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RESUMO

Silva, Elizabete Noemia. Pensamento curricular contemporaneo na formacao
dos Cursos de Graduacdo de Enfermagem em Universidades Publicas.
2014.356 f . Dissertacdo (Mestrado Ensino em Saude) Programa de Pés-Graduacéo
Ensino na Saude, Universidade Federal de Alagoas, Maceio, 2014.

O moderno e pos-moderno no desenvolvimento curricular na formacdo do
enfermeiro em retrospectiva de praticas curriculares se faz campo recontextualizador
das politicas DCENF e, da politica de incentivo e inducédo frente a reorientacéo
nacional da formacéo profissional em saude. Nesta investigacdo da linha Curriculo e
Processo de Ensino-Aprendizagem na formacdo em saude a problematizacéo fora
os enunciados da Ciéncia da Enfermagem e do trabalho SUS na formacdo do
graduando em enfermagem. O locus, os Cursos de Graduacdo de Enfermagem de
duas universidades publica do Estado de Pernambuco Campi Metropolitano do
Recife-PE e periodo de realizacdo abril a junho de 2013. Objetivou-se investigar,
mapear e registrar singularidades nos projetos educativos perfil de egressos com
formacdo humanista, critico, reflexiva, responsabilizacdo a consolidacdo de recursos
humanos ao Sistema Unico de Salde. Para o fim proposto, a opc¢do, estudo
descritivo quantitativo e qualitativo com método de abordagem mista por modelo
dialégico: as descricbes dos dados sob a forma de palavras, nUmero, enunciados
descritivos de relacfes entre varidveis de caracteristicas quantitativa e qualitativa
com base nos construtos tedricos de Basil Bernstein, Foucault, Peterson e Zderad.
O aporte tedrico da Teoria do Discurso Pedagdgico, da Pratica Humanista de
Enfermagem, e do Discurso de Foucault e os estudiosos das correntes tedricas
critica e poés-critica de curriculo; o plano de analise fundamentado no simbdlico
numeérico, estatistica descritiva, Analise Documental exploratéria comparativa e
descritiva analitica por Analise Critica do Discurso em perspectiva foucaultiana.
Verificou-se no campo de pesquisa 0 desenvolvimento, momento histérico de
mudanca curricular intermediado pelo controle central e poder da municipalidade
local; no processo de recontextualizacdo em desenvolvimento nos curriculos forte
classificacdo e enquadramento do método de selecdo de conhecimento com base
na tecnologia SUS; hierarquizacdo e separacdo nas relacdes do processo de
escolarizagdo e deslocamento na fungcédo de enunciador de préticas curriculares por
ordenamento de colegiado de curso, NDE, coordenador de modulo, tutores;
homogeneizagdo de curriculo nas IES; silenciamento de processos materiais e
simbdlicos de classe e género no desenvolvimento de curriculo; a sequéncia
enunciativa educagdo integracdo ensino e servi¢o, problematizagdo pedagogica por
realidade de servico, responsabilizacdo SUS e o desfocar a moral e da ética
emergem como recursos discursivos pedagodgicos progressistas da educacdo do
enfermeiro no Século XXI. Pensamento de seguranca e protecao a vida no perfil do
egresso, para além do curriculo comunidade na rota reflexividade do ethos da
formacao voltado ao cuidado integral inclusive com respeito a pratica liberdade do
individuo e desconstrucdo do pensamento patolégico. Minimizando a pedagogia
cultural na area de saude de classificacdo e enquadramento de sujeito. Por sua vez,
desloca a polémica humanizacdo e acolhimento na direcdo do real da préatica do
trabalho SUS: mobilizacdo, controle social, provisado e producao de servi¢os publicos
de saude e educagdo, num movimento de consolidacdo, materialidade da
significacdo integralidade de atencdo a saude, educacdo integral do interesse do



publico em geral na qualificacdo do Sistema Unico de Satide como bem material e
imaterial da humanidade.

Palavras Chaves: Curriculo. Politica. Educacdo em Enfermagem. Ensino em saude.
Interdisciplinaridade.



ABSTRACT

Silva, Elizabete Noemia. Contemporary curricular thinking and nursing
education in public universities.. 2014. 356 f . Dissertacdo (Mestrado Ensino em
Saude) Programa de Po4s-Graduacdo Ensino na Saude, Universidade Federal de
Alagoas, Maceio, 2014.

The modern and postmodern in nursing education practices based in curriculum
development of the practices makes DCENF recontextualizer field of politics and
national reorientation of education for health professionals. In this investigation of
Curriculum and Teaching - Learning Process line in health education outside the
problematic utterances of Science in Nursing and Unified Health System work. The
locus was the Undergraduate Nursing in two public universities at Campus
Metropolitan Recife in the State of Pernambuco and had the realization period from
April to June 2013. This study aimed to investigate , map and record singularities in
educational programs for graduates profile with humanistic education , critical,
reflective , accountability consolidation of human resources to the National Health
System to the proposed order , the option , quantitative and qualitative descriptive
study with method mixed approach dialogic model . It describes the data as words,
numbers, descriptive statements of relationships between variables of quantitative
and qualitative features of the Basil Bernstein theoretical constructs, Foucault , and
Peterson Zderad . The theoretical framework of the Pedagogic Discourse Theory, of
Humanistic Nursing Practice and Foucault Discourse and scholars of critical
theoretical perspectives and post-critical curriculum. The analysis plan based on the
numeric symbolic, descriptive statistics , comparative exploratory descriptive
analytical Document Analysis and Critical Analysis of Discourse in Foucault's
perspective. It was found in the search field historic moment curricular change
brokered between central control and power of the local municipality , in the process
of developing curriculum recontextualization of the Unified Health System selection
knowledge method based in technology , the relationships between content the
essential core of the discipline of nursing fundamentals, administration and nursing
education in poor pacing of their teaching objects, hierarchy and separation in the
relations of the schooling process in the role of the enunciator of curriculum planning
practices by collegiate course , NDE coordinator module tutors ; homogenization of
curriculum in HEIs ; silencing material and symbolic of class and gender in curriculum
development processes and the integration of teaching expository sequence
education and service, teaching by questioning the reality of service, accountability
and SUS blur the moral and ethical emerge as progressive pedagogical discursive
resources education of nurses in the XXI Century . Thinking of safety and protection
to life in the egress profile in addition to the curriculum in community reflexivity route
ethos returned to full training including with respect to the practical freedom of the
individual and deconstruction of pathological careful thought. Minimizing cultural
pedagogy in health classification and framing of the subject. In turn , shifts the debate
toward humanization and host of the real work practice Unified Health System :
mobilization , social control , provision and delivery of public health services and
education , a consolidation movement , materiality of signification
comprehensiveness of health care , integral education of the general public interest
in the qualifications of the Health System as well as material and immaterial of
humanity .

Keywords: Curriculum. Policy. Nursing Education. Health education. Interdisciplinarity



LISTA DE FIGURAS

Figura 1 Construgbes do discurso pedagogico em seus campos de producdo
DCENF, Pro-PET-Saude, PPC das IES em didlogo com as novas
PropOoSICOES dE SADEIES. ....ooiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeee e 77

Figura 2 Organizacdo da Pratica Politica de Reorientagdo Nacional da
Formacado em Saude por declaracdes, expectativas e demandas. ......... 78

Figura 3 IES Lamparina e Esmeralda em movimento de texto da politica, entre
campo de geracao/producao a campo de reproducao. .........cceeeeeeeeveennns 79

Figura 4 Identificacdo do multiplo sentido da Recontextualizacdo das DCENF
em regras de aquisicao e transmissao de conhecimentos nos PPC
das IES LAMPARINA e IES ESMERALDAS. .......ooovviiiiiiiiiiiiiiieeeee e 80



LISTA DE TABELAS

Tabela 1 Caracterizacdo dos docentes segundo a IES, ano 2013. ......................

Tabela 2 Reconhecimento do discurso geral regulador DCENF, Art. 6
contetdos essenciais da disciplina de enfermagem segundo a IES
Esmeralda e Lamparina. Ano 2013. Campi Recife-PE.........ccccccccvvveeeeen.

Tabela 3 Discurso de Instrucdo DCENF nas Préticas curriculares, o
requerimento de competéncias e habilidades gerais segundo a IES,
AN0 2003, e

Tabela 4 Frequéncia das Sequencias enunciativas do pensamento curricular:
modelos teoricos da enfermagem, modelos do processo saude-
doenca; interdisciplinaridade; principios da tecnologia SUS, natureza
da profissional. Campi Recife-, ano 2013............cccoovviiiiiiiieee e,

Tabela 05 Reconhecimento na prética curricular dos dominios néao discursivos
do Pr6-Saude/PET-saude segundo a IES, ano 2013. .............ceeeeeeeeenn.

Tabela 06 Intensidade do didlogo vivido com a pedagogia visivel PRO/PET-
Saude por recurso discursivo nas IES, ano 2013, Campi Recife-PE. .....

Tabela 07 Condi¢des do desenvolvimento curricular por contextualizagdo com
o discurso primario trabalho do Sistema Unico de Saude segundo IES
Esmeralda e Lamparina. Ano 2013 Campi Recife-PE. ..........................

