdgica dos novos contratados também foi
relatada pelos professores. Tal preparacdo conforma um processo complexo
em relagdo a formacao critica e reflexiva no Curriculo Integrado, que ainda

se constréi em um cendrio de contradicoes.

O despreparo do educador e sua falta de intencionalidade para a agdo
reflexiva e critica de si mesmo, de seu mundo e com o estudante realmente
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inviabilizam a proposta de formacao de um enfermeiro com essa competéncia.
Contudo, os resultados descritos na analise documental mostraram que, para
se concretizar, o projeto pedagégico idealizado nao depende exclusivamente
do esforco dos professores. Entretanto, o professor toma para si a tarefa de
superacao dos desafios relacionados ao processo de trabalho, neles incluindo
o preparo e a intencionalidade em realizar atividades que propiciem o
desenvolvimento da capacidade critica e reflexiva do estudante.

Outro aspecto a destacar é que a visdo do pensamento critico e reflexivo
predominante nos discursos dos professores ndo estd em conformidade
com a que se apresenta no projeto pedagdgico do Curso. Preocupa ainda
a preponderancia de uma atitude docente de ajustamento frente a
mercantilizagdo da pratica universitaria, que se sobrepoe a reflexdo-acao
em relacdo a sua proépria opressdo. Um dos entrevistados chega a afirmar:
“O professor também tem que fazer sua autoandlise, autocritica [...] Se vocé ndo
acreditar, se vocé ndo for critico e reflexivo, como é que vocé vai querer que o outro
seja’”

O desenvolvimento da reflexividade critica na graduacdao também requer
certo preparo dos discentes. Nas entrevistas os professores queixaram-
se de que os ingressantes na universidade nao se dedicam aos estudos e
ndo realizam as leituras necessarias as operagdes cognitivas relacionadas
a aprendizagem e a aplicacdo dos contetidos na pratica. A justificativa que
encontraram foi o fato de que até entdo esses jovens foram expostos a uma
pedagogia bancaria, unidirecional, com anadlise de fragmentos da realidade e
com conteudos desconexos.

Os préprios professores admitiram ainda que carecem de conhecimentos
necessarios para compreender a nova geragdo e para maximizar suas
potencialidades. Operacionalizar uma educagdo dialégica, como a proposta
de Schon e Freire torna legitima a preocupacdo docente em conhecer
melhor o perfil do estudante. A instabilidade e a transitoriedade, difundidas
como caracteristicas entre os jovens da faixa etdria de 18 a 25 anos, estdo
ligadas a um grande numero de condi¢des da pds-modernidade que tem
criado um mundo de inseguranga psicolégica, econdmica e intelectual. Os
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jovens vivenciam progressivamente esferas culturais e sociais mutaveis,
marcadas por uma pluralidade de linguagens e culturas, o que gera o “neo-
individualismo” pés-moderno, no qual o sujeito vive sem projetos, sem ideais,
a ndo ser cultuar sua autoimagem e buscar satisfacdo imediata. Massificado
pelas engrenagens sociais que o fazem consumidor, ouvinte, telespectador,
cliente, paciente, aluno, eleitor e transeunte, o sistema exclui a subjetividade

que o particulariza como pessoa®.

O jovem também sofre as consequéncias do modo de vida capitalista, e
é um desafio oferecer-lhes uma educacdo problematizadora, que oportunize
uma consciéncia sociocritica da realidade. Sem vislumbrar a possibilidade
de uma nova sociedade, as motiva¢des do jovem em relagdo a prépria vida e
a carreira desvanecem. Para entender o comportamento jovem de hoje e os
aspectos que comprometem sua aprendizagem, é necessario compreender
o contexto histérico-social de sua formag¢do humana. Essa preocupacdo é
coerente com a proposta pedagdgica do Curriculo Integrado.