Tabela 08 Efeitos das politicas DCENF e Pr6-PET-Saude “formacao especifica
do enfermeiro”: classificacdo e enquadramento de perfil competéncias
técnicas, gerenciais, politicas, éticas com responsabilizacdo egresso
SUS, segundo IES Esmeralda e Lamparina. Ano 2013. Campi Recife. ..

Tabela 09 Regras de avaliacdo do dialogo humanista em distribuicdo social
para pensar e executar o conhecimento empirico, pessoal, estético
em desenvolvimento de perfil humanistico segundo IES Esmeralda e
Lamparina. Ano 2013 Campi Recife-PE. ..........ccccooviiiiiiiiiiicein e,

Tabela 10 Ordenamento das regras distributivas na producdo de sujeito e
conhecimento profissional: egresso critico e reflexivo, exceléncia de
técnica, solidariedade social, insercdo SUS, compromisso com
historia e critica profissional. IES Esmeralda e Lamparina, ano 2013,

campi ReCIfe-PE. ...,

Tabela 11 Regras recontextualizadores em diadlogo vivido com discurso
regulacdo e de ordem social na estruturagdo curricular das IES

Esmeralda e Lamparina. Ano 2013 Campi Recife-PE..................ccceeee.

58

59

62

63

65

66

67

68

70

72



Tabela 12 - Formacgdes discursivas do pensamento curricular contemporaneo
no governo de si e do outro em dispersdo no desenvolvimento
curricular das IES Esmeralda e Lamparina. Ano 2013 Campi Recife-



LISTA DE ABREVIATURAS

CMS - Conselho Municipal de Saude

PRO-Salde - Programa Nacional de Reorientacdo da Formagdo Profissional em
Saude.

PET-Saude - Programa de Educacao pelo Trabalho para a Saude
LDB — Lei de Diretrizes e Bases

MS — Ministério da Saude

MEC — Ministério da Educacéo e Cultura

PPC - Projeto Pedagdgico de Curso

SINAES - Sistema Nacional de Avaliacdo da Educacao Superior
DCENF — Diretrizes Curriculares Nacionais de Enfermagem

PDI — Plano de Desenvolvimento Institucional

PPI — Projeto Politico Institucional

IES — Instituicdo de Ensino Superior

NDE- Nucleo Docente Estruturante

NASF -Nucleo de Apoio a Saude da Familia

CTS - Ciéncia, Tecnologia, Sociedade

ESSA - Estudos Sociolégicos da Sala de Aula



SUMARIO

L INTRODUGAOD ...t 16
2 REVISAO DE LITERATURA ..ot 25
2.1. O acontecimento pesquisa de curriculo na comunidade epistémica .............. 26
2.2. Modelo de Educar em Enfermagem: Sentidos subjetivos e ideopolitico ......... 29
2.3. Enquadramento Teorico: Desenvolvimento do objeto politica de curriculo e
proposicao curricular em construtos de teorias..........coevvvveiiiiiieeeieeeeiiiie e 37
= )] 5 TSP 45
00 T To T o [N ) (F o [ 1SS 45
3.2 Contextualizacao do Cendrio do EStudo ..........ccoooeeeeeiiiiiii, 46
LB UNIVEISO .o 47
3.3.1. Casuistica da Fonte de pesquisa de Levantamento.............cccccceeeeeeviinnnnee. 47
3.3.2 Casuistica da Fonte de pesquisa de Andlise Critica do Discurso ................. 48
3.4 Populagio de DOCUMENTOS ......cccoeeeieeeeeeeee e 49
3.5 PIAN0 A€ ANAIISE ..o 51
3.6 Plano EtiCO da PESQUISA...........coueeueeueieeeeeceeeeeee e e ete et 53
S 1 U 1 R 1L I 56
4.1 Resultado da Unidade Fonte INQUENIEO ........ ccccceeeeieeeiiiiieee e 56
4.2 Resultado da Unidade Fonte Documental...........ccccccvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee 74
4.2.1 Processo de Recontextualizacdo DCENF, Pro-PET-Saude e Projeto
Educativo Formar Enfermeiro: Arquivo Dial0giCo ........ccceeeveeeieiiiiiiiiiiieeeeen. 74
4.2.1.2 Sequéncias discursivas dialogo em conhecimento impensavel ............... 83
4.2.1.3 Sequéncia discursiva reorientacdo no perfil humanista do educar
L2 1 =T 10 0= (o 85
4.3 Resultado da Unidade Fonte Analise DiSCUISIVA...........ccceeeeeiiiiiiiiiiiiieeiaeeneenns 89
4.3.1 Deslocamento interdiscursivo Lamparina turca por pedra Esmeralda e
CUITICUIO PrO-SUS. ... e e e 92
4.3.2 Discurso de Regulacdo DCENF, Pr6-PET-Saude: codigo de instrugcdo em
enunciados hierarquicos € de SEPAaraCao. ........ccuveeeeeeeeriiiiiiiiiieee e e e e 94
4.3.3 Funcdo constitutiva de sujeitos protetores do cuidar: principio moral
dialégico em simbolismo de feminilidade e regime de verdade. .................... 96
B DISCUSSAQD ..ottt ettt 102
5.1 Discussédo da Unidade Fonte Inquérito — Diretrizes operacionais Curriculares
das IES Esmeralda e Lamparina: principios ideologicos e pedagogicos. ........ 102

5.2 Discusséo da Unidade Fonte Documental Processo de Recontextualizacao
DCENF, Pro-PET-Saude e Projeto Educativo Formar Enfermeiro: Arquivo
DT 1o o ol o JA U PPPOTRR 113
5.3 Discusséo da Unidade Fonte Analise Discursiva — Dialogo singular do Como
e Para que Educar enfermeiro: gerar conhecimento, orientar pratica e
melhorar cuidado @ SAUE............uuuuuiiiiiiiiiiiiiii e 119
5.4 LIMIteS dO ESTUAO ... ..coiiiiiiiiiiiee et 122

B CONCLUSAD ..ottt e et e e e e et e e e et e e e e eerreeeaas 124



REFERENCIAS . ...ttt ettt 130

APENDICE A - ARTIGO ORIGINAL. SUBMISSAO DO MANUSCRITO:

PERIODICO INTERFACE ...t 145
APENDICE B — PRODUTO DE INTERVENCAO DOSSIE DOCUMENTAL ......... 171
APENDICE C- QUESTIONARIO. ...ttt oottt 297
APENDICE D- ROTEIRO GUIA DA ENTREVISTA COM DOCENTE EM

FUNCAO DE GERENCIA ......ooioeiieeeeeee e 310

ANEXO A - Norma de submissdo de manuscrito de artigo original. Revista
Interface, Comunicacao, Saude, EAucacao. ..........ccccceveveeeriiinnnnnne. 312

ANEXO B - Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em
Enfermagem.. ... 316

ANEXO C - Parecer do Comité de Etica da Universidade Federal de Alagoas..... 341



16

1 INTRODUCAO

Do lugar de quem se encontra no cotidiano de Instituicdo de Ensino Superior
Plblica e da Rede do Sistema Unico de Satde (SUS) em execucio de processo
educativo, com praticas institucionais de mudanca a formacao de recursos humanos
para a saude, faz-se necessario a investigacao desta face integradora.

O compromisso com a trajetéria de insercdo em grupo de elaboragédo e
acompanhamento de propostas curriculares e identificacdo com a formacgao cidada
se coloca como operacionalizacdo importante. Por outro lado a estratégia de
gualidade e inovagado no ensino na saude objetivam demandas cuja tensdo de forjar
nova identidade profissional confronta-se com a propria polissemia de sentido do
campo curricular.

Emerge exigéncia a qualificacdo de resposta resolutiva as questdes do
desenvolvimento de politicas de curriculo. De fato trés projetos educativos em
intencionalidade de mudanca de perfil formativo numa mesma Instituicdo de Ensino
Superior (IES), nenhum relacionado com os indicadores de avaliacdo de egresso, do
usuario do servico, da equipe de enfermagem e de servico de saude. Outra vez, o
incbmodo é o professor que ndo consegue ensinar e 0 aluno que nao tem interesse
em aprender.

Em outra perspectiva, a participacdo em agendas coletivas de movimento
docente, e de saude, particularmente de enfermagem a mudanca curriculares, e a
constatacdo: algo nas politicas publicas governamentais, mudanca na relacdo e
negociacdo de trabalho e comunidades epistémicas de prestigio numa época
tornavam-se vozes no curriculo.

Nesse sentido as politicas oficiais de curriculo, especificamente Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCNs) RES/CNE n.03 de 2001 e desde 2005 a politica de
reorientacdo nacional da formacgédo profissional em saude trazem solicitacbes de
inovacdo a estruturacdo e organizacao de curriculo nos Cursos de Graduacdo em
Enfermagem no Brasil.

Por existirem diversas dimensbes teoricas, ao entendimento da
materializacdo do desenvolvimento curricular, novas acepc¢des acabam surgindo por
vezes conflitantes. O exercicio do magistério, ao mesmo tempo induz e justifica a

motivagdo a pesquisa por originar questionamentos acerca dessas politicas e
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praticas derivadas, frente a desafios e conflitos da formacdo do enfermeiro, com
implicacbes entre o campo econdmico, politico, filoséfico, ético-epistémico e do
trabalho em saude.

Dentre as politicas propositivas, destacam-se as de projetos historicos de
construcéo de identidade profissional e regionalidades/especificidades da disciplina
“‘Enfermagem: regulagéo de matriz de curriculo” com diretrizes por: competéncias,
integracdo, método de selecdo de conceitos e conteudos.

O Processo de escolarizacédo e trabalho em saude, um par complexo de
saber e poder na humanidade, muitas vezes desprovida de reflexividade politica e
moral, pode promover o bem estar e o estar melhor humano em sociedade.

Tais angustias de ordem intelectual e racionalidade técnica, por vezes
empreenderam a curiosidade e o envolvimento em tantas buscas ao entendimento
do novo no curriculo e alternativas metodolégicas ao ensino em saude.

Perplexidade e urgéncia de intervencao maior, e o dilema como educar por
meio de pratica profissional de servico do Sistema Unico de Salde e a
responsabilidade social ndo mais com identidades profissionais. Demandas estas
oponentes as oriundas de embates entre projeto educativo de controle social, pactos
de regulacao e intermediacdo de organizacédo de Sistemas de Educacéo e Sistema
de Saude.

De acordo com a perspectiva sociolégica de Bernstein (1996), para o
entendimento de politica de curriculo subjaz aprofundamento do que realmente se
modifica nas mensagens discursivas dos cddigos, controle e poder das estruturas e
funcionamento dos modos de como a sociedade seleciona, classifica, distribui,
transmite e avalia seus conhecimentos.

Para este teodrico, a interpretacdo de reformas curriculares perpassa pela
identificacdo de que processo de recontextualizacdo as propostas curriculares
engendram por meio de seus agentes recontextualizadores com vista as resolugdes
das raizes conflitivas das relacdes entre as classes sociais.

Segundo Lopes e Macedo (2011), pensar o curriculo para além da
separacao politica/pratica vem na direcdo da analise da estrutura e acéo recoloca o
micro e macro enquanto pacto provisorio hegemaonico.

Assume-se, junto com as autoras 0 entendimento de que a
recontextualizacdo se desenvolve em decorréncia da circulagdo de discursos e

textos de um contexto a outro, posto que nas politicas, o discurso define os termos
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do debate politico, agendas, diretrizes e acbes prioritarias, lugar da instituicéo,
regras e normas.

O interesse em empreender caminho investigativo responde ao escandir por
estudo sistematico, as relacdes acerca das regras, poder, controle, e saber em
recontextualizacdo na politica de curriculo e aos efeitos da acdo do seu
desenvolvimento frente aos processos de constituicdo dos sujeitos enfermeiros. Haja
vista a capilaridade dos recursos discursivos do PRO-Satde (Programa Nacional de
Reorientacdo da Formacédo Profissional em Saude) e PET-Saude (Projeto de
Educacéo para Trabalho em Saude) no reordenamento do trabalho docente.

Vale salientar que esses eventos estdo relacionados a producao de divisao
social do trabalho inerente a institucionalizacéo profissional e aos modos de pensar
e agir em modelos de sistema de saude universal, sistemas de ensino superior
voltado a flexibilidade de curriculo segundo zonas geogréficas e territorios.

Por certo, importa o0 como pensar quando Zanten, coloca em relacdo a
internacionalizacdo da formac&o:

[..] Tendo a disposicdo um importante ensino superior, 0s paises
desenvolvidos propSem, ha alguns anos, diferentes modalidades de

formagdo offshore nos paises emergentes; trata-se da criagdo de
verdadeiros hubs internacionais de formagéo (2011, p.522).

O que esta posto? Como relativizar as referéncias do passado moderno de
colonialismo diante do presente cenario de proposicao curricular pés-moderna ou
decolonial como melhoria de experiéncias de aprendizagem? Como respostas tém-
se a mobilidade académica nacional e internacional, aproximacdes de estruturas
curriculares, buscando responder aos indicadores de avaliagdo do Sistema Nacional
de Avaliacdo Superior, rankings mundiais de selos de qualidade de universidades e
producao de patentes.

O campo da politica de curriculo e nele a contextualizacdo do pensamento
social contemporaneo em delineamento de perfil da formagdo do enfermeiro nos
Cursos de Graduacdo de Universidades Publicas conforma-se no objeto de
pesquisa: politica de curriculo em desenvolvimento num processo de
recontextualizagcdo da DCENF, referenciais de reorientacdo nacional da formagao
em saude nos enunciados dialégicos da Ciéncia da Enfermagem e trabalho SUS.

Os rumos da construcdo do tema conduziram a seguinte pergunta de

pesquisa: Como vem se desenvolvendo a politica curricular nos Cursos de
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Graduacdo em Recife diante do processo de recontextualizacdo das Diretrizes
Curriculares e os referenciais de reorientagdo nacional da formagéo profissional em
saude nos enunciados do dialogo Ciéncia da Enfermagem e trabalho SUS?

Parte-se da hipdtese central de que ha forte discurso recontextualizador nas
Politicas de incentivo e inducao de reorientagdo nacional da formacédo em saude nas
proprias Diretrizes Curriculares Nacionais de Graduacdo em Enfermagem.

Assim, é forte a classificacdo dos enunciados formativos do Programa
Nacional de Reorientacdo da Formacdo em Saude e Programa de Educacédo pelo
Trabalho em Salde nas proposi¢des curriculares em desenvolvimento nos Cursos
de Graduacao de Enfermagem de Universidades Publicas Campi Recife-PE.

Ao empregar teorias de enfermagem no desenvolvimento do curriculo as
categorias diferenciacdo e singularidade no gerenciamento da pratica profissional
permitem maior didlogo para a educacéo critica e integralidade a saude.

Outro possivel pressuposto seria: a reorientacdo da formacao profissional
em saude ao estabelecer relagcbes entre projetos educacionais nacionais e
internacionais em disputas provenientes de mercados econémicos e comunidades
epistémicas desenvolvendo portanto uma pedagogia da Teoria da Eficiéncia Social
dos anos de 1920, na qual ha predominio instrumental para a formacdo do
enfermeiro.

Para cumprir o percurso da invencdo empirica para o desenvolvimento
curricular em campo recontextualizador dos referenciais DCENF e Pr6-PET-Saude
no contexto situacional de formacéo de enfermeiro, acionamos 0s aspectos tedrico-
metodoldgicos: investigar o processo de recontextualizacdo de politicas curriculares
em desenvolvimento na formacdo de enfermeiro nos Cursos de Graduacgao de
Enfermagem de Recife diante dos enunciados Ciéncia da Enfermagem e
reorientacdo nacional da formacéo profissional em saude.

Os desdobramentos das acbOes de pesquisa remete-nos aos seguintes
objetivos especificos: mapear as politicas das DCENF, e Pr6-PET-Saude em
desenvolvimento nas préticas curriculares dos Cursos de Graduacdo de
Enfermagem de duas Universidades Publicas campi Recife; identificar os recursos
discursivos em recontextualizagdo na formacdo do enfermeiro com foco nos
enunciados da Ciéncia de Enfermagem e trabalho SUS; Registrar o dialogo vivido
com as singularidades histérico-sociocultural de regulacdo da matriz formativa do

enfermeiro nas IES do estudo.
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A necessidade do estudo advém também da tematica do curriculo ocupar
hoje lugar central na sociedade do conhecimento, nas agendas de instancias
multilaterais de regulacdo das relacfes e nas negociacfes de trabalho e mercados
de capitais, sobretudo na concepcao, formulacdo e implementacdo de politicas
publicas de educacao e saude local e internacional, como por exemplo, 0 movimento
de mobilidade académica em realizagcdo na Europa.

O tema do desenvolvimento curricular em campo recontextualizador das IES
publicas na formacdo do enfermeiro, no enfoque metodolégico adotado por esta
pesquisa ndo estava disponivel no levantamento de bases de dados realizado no
periodo de setembro de 2012 a novembro de 2012.

A pesquisa por abrangéncia tematica foi realizadas nas ferramentas de
busca: BDENF (Base de Dados Bibliografico Especializados na Area de
Enfermagem do Brasil), LILACS( Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude), MEDLINE( Medical Literature Analysis and Retrieval System
On-line). Contudo estudos sobre DCNS, PRO-Satde, PET-Satde e
problematizacBes acerca de curriculo e formacédo em enfermagem sao expressivos.

Situar o objeto investigativo: politica de curriculo no contexto da intervengéo
saude da populacdo e perfil de enfermeiro, remetendo-o as discussdes dos
interesses da sociedade em geral.

Ademais o controle de agravos e doencas agudas, cronicas e degenerativas
em potencialidade de qualificacdo profissional vem a contribuir com conquistas no
ambito das ciéncias, da educacédo, economia e comunica¢do em saude.

Os erros e equivocos da equipe de enfermagem estampados na midia frente
as decisOes terapéuticas e assistenciais, bem como a relacdo de cuidado cliente-
profissional diante do vinculo (escuta sensivel e os principios de autonomia do ser)
convidam a responsabilizagéo da sociedade civil com a formagéao profissional.

Para isso tém sido buscadas estratégias pedagogicas e comunicativas para
rever conceitos, praticas e objetos de trabalho e ampliar parcerias. A comunidade
académica, servigcos e 6rgao de classe na luta por formacgéo holistica e abrangente
dentro do sistema de saude bem como o retomar constante das discussbes e
sentidos que adquire cada mudanca curricular.