Sintese

Em sintese, as alteracdes curriculares do Curso de Enfermagem da UEL
convergiram na proposta pedagdgica do Curriculo Integrado que, em seus
pressupostos filoséficos e pedagdgicos, apresenta uma fundamentagdo
critico-social. A proposta guarda coeréncia com as orientacdes de Freire,
de uma educacdo emancipatéria dos sujeitos envolvidos em um processo
de reflexdo-agdo, assim como de transformacdo e humanizacdo de sua
realidade social. Contraditoriamente, o processo de trabalho dos docentes e
o contexto de sua atuacgdo profissional constituem barreiras a reflexividade
critica e voltada para praxis.

Nos discursos dos professores em relacdo a competéncia critico-reflexiva,
alternam-se concepgdes e praticas relacionadas a uma visdo bioldgica ou
multideterminada do processo satide-doenca. O pensar e o fazer do docente
em relacdo a sua propria reflexdo-acdo e ao que preconiza o Curriculo
Integrado da UEL, no que diz respeito ao pensamento critico- reflexivo,
precisam ser revisitados a fim de resgatar a proposta pedagdgica original.
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CAPITULO IX

Reflexoes finais sobre a
pesquisa realizada

Elaine Alves

Maria Amélia de Campos Oliveira

Para fundamentar a investigacdo que resultou neste livro, em um
primeiro momento, buscamos identificar a producdo cientifica sobre
pensamento critico-reflexivo na Enfermagem. O segundo passo foi o
reconhecimento do pensamento critico-reflexivo como uma competéncia
critico-emancipatéria. A seguir, procuramos referenciais de pensamento

critico-reflexivo voltados a praxis. Tais elementos foram em Paulo Freire.

Em cada capitulo deste livro exploramos os pontos chave desta pesquisa
que objetivou analisar a formacdo critico-reflexiva no contexto de um
curriculo integrado. Expusemos o contexto do trabalho, a trajetéria da
pesquisa, os resultados da andlise documental e da elaboragao de categorias
empiricas, a partir da hermenéutica dialética, advindas da investigacdo
das concepgdes dos docentes sobre suas ideias e suas praticas frente ao

desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo.

Nesta sintese final, propusemo-nos a apresentar uma reflexdo sobre a
formacao critico-reflexiva dos graduandos de Enfermagem, em ambito local

e nacional.
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Consideracgées Finais

Na investigacdo que resultou neste livro, a primeira dificuldade ao
pesquisar o pensamento critico-reflexivo foi a necessidade de definicdo de
um referencial de competéncia séciocritica e emancipatéria e do pensamento
critico-reflexivo voltado a praxis, tendo em vista que a andlise da producédo

cientifica na Enfermagem néo respondeu a essa necessidade.

Nos ultimos cinco anos, foram publicados varios artigos referentes a
competéncia critico-reflexiva em Enfermagem. Entretanto, a abordagem
utilizada nessas publicagoes limitou-se a explorar estratégias para o
desenvolvimento de habilidades cognitivas referentes a aquisicdo do
conhecimento e sua aplicacao. Os resultados evidenciaram uma reflexao
critica centrada na clinica e uma apropriagdo reducionista do referencial de

Schén, com uma reflexividade restrita ao fazer técnico.

Nessas publicacdes, a perspectiva de competéncia critica difere
substancialmente da apresentada nas Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCN), que visam & formagéo da forga de trabalho para o Sistema Unico de
Saude (SUS), que demanda uma pratica pautada na determinacéo social do
processo saude-doenca por meio da andlise histérico-social dos fenémenos

a ele relacionados.

Tal constatacdo evidencia a necessidade de rediscutir o tema por meio
das entidades de classe, como a Associagao Brasileira de Enfermagem e os
Conselhos Federal e Regionais de Enfermagem, envolvendo as Instituicdes de
Ensino Superior (IES) publicas e privadas. Debates ja vem sendo travados no
ambito do SUS, mas precisam ser intensificados. Essas discussdes podem ser
balizadas pela concepcdo de competéncia critico-emancipatéria proposta
por Deluiz, que a considera um saber em agao que inclui a participagdo ativa,

consciente e critica do trabalhador no mundo de trabalho e na esfera social.