Por outro lado, o dialogo com o universo da teoria da educacao, das politicas

de curriculo, sdo acontecimentos em circulacdo que guardam aproximacdes com
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correntes de pensamento social demandante de simetria entre linguagens cientifica,
tecnologica e de empregabilidade.

As praticas docentes, em transformacdo na sociedade pds-moderna,
sobretudo as relacdes entre a natureza humana, os objetos de criacdo: ciéncia,
educacdo, arte, sociedade, cultura, politica e trabalho, que se inscreve como
momento oportuno de reflexdes acerca do que subjaz, as reformas educacionais em
curso, consciéncia da producao discursiva do ensino na saude.

O novo e velho do moderno e pés-moderno, o académico e a pratica de
servico, mudanca de estruturacdo curricular e evolugdo de curriculo, urgéncias
utilitaristas gerenciais e regulacdo do trabalho docente, pactos proclamados e
siléncios reclama archote ao que, por que, como e quem propaga discurso da
formacéo do enfermeiro.

O ideéario de homem e sociedade, modo de pensar e viver cuidado sao
nogdes que contribuem ao acesso qualificado de producdo social de saude e
significacdes ao desenvolvimento curricular. A reflexdo de Goodson (2002) segue
em alerta ao compromisso da instituicdo escolar com a natureza interna da
escolarizagéo.

Desvelar as forgas que ora empurram ou imobilizam professores e alunos a
reproducdo ou desafiar as condi¢Oes vigente no fora da escola, isto sim confere
administracdo e organizacdo de tipo de conhecimento em prol da mudanca:
curriculo.

A politica educacional entre encontro, desencontro e segredos inerentes, a
status, insight, agendas de discurso de curriculo e politica de exame provoca
distanciamento do horizonte mudanca de forma e conteddo do conhecimento
profissional as reais necessidades dos clientes/pacientes/alunos a quem o0s
profissionais teriam compromisso prioritario.

Goodson (2012) infere que as experiéncias de grupos ou subgrupos
especificos com interesse na organiza¢cdo do conhecimento curricular, historia de
vida individual, apresenta-se importante para andlise das formas e atitudes de
grupos dominantes na sociedade que influenciam o processo de escolarizacao.

Ao realizar analise relacional da recontextualizacdo do discurso dos textos
de politica de curriculo oficial e em acdo nos Cursos de Graduacdo de Enfermagem,
a pesquisa contribui com os debates de modelos curriculares em desenvolvimento.

Mostrar o discurso pedagdgico, processo de negociacao e as relacdes do trabalho
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académico no contexto do SUS, provavelmente, registra atualidades das propostas
educativas, favorece a memoria discursiva, e a visibilidade do projeto da formacgéo
de Enfermagem em Recife-PE.

Cumpre o sentido dialégico de éarea interdisciplinar ensino na saude. O
pensar criativo do que se estabelece por principio cientifico e dominio de educacgéo
cientifica como prop8e Pedro Demo (2011, p.13), também se faz consciéncia critica.
A literatura especializada parte do suposto de que a memoria é tanto elemento de
formacdo de identidade coletiva quanto para tomada de decisdo e producédo de
conhecimento.

A conducgéao da investigacdo, ao empreender esforco de aproximagao com
campo disciplinares das Ciéncias Humanas e Sociais e Ciéncia da Enfermagem
ousa atentar para a dubiedade politica por modelo dialégico de abordagem
metodoldgica. A interlocucdo entre os teodricos Bernstein, Foucault, Peterson e
Zderad e pesquisadores como Ball, Macedo, Lopes, e Goodson, diferencia de outros
investimentos de pesquisas ja realizadas com o tema, e colabora a caminho de
metodologia.

Bem como, ao desenvolver estratégias de métodos e materiais de ensino, no
formato de dossié documental, frente as orientacdes das estratégias de elaboracdo
da propria pratica de pesquisa e docente, aprende andlise em aplicacdo de conceito
e curiosidade num produto de préximo do paradigma da politecnia: intervencao de
metodologia académica.

A alternativa de uso do Dossié de nome Avaliacdo Formativa: Curriculo em
Autorias, como produto da rota do ensino de Pdés-Graduacdo Stricto Sensu, em
Pedagogia visivel e invisivel ao modo bernsteniano, permitiu o encontro dialégico de
véarios discursos na comunidade comunhdo da Pratica Humanista de Paterson e
Zderad, ou seja, em dobra foucaultiana: “Ha sentimentos comuns, ideias comuns,
sem os quais, como se diz, ndo se é homem” (FOUCUALT, 2008, p.423).

As questdes relativas a estrutura, forma, contetdo da dissertagdo segue a
orientacao de Ferreira (2011, p.41-65), a orientacdo do produto educacional (COSTA
FERREIRA, COSTA BARROZO, 2011, p.64-71) e metodologia académica de
Teixeira (2005 p.24-45).

O esquema organizacional é resultado da exposicdo de um estudo cientifico
retrospectivo composto por: Introducdo; revisdo de literatura; método; resultado;

discussdo; conclusdo; referéncia; apéndice A, artigo retirado da dissertacéo;
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apéndice B, produto Dossié; Apéndice Instrumento de Pesquisa; Apéndice Roteiro
Guia de Entrevista e o Anexo de submissdo da Revista Interface adotada para
postagem do artigo original resultante do texto dissertativo.

As sequéncias dos resultados e discussdo do estudo retrospectivo observa
as divisbes por unidades fontes: Manifestacbes dos recursos discursivos
pedagdgicos em perfil do egresso enfermeiro (levantamento por questionario);
Arquivo Dialdgico: recontextualizacdo DCENF, Pro-PET-Saude e Projeto territorial
(corpus documental); Codigo de Formar Enfermeiro os enunciados da Ciéncia da
Enfermagem e Trabalho SUS (corpus analitico discursivo).

No cédigo de desenvolvimento de politica curricular em reconhecimento a
pedagogia da formacdo em saude, nas IES Lamparina e Esmeralda, respondem a
convocacao enquanto espaco discursivo de instrucdo e transmissao do Pré-PET-
Saude em dominacédo ao enunciado especifico do enfermeiro também na DCENF-.

A emergéncia da condicdo do feminino apto ao cuidado doag&o, por
rearranjos de géneros transfere a disciplina de enfermagem um discurso dominado
dos corpos déceis da saude. Na referencia do saber académico da disciplina de
enfermagem o movimento da reproducdo aparece com maior forca do que da
producéo de conhecimento especifico da Ciéncia da Enfermagem.

Em meio ao l6cus comunicacional do saudavel, do agravo e vulnerabilidade
de grupo populacional, a escuta sensivel permanece como prioridade proclamada a
pratica cuidadora ao individuo enquanto principios e diretrizes operacionais das
praticas curriculares.

Por aproximacgOes distintas, surge a preocupacdo com invisibilidade da
enfermagem. O maior numero de trabalhadoras disponiveis a separacdo e
hierarquizacdo da divisdo social do trabalho na saude. O cédigo simbdlico
Pensamento da Reforma Sanitaria Brasileira, reclama responsabilizacdo ao trabalho
SUS como projeto educativo prioritario da equipe de enfermagem. E, no
silenciamento: o acontecimento das 30 horas da jornada de trabalho; o grito do
corpo cansado da precarizacdo e dominacdo da condicdo de género. Curriculo
oculto conflitante com o discurso de autonomia de perfil formativo.

O discurso autorizado da efetiva contribuicdo intelectual e cientifica em
positividade na tensdo da invisibilidade de uma equipe cuidadora presa na midia

bY

televisiva a subjetivacdo da sexualidade e silenciamento de poder gerencial, de
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formulagdo e concepcdo de politicas de saude e educacéo, desprende-se como
acao curricular das vozes dos entrevistados.

No discurso de referencia da matriz formativa, o novo advém da informacéo
cientifica, tecnolégica, gerencial e comunicacdo. No discurso pedagogico aponta a
superacdo da visdo instrumental. Entretanto, a estruturacdo do curriculo articula
mais a linguagem da empregabilidade do que das partes interligadas resultantes da
linguagem da educacéo, da saude, e do trabalho universitario ao desenvolvimento
pessoal.

Ainda no mapeamento da matriz formativa em continuidades de formagé&o os
determinantes biomédicos sobressaem aos determinantes, epidemioldgicos e
socioculturais, que por sua vez reflete a forca do conhecimento da ciéncia biologica
em associacdo com a biomédica em dominio hegemonico dos referidos saberes e
fazeres em matriz académica. O campo disciplinar da ciéncia social e humanidade
permanecem como suporte ao conhecimento verdadeiro da profissionalizagdo em
saude, apesar do espaco de aplicacdo ao perfil critico, reflexivo, criativo e
humanistico.

Como resultado ainda da dissertacao tém-se no artigo, Atualidades discursivas
de politicas de curriculo: dialogo interdisciplinar Bernstein, Foucault, Paterson e
Zderad, a contextualizacdo das singularidades do processo de recontextualizacéo
das politicas de curriculo DCENF, Pro-PET-Saude, e a historiografia geral da
formacéo do enfermeiro local.