O referencial de Schoén sobre o pensamento reflexivo, amplamente
citado na literatura de Enfermagem, também pode pautar o tema nos
debates nacionais da categoria, orientando a reflexdo sistemaética sobre as

situagOes que caracterizam a Enfermagem como pratica social em contextos
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historicamente situados. Da mesma forma, a reflexividade critica proposta

por Freire pode ser adotado nos processos formativos que visam a praxis.

A andlise dos documentos curriculares exibiu uma variedade de
modificagdes da matriz curricular, revelando contradi¢oes na estruturagao
dos moédulos a partir das dreas de conhecimento e na formagdo de um

enfermeiro generalista por professores especialistas.

Entretanto, também revelou que os principios filoséficos e socioculturais,
os eixos norteadores e os aspectos relacionados ao papel do professor,
do estudante e do conteudo conservaram-se inalterados no curriculo
integrado do Curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina
(UEL) e remetem a reflexividade de cunho sécio-critico e emancipatério. Os
resultados deste estudo indicam que tais principios precisam ser revisitados
a fim de se resgatar a proposta pedagdgica original. E necessério reavaliar,
refletir e reafirmar os pressupostos pedagodgicos do Curso sem, todavia,
desconsiderar as contradigdes com que se deparam os docentes ao atuar

nesse curriculo.

As concepgoes e a praticas dos professores revelaram uma concepgao
tradicional e liberal da competéncia, com apenas alguns elementos da
visdo sociocritica e emancipatéria. A competéncia foi referida a dimensao
individual do trabalho da Enfermagem, com lacunas importantes quanto a
analise do contexto sécio-histérico para a compreensao da realidade, dos
processos educativos que revelam a condicdo de opressao, sem qualquer
referéncia a movimentos coletivos de emancipagdo. Como o preparo do
educador e sua intencionalidade repercutem na acdo reflexiva e critica,

preocupa saber os limites dessas concepgoes.

Ainda em 2013/2014, as reunides de colegiado e de avaliagao do Curso
definiram uma reanélise sistemdtica da matriz curricular, para verificar que
novas adequacdes podem ser realizadas para a reaproximar dos principios
norteadores do projeto pedagdgico. Essa andlise precisara ter em conta que a
integracdo de contetidos das dreas basicas e das areas clinicas nas diferentes

séries do Curso da-se prioritariamente entre os conteudos da Enfermagem e
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das Ciéncias Bioldgicas, concentrados na 1° série do Curso, com caréncia de

contelidos das Ciéncias Sociais.

Em relacdo a pratica do professor, as atividades realizadas tém potencial
para fomentar o desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo na
concepgao tradicional ou na sociocritica e emancipatéria, pois possibilitam
a relacdo dialégica proposta por Freire. Importa, no entanto, o fato de serem

ou nao aplicadas sob a 6tica da transformagao social.

As limitacOes para o desenvolvimento da competéncia critico-reflexiva
incluiram o tempo restrito para execugdo das atividades relacionadas a
aprendizagem, o contexto do processo de trabalho docente e a postura do

graduando frente a nova situagdo de aprendizado.

Seja na perspectiva tradicional-liberal ou na sociocritica, o tempo
é imprescindivel para que o estudante e o professor possam refletir
criticamente e na Universidade Estadual de Londrina tem sido restrito no
cronograma de atividades e na avaliacdo, em decorréncia do excesso de

atividades docentes na graduacédo e na pés-graduacéo.

A exigéncia de produtividade académica e a supervalorizacdo da pos-
graduacdo também foram mencionadas. Mesmo assim, ndo houve nenhuma
referéncia a necessidade de um empoderamento coletivo por parte dos
professores para transformar essa realidade. Os educadores reconhecem a
mercantilizacdo da pratica universitaria, mas conservam uma postura de
adaptacgdo, com sacrificio do tempo individual, da vida pessoal, familiar e
da prépria satde. Esse é mais um tema a ser pautado nacionalmente e pode
acompanhar as discussoes sobre a competéncia critico-reflexiva a servigo da
praxis. Formar profissionais criticos e reflexivos na perspectiva da prdxis exige
uma postura condizente por parte dos professores em relac¢do a sua prépria

condigao de exploragdo. Trata-se de um desafio a categoria profissional.