O macro-social e o micro-social em embates de educar por: valores voltados a
projeto de vida; orientado por conhecimento e mercado de capital. Didlogo analitico
de producdo de politicas de curriculo em questdes concernentes ao efeito de sentido
do acontecimento curriculo novo e curriculo velho nas interpretacbes dos
enunciados da Ciéncia da Enfermagem e da reorientacdo nacional da formacéao
profissionalizacdo em saude voltada ao trabalho SUS.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Pensamento curricular contemporaneo

A exposicao discursiva solicita 0 que é pensamento? Comte-Sontville (2011,

p. 448) declama: “[...] Pensar € unificar representacdes numa consciéncia sob a
norma da ideia verdadeira dada ou possivel”. Mas como se da o pensamento
contemporaneo? Kumar (2006) exemplifica as ideias de sociedade de informacéao,
pos-fordismo, pds-modernismo em suas influéncias na politica, economia, na
cultura.

As ideias em ordenamentos de concepcdes de conhecimentos desenham
imagens de modelo de curriculo, afirma Gallo (20048). Gajardo (2012) reconhece o
efeito das mudiltiplas reunides multilaterais e ministeriais, encontros internacionais
como a Conferéncia Mundial sobre Educacédo na década de 90 e os conceitos em
difusdo da equidade, resultados de aprendizagem, educagcdo como instrumento de
desenvolvimento econémico.

A anadlise de politicas de curriculo para os autores Albuquerque (2010),
Tadeu Silva (2009), Moura (2004) e Pacheco (2004) necessita de ferramenta que
desmitifigue as relacBes de poder, relacionada a violéncia simbodlica. Achamos
interessante o0 estudo no sentido da nomeacao de categorias que sustenta tal
controle e gera poder.

Para Monica Silva (2008) e Santos (2008), quando apresentam o discurso
legitimador da forgca produtiva, o pensamento unidimensional da eficiéncia e
competéncia, como paradigmas reformistas que colocam no ambiente escolar
instabilidades, mostra a necessidade de estudos neste contexto.

A busca ao campo da producao de discurso pedagogico em bases de dados
Lilacs, Medlaine, Bdenf e Eric acessados de dezembro de 2012 a maio de 2013 ¢
pelos descritores curriculo, enfermagem, e politica, resultou em 21 publicacbes
nacionais.

Das quais 8 referentes a experiéncias de estruturagcéo curricular que dentre

elas, 06 tratavam do modelo de curriculo integrado, e 04 trabalhavam o campo de
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estudo de disciplinas: administracdo, fundamentos, salde mental, saude publica,
clinica. A nocéo de integralidade e aprender a aprender em 01 publicacao para cada.

O apoio tedrico de Bernstein por meio das regras de recontextualizacdo com
o tema disparador de aprendizagem simulacdo clinica em Santos et al (2010),
Bagnato (2007) e Scott (2010) com a gramética de recontextualizacdo no curso de
graduacdo especifica do sul do pais articulada com DCENF e SINAES.

A insercdo de Bernstein (1996) para interpretacbes de campo do curriculo
aflora enquanto enquadramento da postulacdo de recontextualizacdo na
comunidade epistémico da enfermagem na regido sul sinaliza também a acepc¢éo de
formacao critica ao fato social curriculo.

No nivel internacional, os EUA foram encontrado nove artigos destacando-
se as categorias integracdo de competéncias e habilidades, atencdo primaria e
clinica baseada em evidencias. A Coldmbia com duas producdes foca nos temas
atencao primaria e mudanca das relacdes da escola com servicos comunitarios.

A Europa circula as questbes do campo de estudo de disciplinas especial
historia da enfermagem e atencéo primaria. Quanto a Taiwan predomina a regulacao
da aprendizagem e criacdo de ambiente de aprendizagem.

Quanto ao campo de producdo de conhecimento impenséavel especificos da
comunidade epistémica educacdo em pesquisa bibliografica as seguintes categorias
sdo tratadas como objeto de estudo: género, diversidade, multiculturalismo,
hibridismo, diferenca, identidade, textos documentos curriculares, subjetividade,
incluséo, responsabilizacdo, cotidianidade, estudos de disciplinas das ciéncias da
natureza, significacdo, plural, rizoma, autopoiése, territorializacdo, etnocurriculo,
curriculo prescrito, curriculo oculto, curriculo integrado, curriculo colecdo, curriculo

construcdo e curriculo por competéncia.

2.2 O acontecimento pesquisa de curriculo na comunidade epistémica

O X Colbéquio Sobre Questdes Curriculares e VI Coloquio Luso-Brasileiro de
Curriculo com o tema: desafios contemporaneos no campo do curriculo, como
balizador do acontecimento em ideias de politicas e préticas curriculares, principios

pedagogicos e ideoldgicos em problematizacéo e definicdo de objetos de estudos.
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Do total de 32 resumos de comunicacao oral e 06 resumos de poéster do
objeto politica de curriculo surgiram as seguintes categorias tematicas: DCN e
mudanca curricular 09; reforma curricular por competéncia 05;organizacao curricular
e nocdo da educacdo integral 0l1;unificacdo e autonomia curricular 03; curriculo
integrado 03; significacdo curricular; 01; responsabilizacdo de politica curricular 03;
curriculo e recontextualizacdo 02; politicas curriculares de etnias02; reforma
curricular e politicas de governo 07; curriculo e constituicdo de subjetividade 02;
Politica de Educacao de Jovens e Adultos 02.

Quanto ao levantamento bibliografico de 15 livros dos anos 2000, campo de
producdo de conhecimento impensavel da comunidade epistémica as discussdes
perpassam por: diversidade; multiculturalismo; hibridismo; diferenca e género; textos
documentos curriculares e identidade; subjetividade; inclusdo; hegemonia e ciclo de
politicas cotidianidade; estudos de historia de disciplinas; significacdo curricular
plural, rizoma, autopoiése; territorializacdo e etnocurriculo; curriculo prescrito oculto,
integrado, colecdo, curriculo construcao e por competéncia.

No roteiro do impasse e discussdo do campo curricular Sacristan (2005,
p.79), coloca o contexto da educagdo em nosso tempo como a chave de refazimento
do projeto da educacédo. As proposi¢coes de modelo de ser humano e de sociedade
sem adaptacbes as demandas de mercado, pois a escolarizacdo centrada no
substantivo e no racional ndo promove fortalecimento do sujeito para enfrentamento
de decisbes diante do modo de vida facil e supérfluo.

Diante os paradigmas reformistas da educacéo, Santos (2008, p. 36) oferece
elementos que permitem pensar criticamente e atentar para o significado das
proposicdes curriculares em incurso e para as instabilidades instaladas nas praticas
educativas.

Trata-se dos embates entre a pressao hiper-privatista e a pressao hiper-
publicista que ocasionam fragilidades na identidade social e cultura dos saberes e
fazeres da universidade e consequentemente na postura defensiva e de resisténcia,
escondida sob os designios da autonomia e liberdade académica.

Para Moreira (2008, p.23), o tempo € das incertezas e desafios, reflexos dos
anos noventa, em que as tendéncias das teorias criticas ndo tém expressoes
significativas nas reformulacdes curriculares, quando se evidencia as influéncias dos

estudos culturais, p6s-modernismos, pos- estruturalismo. E, complementa que ideia
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de curriculo se ampliou muito a ponto dele ter dificuldade de saber o que ele
significa.

De acordo com Pereira (2004, p. 53) a autopoiése, € um conceito de
aplicacdo para o campo de curriculo no contexto pds-moderno, pois avisa da
necessidade de desviar olhares de campos investigativos que ainda continuam
vinculadas as ideias cartesianas de mundo. Faz-se citagdo de Maturana e Varela
(2010, p. 16): “autopoiése pde a autonomia no centro da vida e do conhecer”.

A categoria autopoiése é essencial na compreensdo do processo
autoorganizativo dos saberes no ambito do curriculo. Para viver esse processo é
preciso compreender que ha espacos vazios no curriculo oficial (prescrito/ regulado)
que sao preenchidos por estratégias autoorganizativas de saberes que,
espontaneamente, vao sendo produzidos e (re) produzidos nos cotidianos escolares.

Dantas (2010, p.23-31), na sua dissertacdo de Mestrado ao analisar as
politicas educacionais e o processo politico de significacdo da construgcao curricular
de municipio paraibano, deixa claro ao usar interpretacbes da Teoria Social do
Discurso de Laclau e Moufe, ou de forma de aglutinacdo de varios discursos.
Exemplo de materialidade em praticas sociais de negociacdes. A significacdo e
ressignificacdo, ou seja, curriculo enquanto rede discursiva opera por hegemonia em
deslocamento.

O entendimento de Hypolito (2010, p.137-38), em referéncias ao desenho
proposto analisa as politicas educacionais, que desde os anos 80, o traco neoliberal,
e de Estado regulador/centralizador executam politicas de avaliagbes baseadas em
evidéncias. Tal normalizacdo procura unificacdo de curriculo a articulagdo com o
mercado.

A légica solucdo para prestacdo de contas, modelo gerencialista de
administrar politicas curriculares e educacionais, submete as instituicbes de ensino
ao servico em franca regulacdo de areas sociais, 0 elo entre neoliberalismo e
globalizacéo e estabelecem as acdes do Estado em controle de escolarizagédo e
trabalho docente.