Acerca da postura dos estudantes frente as novas situagdes de
aprendizagem, a educacdo dialégica de Freire torna legitima a preocupacgao
do professor em conhecer o perfil do ingressante, desde que voltada a

compreensao do contexto histdrico-social e as contradi¢des com que convive.
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Como todo o trabalho cientifico, os resultados aqui descritos sdo parciais
e carregam a subjetividade e o olhar das pesquisadoras sobre a problematica.
Assim, é possivel que o leitor consiga perceber outros aspectos além dos que
conseguimos captar, o que abre a possibilidade do debate para aprofundar a

compreensao do objeto de estudo.

Os achados deste estudo sinalizam ainda para a necessidade de novas
pesquisas sobre temas correlatos, como parte do esforco coletivo que a
comunidade académica do Curso de Enfermagem da UEL vem fazendo para
compreender as contradi¢cdes dialéticas que caracterizam as praticas de

ensinar e aprender no ambito do curriculo integrado.

Algumas possibilidades investigativas ja podem ser aventadas, como:
verificar qual foi o aumento quantitativo e qualitativo do trabalho docente
na nova proposta curricular; analisar as semelhancas e as diferencas dos
termos raciocinio clinico, resolucdo de problemas, pensamento reflexivo
e pensamento critico, usados como sinénimos em grande parte das
publicacées de Enfermagem; investigar como aproximar os professores
do Curso de Enfermagem de uma concepgdo sociocritica e emancipatéria
da competéncia profissional; averiguar que novas competéncias de cunho
sociocritico e emancipatério devem ser incorporadas a pratica docente e
assistencial do enfermeiro; pesquisar como superar a mercantilizacdo do
processo de trabalho docente nas universidades publicas e que elementos
podem levar a mobilizacdo coletiva para o enfrentamento dessa situacao;
descrever o contexto histérico-social dos ingressantes das IES e as
contradi¢cOes presentes no processo de ensino e aprendizagem no ensino
superior. Estes sdo apenas alguns exemplos de estudos que podem ser
realizados.

Além de novas possibilidades de pesquisa, a andlise empreendida pode
colaborar para o aprimoramento das praticas pedagdgicas em curso na
Instituicdo e o aperfeicoamento da formagao critica e reflexiva no projeto
politico-pedagdgico concretizado no curriculo integrado do Curso de
Enfermagem da UEL.
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Em ambito nacional, espera-se que esta investigacdo venha a contribuir
para os processos de formacao de enfermeiras, podendo servir de referéncia
para as escolas de Enfermagem que ja implantaram o curriculo integrado
ou que estdo em processo de reformulacdo curricular, em decorréncia das
exigéncias das DCN para o Curso de Enfermagem. Essa contribuicdo visa
atender aos anseios das enfermeiras por uma formacgédo coerente com uma
prética socialmente transformadora e em consonancia com as necessidades
de satuide da populagao brasileira.



CAPITULO X

A contribuicao do Pré-Saude
nos processos de formacao do
curriculo integrado da UEL: as

transformacoes continuam

Elaine Alves
Maria Elisa Wotzasek Cestari
Marcia Eiko Karino

Maria Amélia de Campos Oliveira

Implantar um projeto de formagdo na area de saude, articulado aos
interesses e necessidades da populacao, numa sociedade em que prepondera
a légica capitalista, é um enorme desafio.

Desde o inicio de nosso trabalho foi possivel constatar as dificuldades
dos professores de Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina (UEL)
frente aos obstéculos politicos e pessoais para que fosse instituido o Projeto
Pedagdgico do curriculo integrado, uma proposta com dimensoes inovadoras
e de cunho critico-social.

Ao vivenciar esse processo, as dificuldades emergiam, entre as quais
a necessidade de responder questdoes referentes ao desenvolvimento
da capacidade critico-reflexiva no Curriculo Integrado, visando ao
desenvolvimento uma competéncia profissional que articulasse agdes e

saberes técnicos, éticos e politicos.

O Programa Nacional de Reorientacdo da Formagdo Profissional em

Saude (Pré-saude) foi essencial para a afirmagdo do projeto pedagégico do
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curso de Enfermagem da UEL, bem como para a divulgagdo desta pesquisa
sobre o pensamento critico e reflexivo, assunto relevante no cendario
nacional quando se trata da formacéo profissional para o Sistema Unico de
Saude (SUS). Iniciativas como essa tendem a potencializar os processos de
formacao em satde, especialmente de Cursos de Enfermagem que propdem

um Curriculo Integrado.

Este capitulo aborda as experiéncias e as atividades que, a partir do Pré-
saude, tem sido materializadas para aperfeicoamento do Projeto Pedagdgico
do Curriculo Integrado do Curso de Enfermagem da UEL, visando a formacéo

de profissionais criticos e reflexivos na perspectiva proposta pelo SUS.

O Pré-saude e a Universidade Estadual de Londrina.

O Pr6-Saude consiste em uma das agdes indutoras dos ministérios
da Educacgdo e da Saude para a substituicdo do modelo tradicional de
organizacdo do cuidado em saude, historicamente centrado na doenga e
no atendimento hospitalar. Trés eixos orientam esta transicdo: a orientacdo
tedrica; os cendrios de pratica e a orientagdo pedagogica'.

A orientacdo tedrica visa a priorizacdo dos determinantes de satide e os
bioldgicos e sociais da doenca; a pesquisa clinico-epidemiolégica baseada em
evidéncias para uma avaliagdo critica do cuidado a satde na AB; a orientagao
sobre melhores praticas gerenciais que facilitem o relacionamento entre
os diversos agentes e instancias do SUS e a atencdo especial a educagao

permanente, néo restrita a pés-graduacao especializada’.

Quanto aos cendrios de pratica, o programa recomenda a utilizagdo
de processos de aprendizado ativo, nos moldes da educagao de adultos;
o aprender fazendo e com sentido critico na andlise da pratica clinica; o
aprendizado como uma atividade que também é prépria dos servicos; a
énfase no aprendizado baseado na solucdo de problemas e a avaliacdo

formativa e somativa®.

Por fim, a orientacdo pedagdgica propde a diversificagdo de cendrios de
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prética, incluindo varios ambientes e niveis de atencdo; maior énfase no nivel
basico, com possibilidade de referéncia e contra-referéncia; a importancia da
exceléncia técnica e relevancia social; a ampla cobertura das patologias mais
prevalentes; a interag@o de estudantes e coletividades e o trabalho conjunto

das equipes multiprofissionais?.

O Ministério da Saude, por meio da Secretaria de Gestdo do Trabalho e
da Educacdo na Saude (SGTES), em parceria com a Secretaria de Educacdo
Superior (SESU) e o Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais
Anisio Teixeira (INEP), do Ministério da Educacdo (MEC), e com o apoio da
Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS), instituiram o programa com
o objetivo de promover a integragdo ensino-servico, visando a reorientagao
da formacao profissional, assegurando uma abordagem integral do
processo saude-doenca com énfase na Atencdo Bésica (AB) e promovendo

transformacdes na prestacdo de servigos a populagdo’.

O Pré-Satude foi lancado por meio da Portaria Interministerial MS/
MEC n° 2.101, de 03 de novembro de 2005%, contemplando, inicialmente, os
cursos de graduacgao das profissdes que integravam a Estratégia de Saude da
Familia: Enfermagem, Medicina e Odontologia. Com a publicac¢do da Portaria
Interministerial MS/MEC ° 3.019, de 27 de novembro de 20073, o programa foi

ampliado para os demais cursos de graduagao da area da Saudde.

Para a selecdo das institui¢des, constituiu-se uma comissao assessora
que definiu os critérios destinados a avaliagdo dos projetos apresentados
pelas IES e Secretarias de Satude. De acordo com o Ministério da Saude?, tais
critérios constituem:

e Tratamento equilibrado dos trés eixos (orientagdo tedrica, cendrios
de pratica e orientagao pedagogica);

e Clareza na abordagem conceitual (determinantes sociais do
binémio saide-doenga) e esquema curricular;

e Articulacdo com o servigo de saude;

¢ Orientacdo quanto a regulagdo e ao sistema de referéncia;
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e Possibilidade de compartilhar o orcamento (Escola e Servigo);
e Integracdo do hospital de ensino nas redes de servico e
e Indicacdo de parametros de avaliagdo.