No tocante o questionar a organizacao de concepcao curricular e a formacao
graduacdo em enfermagem como pratica, a fonte de opcdo entendimento dos
sentidos atribuido ao presente estudo partem dos argumentos de Lopes e Macedo
(2011.p.19) que destacam:
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[...] ndo é possivel responder o que € curriculo, apontando para algo que lhe
€ intrinsecamente caracteristico, mas apenas para acordos sobre os
sentidos de tal termo, sempre parciais e localizados historicamente.

A diversidade, pluralidade cultural, producédo polissémica de sentidos e
significados caracteriza o campo das politicas curriculares na primeira década do
Século XXI, prediz as autoras Pereira et al (2011, p. 19). A corporificacdo das
praticas sociais articulatorias discursivas em antagonismo de poder impd&e diferenca,
mas reconhece o diverso e plural.

A invencdo da tradicdo e construcao social identifica a forma do curriculo
para Goodson (2012, p. 83-85). O foco no e sobre os conflitos dentro do curriculo, a
internalizacdo da diferenciagéo social, exige analise das politicas de curriculo sob as
perspectivas da administracdo e organizacdo das estruturas e sistemas
educacionais centrado nas politicas de exames, recursos, status, recursos e

curriculo.

2.3 Modelo de Educar em Enfermagem: Sentidos subjetivos e ideopolitico

A tradicdo do cuidado de enfermagem individual, de coletividade em
ambiente e a inovacédo a integralidade da atencao saude em equipe multiprofissional
move que atualidades de politica cultural de formacdo em saude? A nova
configuracéo de institucionalizag&o profissional da enfermagem no interior da equipe
de saude sinaliza a emergéncia de quais disciplinas para legitimar a Ciéncia da
Enfermagem e a formac&o universitaria para o Século XXI?

As alteracbes no campo das politicas sociais no processo produtivo, aliadas
as reformas do Estado implicam em alteracbes na base de conhecimento da pratica
pedagodgica do Curso de Graduagdo em Enfermagem. Qual ciéncia e ofertada na
Educacdo Profissional da equipe de Enfermagem? A préatica que possibilita
desenvolver e governar sujeitos se faz cidadéo egresso na fungcéo de enunciador de
formacado na Rede SUS e Suplementar nos Programas de Educacdo Permanente.

Consubstanciando essa logica encontramos a seguinte orientagdo para

promover a reformulag&o curricular em saude:
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[...] a centralidade dos trabalhadores de salde para a promocéo, protecao e
recuperacdo de salde e producdo de cuidados, gera como corolario a
necessidade de transformacfes no processo de formacédo profissional. Ha
gue se corrigir o descompasso entre a orientacdo da formacdo dos
profissionais de saude e os principios, as diretrizes e as necessidades do
SUS. (BRASIL, Ministério da Saude/Ministério da Educacéao, 2007).

Em outra agenda analitica frente aos parametros de reforma curricular:

[...] os novos modelos gerenciais organizam o trabalho por ilhas de
producéo [...] a organizacdo curricular como um aspecto basilar do Projeto
Pedagdgico deve possibilitar uma dindmica Curricular ancorada em uma
relativa liberdade e flexibilidade (CABRAL NETO, 2004, p.17).

Por conseguinte nos diferentes periodos de institucionalizacdo da Profissdo
de Enfermagem no Brasil imp&e-se a responsabilidade politica junto a categoria e a
outros segmentos sociais e da saude, num embate formativo. Portanto o que esta
posto em convocatdria no 12° Seminario de Diretrizes para a Educacao 2010, com o
tema: “Responsabilidade Social da Educacdo em Enfermagem de Florence
Nightingale ao Cenario Atual”, de fato o empoderamento do cuidado aparece como
agenda reivindicatéria, permanecendo a relacdo com a profissao.

O campo disciplinar da enfermagem em busca da essencialidade da sua
natureza de intervencdo define como caminho a Ciéncia e Arte do cuidar, em
diferentes épocas movendo-se a partir da dor e sofrimento de populacbes, de
apropriacdo de técnicas e tecnologias disponibilizadas nos métodos e processos de
assisténcia a saude, de doencas e gestdo de servicos e ensino num saber/fazer
interdisciplinar e interprofissional em sistemas de saude.

A competéncia técnica exige evidencias cientificas, de gerencia de
indicadores e de atributos, posicionamento politico, ético, e da bioética. De quantos
textos, contextos, campo disciplinar e profissional fomenta as politicas de curriculo
desenvolvidas a formagéo do enfermeiro?

A introducdo de conceito do pensamento social e pratica profissional a
formacdo do enfermeiro em desenvolvimento nos curriculos, iniciadas no paragrafo
anterior em leitura de estudos de Amendoeira (2004, p.10.) destaca, que cuidar tem
raizes ancestrais. Evoluiu do senso comum, por meio de contextos diversificados e

atores distintos.
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A curiosidade epistemolégica busca a ontologia, da formacdo da
enfermagem em proposta de curriculo sistematizado, organizado e desenvolvido
primeiro por meédico, depois por enfermeiros.

Na atualidade estda proximo de um cuidar técnico intelectual e com
orientacdes curriculares diferentes ao seu estatuto como ciéncia. Para Amendoeira
(2004, p. 10), o primeiro dispositivo de concep¢do e organizagcao do ensino de
enfermagem surge no Século XIX com Florence Nightingale a partir da criagdo em
1860 da escola de enfermagem na Inglaterra em 1860, e o educar em enfermagem
diferente do formato de medicina.

Em referencia, ao dispositivo pedagdgico que nos falava Amendoeira, em
traducdo de reedicdo de Notas sobre a Enfermagem escrita por Florence publicado
em 1859, Cabral e Aguiar discorre que a abordagem de Florence foi sistemética e
empirica. Os procedimentos do mensurar, observag¢do, contagem, comparacgao, e
assim sintetizava e concluia com recomendacdo para acdo. Dentre uma delas (

reforma de hospital ) faz citacao:

[...]JParece um principio estranho enunciar como requerimento para o
hospital que ele ndo deve causar nenhum mal ao doente. O compromisso
de Florence com o cuidador domiciliar, boa pratica e compaixao, alerta a
propagacdo da doenca e manutencdo da saude por meio de ar fresco, luz,
limpeza, nutricdo, justifica-se como ensinamentos atuais de atencdo a

saude. (2010, p.1-20),

Para o nosso estudo, é significativo ndo apenas os passos da formacao de
Florence. Nele os seguintes tracos: nucleo familiar, tradicdo; praticas e acdes
humanitarias de lutas por abolicdo da escravatura sdo melhores condi¢cdes para
trabalhadores, como o legado das Irmés de Caridade Sé&o Vicente de Paulo quanto
aos principios religiosos cristdos e de fraternidade no trabalho de assistir
coletividade e praticas do ensino.

A doacdo e amor as causas coletivas e a habilidade do trato estético e
hierarquico das condigbes ambientais, ndo menos importante a sensibilidade
feminina diante ao altruismo e insercéo no gerir instituicbes hospitalares e ensino.
Para as autoras Padilha e Rolim (2005) Florence esteve em dois momentos em
formacdo com as Irmés da ordem S&o Vicente de Paulo em Paris, no Hotel-dieu

onde acompanhou o tipo de trabalho assistencial e administrativo ali realizado.
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Vale ressaltar que a Irmandade S&o Vicente de Paula tem sua origem na
Franca e a “motivagéo de servir ao pobre”, no ano de 1943 a 1947, dirigiu o Hospital
Santa Casa de Misericérdia em Recife, a Irma Germaine Chabas da Congregacéao
das Filhas da Caridade, idealizando e fundando no ano de 1945 as InstalagGes do
Pedro Il, a Escola de Enfermeiras Medalha Milagrosa, a primeira escola de
enfermeira do Recife atual Faculdade de Enfermagem Nossa Senhora das Gragas
da Universidade de Pernambuco, uma das Instituicbes campo do estudo (BOLETIM
COMEMORATIVO DO 25° ANIVERSARIO DA ESCOLA DE ENFERMAGEM
NOSSA SENHORA DAS GRACAS, 1970), talvez ndo importante para hoje, mas
pela natureza do estudo, local de formacdo de graduacdo da proponente da
pesquisa.

O olhar socioldgico, historiografico e filoséfico do tema educar em
enfermagem e recontextualizacdo de discurso epistémico, pedagodgico, legal, de
modelo de Estado, institucionalizacdo profissional, sistema de ensino e saude:
remeteu a inauguracdo no ano de 1947 da Escola de Enfermagem do Estado de
Pernambuco.

Idealizada por um grupo de médicos da Secretaria do Estado dos Negocios
de Saude e Educacdo, durante o governo do interventor Federal Dr. Amaro Gomes
Pedrosa sem continuidade de funcionamento por falta de recursos financeiros,
técnico.

No ano de 1949 por meio de celebracdo de convénio entre o Governador do
Estado de Pernambuco, Secretario de Saude professor Nelson Chaves, Servico
Especial de Saude Publica (SESP), inaugura a Escola de Enfermagem do Recife,
para implantacdo o governo estadual cede o Hospital Centenério e o SESP traz as
enfermeiras Cecilia Dorménica Sanioto e Margaret Elizabeth Mein formadas na The
Johns Hopkins Hospital School of Nursing, Baltimore-EUA e as enfermeiras Zélia
Barbosa Machado e Maria de Lourdes Valada formadas na Escola de Enfermagem
da Universidade de Séo Paulo (UFPE, 2011).

Nesse sentido, a enfermagem de Recife, encontra nos Cursos de Graduacgao
de Enfermagem da Universidade Federal de Pernambuco e da Universidade de
Pernambuco os pilares ao campo de institucionaliza¢do profissional.

Cabe, o registro que o Curso da UFPE, contribui para qualificagdo especifica
ao ensino com o oferecimento do Bacharelado e Licenciatura em Enfermagem. O

formato organizacional do Curso através do tempo configura espaco de
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profissionalizagdo do trabalho docente oportunizado também para egressos de
outras Instituicbes de Ensino Superior, a exemplo, o interesse do investigador pelo
tema tem inicio com tal oportunidade educativa.

A apreensdo dos discursos dos agentes formativos da Enfermagem em
Recife, pelas pesquisadoras Abréo e Almeida (2007p. 15-188) indica haver disputas
de orientagdo do enfermeiro nos idos dos anos 1930 a 1938. No periodo o confronto
entre a concepcdo de ordem da Higiene Individual, Coletiva e Social, ou seja,
meédico-sanitaria, realidade presente também a nivel nacional com a criagcdo de uma
Escola de Enfermagem com origem no Departamento Nacional de Saude Publica.

A outra prética hospitalar em Pernambuco enquanto rumo de fortalecimento
a cura de doencas e profissdo de enfermagem, com visdes distintas, porém em
articulacdo com éarea académica médica, os praticos leigos, religiosa das
Irmandades Sant’Ana( Hospital Oswaldo Cruz e Beneficiéncia Portuguesa), Ordem
Séo Vicente de Paulo (Hospital Pedro Il) e as enfermeiras alemas da Cruz Vermelha
Alem&( Hospital Centenério).

O contexto das proposicGes curriculares brasileiras para graduacdo de
enfermagem nos anos 50 e 60 para Clapis et al (2004, p. 85-291), traz concepcgoes
para o ensino baseado na integracdo entre as dimensdes psicoldgica, sociais para
assisténcia de enfermagem. E o enfoque curativo, preventivo, e de administracao de
servicos, sinaliza a importancia em 1955 da criacdo da Lei do Exercicio Profissional
n° 2604.

Os autores acima, para caracterizar a educacdo em enfermagem dos anos
70, ainda retratam as mudancas quanto as exigéncias minimas da formacdo do
enfermeiro contidas no Parecer n° 163/72, voltado para o mercado de trabalho,
centrado predominantemente no contexto hospitalar.

A luz da ética emergem dois movimentos nos anos de 1980, a vontade de
liberdade e afirmacao de direitos sociais. Com isto a mudanca curricular parte do
principio que a sequencia de experiéncia com foco em parametros intelectual,
afetiva, motora e social estédo voltadas para politicas de extensdo de cobertura e de
atencao primaria em saude, compondo assim a educacao com finalidade de formar
generalista.

Na linha do tempo a marca dos anos 90 na formag&o do enfermeiro tem, o
Curriculo minimo de 1994, envolto em espacialidade de contestacdes de relacbes de

poder, as forcas de racionalidade cientifica e politecnia ao perfil do egresso. Assim
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surge uma proposta de formagdo numa construgédo coletiva voltada a subjetividade
contra-hegemaonica.

No ambito das IES do estudo também é abracada e desenvolve mudanca de
curriculo. No entremeio a emergéncia nacional da Lei de Diretrizes e Bases da
Educacdo Nacional n ° 9.394/96 com proposi¢cOes de flexibilizacdo curricular e
avaliagcbes do ensino, novas condutas de atendimento de pratica pedagdgica, sendo
abracadas pelas IES do estudo.

As recomendacbes ao projeto pedagodgico flexibilidade curricular e
padronizacdo nacional do curriculo com indicativo das Diretrizes Curriculares
Nacionais, efetivadas em 2001, as DCNs de Graduacdo em Enfermagem cujas
competéncias e habilidades do Curso estéo orientadas para construcdo do SUS em
atendimento ao preceito da Constituicdo de 1988 e quanto a responsabilizacdo da
formacéo de recursos humanos.

A formacéo do enfermeiro no Brasil para Santos (200, p.125) evidencia lutas
pelo poder inclusive sobre o marco do pioneirismo da primeira Escola Profissional de
Enfermeiros e Enfermeiras em 1890, pelo Decreto n® 791, 27 de setembro de 1890,
criada por médicos inspirados no modelo Francés sem ligagdo com a Enfermagem
Moderna.

As atividades na Europa e EUA, a idealizacdo advinda do poder médico para
suprir as saidas das irmas de caridade do Hospital Nacional de Alienados auxiliou a
manter o controle da centralizacdo da medicina sobre a saude definindo em
legislacao oficial a formacgao do enfermeiro.

A inspiracdo na Enfermagem Moderna do EUA e o paradigma sanitario de
higienizacdo, prevencdo e campanha que conecta a cultura de um curriculo com o
estatuto de pensamento de formacao nacional: a criagdo da Escola de Enfermeiras
pelo Departamento Nacional de Saude Publica em 10 de novembro de 1922 por
meio do Decreto n° 15.799/22.

O governo Dutra, crise financeira e 0o aumento do imposto indireto ao
cidadao brasileiro culminou em uma crise expansionista da América do Norte, dessa
forma, no ano de 1949, surge a modalidade legal a Lei n.° 775/49. A tendéncia a
uniformizacéo do ensino de enfermagem como o tempo de formacdo do enfermeiro,
36 meses de oferecimento obrigatdrio de residéncias ao pleiteante e predominio do

fazer técnico.
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Em 1962, com o novo parecer (n° 271/62), o modelo curricular de curso
geral e duas alternativas de especializacdo preconizaram a acepg¢ao do trabalho
Taylorista centrado na atencdo médica hospitalar, retirando-se as disciplinas
basicas: morfofisioldgica e salde publica.

Dez anos depois em 1972, o Parecer n.° 163/72, aprovado em 27 de janeiro
de 1972, e a Resolucao n.° 4, de 25 de fevereiro do mesmo ano define um curriculo
com trés etapas: pré-profissional com tronco de ciéncias biolégica e morfo-funcional,
profissional comum; e de trés habilitacbes: enfermagem meédico-cirdrgico,
enfermagem obstétrica; enfermagem de saude publica.

Na relagdo do macro contexto e micro contexto das IES, ressaltam-se nos
documentos do PPC, o enunciado da formacdo por selecdo de conteiudo pela
Conferencia de Alma Ata em 1978 e entendimento da producédo social de saude por
determinante e condicionante socioeconémico e politico.

O interdiscursivo, Determinacdo Social da Saude em oposicdo ao avanco
clinico cirargico e diagnostico e da voz autorizada para mudanca, a Organizacao
Mundial de Saude, com Meta Saude para todos no ano 2000.

Diante as questbes episttmicas o0 deslocamento das Teorias de
Enfermagem na prestacdo dos cuidados de enfermagem localmente por uso de
Wanda Horta de Aguiar no Processo de Enfermagem e Teoria das Necessidades
Humanas Bésicas como conhecimento universal e ponte interdisciplinar.

A internacionalizacdo de politicas publicas intermediadas por cooperacdes
técnicas como a Organizacdo Pan-Americana-Representacdo Brasil aparece como
importantes componentes de matrizes formativas de satde na tese de Castro (2008,
p. 24-72.), coloca que a participacdo formal dos consultores técnicos em féruns
consultivos, deliberativos, e capacitagdo em especial as 12 (1986) e 22 (1993)
Conferencias Nacionais de Recursos Humanos e até mesmo suporte ao movimento
de Reforma Sanitaria Brasileira.

Descreve as seguintes participagbes sistematicas: O programa de
Preparacao Estratégica do Profissional em Saude; Programa de Formacéo de Larga
Escala para pessoal do nivel médio e elementar; Projeto de Profissionalizagdo dos
Trabalhadores de Enfermagem; Projeto de Capacitacdo em Desenvolvimento de
Recursos Humanos em Saude; Projeto de Desenvolvimento Gerencial de Unidade
Basica do Sistema Unico de Saude.
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As diretrizes do organismo internacionais e o Estado regulador e avaliador
viabiliza a ingeréncia do setor privado na gestdo do espaco publico. Ou melhor, o
publico e privado em responsabilizacdo. O campo recontextualizador educacéo de
enfermagem brasileira, a partir de 2005 contextualiza a antiga ligacdo da educacao
continuada de programa de saude com a OPAS, estabelece a invencdo do novo, a
integracdo de um ciclo de politicas préprias ao desenvolvimento de curriculo com
desenho comum a reorientacdo nacional da formacéo profissional em saude.

O discurso balizado em meritocracia a proposicao de projetos concorrencial
a implementacdes de matriz de curriculo para fortalecer, a Politica Nacional de
Recursos do SUS, sdo as ditas politicas de incentivo e indugdo: O Programa
Nacional de Reorientacdo da Formacdo Profissional em Saude (Pré-Saude) e
Programa de Educac&o pelo Trabalhado em Satde(PET-SAUDE).

O Ministro da Saude a época José Temporao declara: “Esta e a maior e
mais consiste iniciativa de mudanga de ensino em curso no mundo” (BRASIL, 2007,
p. 6). A declaracédo de ordem politica da agéncia estatal de reorientacéo de perfil do
egresso para o SUS move parcerias e pactos de gestao.