Os projetos relacionados ao Pré-saide sdo acompanhados por uma
comissdo gestora local, constituida por representantes dos docentes,
gestores municipais de sauide, discentes e membros dos conselhos locais.
O desenvolvimento dos projetos é monitorado pelo MS por meio de um
grupo de assessores compostos por técnicos do MS, da OPAS e de entidades
externas, com experiéncia em formacdo nas dreas envolvidas. O programa
envolve trés anos de apoio financeiro a projetos que apresentem o potencial

de transformacao do modelo de formacao®.

No Pré-satude I foram selecionados 89 cursos. Destes, 38 foram da
medicina, 27 de enfermagem e 24 de odontologia. Para o Pré-saude II foram
selecionados 68 projetos que envolveram 265 cursos da area da satude, com

impacto sobre aproximadamente 97.000 alunos das 14 areas envolvidas'.

O Pr6-Saude da UEL tem por meta que os processos de reorientagdo
da formacgdo ocorram em direcdo a situacdo almejada pela IES, que antevé
uma escola integrada ao servico publico de satide e que dé respostas as
necessidades concretas da populacdo brasileira, na formacdo de recursos
humanos, na produc¢do de conhecimentos e na prestacao de servicos, e em

todos esses casos direcionados a construir o fortalecimento do SUS*.

Com inicio em 2013, o Pré-Saude III completou dois anos de atividades
na UEL com integracao de onze cursos: Enfermagem, Biomedicina, Ciéncias
Bioldgicas, Educacdo Fisica, Farmdcia, Fisioterapia, Medicina, Odontologia,
Medicina Veterindria, Psicologia e Servigo Social. Trés municipios do Norte
do Parana participam do Programa e forma estabelecidos convénios que
oficializaram as parcerias da UEL com as Secretarias de Saude de Londrina,

Cambé e Ibipora.
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No ambito da UEL o programa permitiu consolidar a formacdo nos
cursos com: a diversificacdo e otimizac¢do dos espagos para discussoes de
vivéncias interdisciplinares e transdisciplinares; capacitagdo de preceptores
da rede de atencdo basica dos municipios e capacitagcdo de docentes para
anadlise da situagdo de sauide como instrumento de gestdo. Fez-se também
uma importante ferramenta para fortalecer a producéo cientifica dos cursos

envolvidos.

Ainda no contexto geral da UEL, o programa colaborou com a criagao
e manutencdo do Grupo de Estudos em Praticas em Ensino (GEPE/UEL),
que se institucionalizou como espaco de reflexdo e proposi¢ées que
otimizem a pratica educativa construida na relagdo professor, estudante
e conhecimento. O foco de ateng¢do do GEPE é a agdo do professor e sua
formacao®. A caracterizacdo da acdo docente permite pensar sobre a
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complexidade e poténcia da interacdo pedagdgica. Muitos sdo os desafios
e limites enfrentados nessa relagdo. O diagnéstico e reflexdo sobre esses
desafios e limites, proposto pelo GEPE, impoem-se como fonte para revisao e
melhoria da qualidade da formagao profissional construida pelos estudantes
nos cursos de graduagao®.

O Pré-Saude e o curso de enfermagem

A participagdo do curso de Enfermagem no Pré-Satde tem proporcionado
reflexdes sobre o perfil do enfermeiro que os servicos de satide necessitam
e a relacdo da formacdo desse perfil com as praticas curriculares do curso
de Enfermagem. Também favoreceu o fortalecimento das parcerias entre
docentes e profissionais dos servicos de satde®.

O programa tem facilitado a integracdo entre o curso e os servicos de
salide dos municipios de Londrina, Cambé e Ibipord, com pactuacdes de
agoes positivas para o alcance dos objetivos do Projeto Pedagbgico.

A possibilidade de participar do processo de avaliagdo do Pré-satde, in
loco, pelo Ministério da Satide resultou num processo de auto-avaliacdo do
curso e amadurecimento das acdes que tem sido propostas e efetivadas®.

Os recursos financeiros do programa tem auxiliado na atualizacdo e
capacitagdo dos docentes para o processo de ensino e aprendizagem no
curriculo integrado, no fortalecimento da producéo cientifica sobre o tema,
no melhor aproveitamento discente no curso e na integracdo entre os saberes
das diferentes areas de satide (GUARIENTE, et al, 2014).

A seguir apresenta-se a lista destas agoes e atividades™

*A descrigdo das atividades citadas neste item se encontra nas seguintes publicagoes:

Guariente MHDM, Alves E, Dellaroza MSG, Martins JT, Garanhani ML, Cestari, MEW.
Gestao colegiada do curriculo integrado do curso de Enfermagem. In: Kikuchi EM,
Guariente MHDM (Org.). Curriculo integrado: a experiéncia do curso de Enfermagem
da Universidade Estadual de Londrina. 2a ed. Revisada e ampliada. Londrina: UEL; 2014.

Cestari MEW,; Karino ME. Relatério Técnico - Colegiado de Enfermagem - Gestao 2012
- 2013. Disponivel em: http://www.uel.br/ccs/enfermagem/acessar.php/page60.html.”
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1. Criacao do ambiente virtual para gestao do colegiado.
2. Estratégias de nivelamento para os estudantes

3. Atividades comemorativas aos 40 anos do curso de Enfermagem
Simpédsio 40 Anos do Curso de Enfermagem. Anais disponivel em: https://
www.facebook.com/eventosenfermagemuel

4. Suplemento especial da Revista Ciéncia Cuidado e Satude

S.Criacdo do Ntucleo Docente Estruturante (NDE), que da apoio pedagdgico
ao colegiado de curso.

6. Participagdo e apresentacdo de trabalhos cientificos, relacionados ao
SUS e o curriculo integrado, no 13° e 14° Semindrio Nacional de Diretrizes
para a Educagdo em Enfermagem (SENADEN).

7. Participacdo e apresentacido de trabalhos cientificos, relacionados
ao SUS e o curriculo integrado na XII Conferéncia Iberoamericana de
Educacion em Enfermeria.

8. Inclusao do curso no Processo de Acreditagdo Arcu-Sur
9. Realizagdo do IX Férum de Avaliacdo do Curriculo de Enfermagem.
10. Apoio aos Intercambios e Mobilidade Académica.

11. Insercdao do curso no Programa de Educacdo pelo Trabalho para a
Saude - PET-Saude.

12. Curso de formagao docente em gestdo curricular. Gestdo dos cursos
da UEL: proposta na promogao e consolidacdo de mudangas curriculares”.

13. Consolidacao da rede docente assistencial.

14. Realizacdo de Encontro Pedagdgico — “Processo de avaliacdo da
aprendizagem no curso de Enfermagem da UEL".

15. Realizagdo da Oficina do Internato de Enfermagem 2013.

16. Realizagdo de Oficinas de readequacgao da matriz curricular rumo a
formacéo para o Sistema Unico de Saude.
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17. Projeto de Criagdo do Laboratério de Simulagdo do Centro de Ciéncias
da Saude.

18. Insercdo de docentes do curso na Red de Investigacién en Educacién
en Enfermeria, vinculada a Associacdo Latino-americana de Escolas e
Faculdades de Enfermagem (ALADEFE) e Organizagdo Pan-americana da
Saude (OPS).
19. Publicagdo dos livros:
e O curriculo integrado do Curso de Enfermagem da Universidade
Estadual de Londrina [livro eletr6énico]: do sonho a realidade /
Organizagdo: Mara Solange Gomes Dellaroza, Marli Terezinha

Oliveira Vannuchi. — Sdo Paulo: Hucitec, 2005. 1 Livro digital : il +
CD-ROM.

e Curriculo integrado: a experiéncia do curso de enfermagem da
Universidade Estadual de Londrina - 2. ed. revisada e ampliada /
Edite Mitie Kikuchi, Maria Helena Dantas de Menezes Guariente
(organizadoras). — Londrina: UEL, 2014.

¢ Ointernato de enfermagem da Universidade Estadual de Londrina:
conquistas e desafios / Simone Domingues Garcia, Marli Terezinha
Oliveira Vannuchi. Londrina: iNESCO, 2014.

(Ambas publicagoes encontram-se disponiveis no site: http://www.uel.
br/ccs/enfermagem/acessar.php/page103.html).

Consideracgoes finais

Nos capitulos 9 e 10 deste livro, apresentamos e discutimos a modifica¢des
da matriz curricular do Curso de Enfermagem da UEL, revelando contradicoes
dialéticas na estruturagao dos médulos a partir das areas de conhecimento e
na formacao do enfermeiro generalista por professores especialistas. O apoio
Pré-Satide permitiu formacdo do Nucleo Docente Estruturante e a realizacao
de Oficinas de Readequacdo da Matriz Curricular, com a assessoria de uma

pedagoga. Tais a¢oes tem sido decisivas frente ao desafio de superar tais
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contradi¢des. Nas oficinas o debate tem incidido sobre a preméncia de maior
insercao da area de Saude do Adulto na Atencdo Basica, aperfeicoamento
da integracdo entre os ciclos Bésico e Clinico e aprofundamento da relacdo
teorico-pratica. Também tem sido debatida a necessidade de maior insercao

de conteudos das Ciéncias Sociais no curso.

Os sucessivos encontros pedagbgicos e de educagdo permanente
proporcionados pelo projeto tem sido espagos para reafirmagdo e
reincorporacdo a pratica docente dos principios filoséficos e socioculturais,
dos eixos norteadores e dos aspectos relacionados a avaliagd@o e ao papel do
professor, do estudante e dos contetidos no curriculo integrado do Curso de
Enfermagem da UEL, elementos que remetem a uma reflexividade critica de

cunho sociocritico e emancipatério.

O eixo de orientacdo tedrica, que prioriza os determinantes de satde
e os aspectos bioldgicos e sociais da doenga, reafirma e fortalece a andlise
do contexto sécio-histérico para a compreensao da realidade, os processos
educativos que revelam a condi¢cdo de opressdao e a necessidade de
movimentos coletivos de emancipagdo, preponderantes para a formacao
critica e reflexiva de todos os envolvidos na formacao, seja eles docentes,

discentes, servicos de satide ou coletividades

Os eixos de cenario de pratica e orientagdo pedagégica, que preconizam
o aprendizado pratico nos servigos, especialmente da Atenc¢do Basica, sdo
indutores do desenvolvimento do pensamento critico-reflexivo numa visao
sociocritica e emancipatdria, pois possibilitam que o processo de ensino e
aprendizagem seja feito a partir da realidade concreta dos servigcos de saude.
N&o obstante, dependem de serem ou néo aplicadas sob a ética politica da

transformacao social, como determina o Programa.

O apoio do Pré-Saude em relagdo as estratégias de nivelamento e a
mobilidade académica tem auxiliado nas questdes relacionadas a postura
do graduando frente a nova situacdo de aprendizado. A contribuicdo para
participagdo de docentes, discentes e profissionais de servico em eventos

e na producdo e divulgacdo de conhecimentos cientificos tem contribuido
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para a difusdo dos processos de formacdo de profissionais de satide, com
divulgacdo de informagdes técnicas e cientificas para as escolas que, tal
como a UEL, visam a uma formacao critica e reflexiva voltada para a praxis e
para as necessidades de satde no Brasil.

Dessa forma, em relacdo ao Curso de Enfermagem da UEL e em todo o
cendrio nacional, o Pré-satide tem promovido transformacdes nos processos
de geracao de conhecimento, ensino e aprendizagem e de prestacdo de
servicos a populagdo, ao fomentar a reorientacdo da formacao profissional
e difundir uma abordagem integral do processo satide-doenca, com énfase
na AB.
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