O acompanhamento de regras de avaliacdo e regras distributivas de
financiamento de incentivo e inducdo os 6rgdos SGTES com a Secretaria de
Educacdo Superior (SESU) e com 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).

A constituicdo em 2005 em separado, o Pr6-Saude e PET-Saude, em 2011,
acelera o redirecionamento, com o Pr6-PET-Saulde, e as edi¢cdes do PET-Tematico.
O objetivo do primeiro, a integragdo ensino-servi¢co, visando a reorientagdo da
formacado profissional, assegurando uma abordagem integral do processo saude-
doenca com énfase na Atencédo Basica, promovendo transformacgfes na prestacao
de servicos a populacédo (BRASIL, MS/MEC, 2007,2011).

O desenho apresentado de politicas educacionais para os Cursos de
Graduacdo do setor saude conforma um perfil formativo para atuacdo no Sistema
Unico de Saude tem-se assim o modelo de formulagéo de politica/programa.

Importante destacar a rede de subjetividade do dialogo vivido no encontro
formativo do processo de ciclo de politicas no perfil do enfermeiro. O Pr6-Saude, em
ampliacdo e nova pratica de negociacao a reproducéo do texto de politica curricular

entra na fase da operacionalizacdo do Pro-Saude lI, .
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O campo de negociacao de producdo de pesquisa e educagao permanente,
em curricularizacdo SUS, coletiviza uma nova agenda: o Programa de Educacao
pelo Trabalho para a Saude, com acfes intersetoriais direcionadas a integracao
ensino-servico-comunidade e formato de PET-Saude, PET-Saude tematico (Saude
da Familia) e PET-Saude/Vigilancia em Saude.

As tantas mudancas tem orientado a um desenho curricular em constante
incentivo, a perspectiva de curriculo integrado, a exemplo de discurso de regulacéo,
a apresentacdo da comunidade epistémica da enfermagem do livro em 2005,
Curriculo Integrado do Curso de Enfermagem da Universidade Estadual de
Londrina: Do Sonho a Realidade, a entdo presidente da ABEn Central.

Com enunciados de varios textos de curriculo, os proponentes realizam
divulgacdes da publicagdo como uma acéo estratégica que se propde encaminhar
uma mudanc¢a na Educacdo em Enfermagem brasileira, conquanto exemplar caso
de Projeto Politico Pedagogico da construcdo coletiva de curriculo integrado do
Curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina.

Na mesma edicdo o Coordenador Nacional da Rede Unida, anuncia: [...]
particularmente este que conta com mais anos de caminhar, computando-se o rico
periodo do Projeto UNI-Londrina, apoiado pela Fundacdo W.K. Kellogg e que
envolveu os cinco cursos da area de saude ( ALMEIDA, 2005, p. XVII).

Em 2012, no livro de autoria de Kikuchi e Guariente com o titulo, Curriculo
Integrado: A experiéncia do curso de Enfermagem da Universidade Estadual de
Londrina, compondo a pratica discursiva, esta uma carta de um egresso do curso de

2005 a qual em um trecho pronuncia:

[..] anualmente sé&o realizadas atividades como a capacitacdo docente que
tem por objetivo preparar docentes para atuar no Curriculo Integrado, com
também o Forum de Avaliagdo do Curriculo Integrado, evento que
possibilita a discusséo coletiva envolvendo professores, alunos, egressos e
enfermeiros dos de salde (COSTA, 2012, p. 16).

Segundo Marcos Silva (2012.p.707-706), no artigo, O Pro-Saude e o
incentivo a inclusdo de espacos diferenciados de aprendizagem nos cursos de
Odontologia no Brasil, traz nas conclusdes que em menor ou maior grau todas as
escolas avaliadas adotam os espacos do SUS da Atencéo Basica, que ha consenso:
o Pro-Saude fortalece o ideario pensado pelos docentes e aceitagdo dos gestores

municipais de saude.
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Para Braid, Machado e Aranha (2012) em estudo de reviséo bibliografica de
Estado da Arte das pesquisas sobre curriculos em cursos de formagédo profissional
em saude com recorte de 2006 a 2011, aponta os seguintes resultados: o tema
inovacao curricular € uma tendéncia na formacdo em saude no Brasil; predominio de
narrativas de propostas com concepcao integrada, e de base interdisciplinar,
presente também experiéncias em componentes curriculares; pouca producdo com

enfoque de curriculo integrado por pesquisadores de cursos de enfermagem.

2.4 Enquadramento Tedrico: Desenvolvimento do objeto politica de curriculo e

proposicao curricular em construtos de teorias

Inimeras sdo as compreensdes e sentido atribuido ao curriculo quando se
rediscute a producdo do conhecimento e 0s percursos em otimizacdo diante a
Ciéncia da Enfermagem, Ciéncias da Saude, humanidades, método cientifico para
validar a pratica social e profissional do enfermeiro frente ao controle,
enquadramento e classificagao de saberes oriundos das reformas educacionais.

Apesar do objeto discurso de recontextualizacdo das préticas, diretrizes
curriculares e a reorientacdo da formacao profissional em saude voltada ao Sistema
Unico de Saude requerer, trilha de conducdo que cumpram a finalidade de pesquisa
de ordem empirica com avaliacao do efeito da politica.

Entretanto, nesta investigacao retrospectiva, a perspectiva é tedrica, o
trabalho, localiza recurso discursivo em desenvolvimento nas IES, as situacdes-
problemas em aproximacdes de quadros tedricos a subjetividade e sequéncia
enunciativa da formacéao.

A atencao para o tema em investigacdo observa a curiosidade proposta por
Becker (2009, p.38) que interroga: como pode um professor ser plenamente politico
sendo epistemologicamente ingénuo? As inquietagcbes da pesquisa falam de
concordancia de explicitacbes do tema politicas de curriculo e discursos em
recontextualizacdo e o controle simbdlico de consciéncia de trabalhadores de
profissao de intervencéo.

Na acepcao do que Arroyo (2011, p.95), denomina de referente primeiro,

para o trabalho e criatividade docente, em oficio de lugar que permite entender um
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repensar curriculos, na redefinicdo politica, de projetos, diretrizes e reorientacédo
curricular a partir da sala de aula. O acontecimento, curriculo é explicitado pelo
educador como territorio-fronteira de trabalho que ao oportunizar espacos de
autonomias, cultura e identidades profissionais também disputam saberes por se
fazerem prética social docente.

Para a discussdo de curriculo, a vida associativa, em representacdo na
Associacao Brasileira de Enfermagem, outra vez € retomada num retorno na linha
do tempo para retratar, 0 embate politico e ideoldgico que habita as politicas
curriculares nos espacos ditos da educacao em enfermagem nao escolar.

A espacialidade de negociacao e qualificacdo da Educagcdo em Enfermagem
gue ressoam nos Curriculos dos Cursos de Graduacdo de Enfermagem em Recife-
PE no Relatério do Seminario sobre o Ensino Superior de Enfermagem nas Regides
Norte e Nordeste promovido Pela Associagdo Brasileira de Enfermagem (ABEnN),

vejamos alguns excertos do texto:

[...] dois documentos sdo apresentado pelo Secretdrio da Educacao
Superior, Sr. Paulo Elpidio de Menezes Neto, um trata da politica de
formacdo de recursos humanos e da integracdo ensino e servigo para as
Universidades brasileiras. O outro focaliza a estrutura publica de saude do
Ministério da Educacao e a necessidade da integragéo interinstitucional. [...]
cumpre ressaltar que os conceitos emitidos incidem, constantemente sobre

0s aspectos criticos da formacéo profissional (CARVALHO, p.20).

Cabe ainda, nesse documento enquanto arquivo foucaultiano cuja definicdo
em Revel aparece enquanto marca de existéncia, um movimento de resisténcia,

vislumbrados nos fragmentos textuais:

[...] dois movimentos ocorriam em paralelo no Brasil: o primeiro, em
resposta a intencdo da Comissao de Especialista de Enfermagem SESU
(MEC) com o objetivo de caracterizar a situacdo do ensino de graduagéo
nas regides e apresentar solu¢cbes para os problemas identificados,
vinculado a adequacdo do curriculo do ensino de graduagdo em
enfermagem e Obstetricia a Lei 7.498/86 do exercicio profissional e as
Diretrizes da Politica Nacional de Saude [...] 0 segundo [...] por ocasido do
Seminario de Ensino Superior de Enfermagem Norte-Nordeste, realizado

em Recife-PE, no periodo de 24 a 26 de setembro de 1986, os enfermeiros
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identificados como movimento participacé@o, presentes no evento, instigaram
a ABEn a se posicionar na defesa de uma proposta de ampliacdo dessa
discussdo, considerando um posicionamento mais democratico. Dessa
forma os objetivos dos Seminarios em questao foram rediscutidos (REVEL,
2011, p.12).

O excerto do texto, destacado apresenta entrelacamento de varias
modalidades de discursos ao curriculo como de ordem: ética-moral; género;
profissional; legal; governo do outro; econdmico, para a compreensédo do pensar
atualidades da formacdo de enfermagem nas duas universidades publicas do
estudo.

O painel de abertura do encontro com o titulo “O curriculo do Curso de
Graduacgdo em Enfermagem, a nova Lei do exercicio profissional de enfermagem e
as diretrizes da politica atual de saude” e um dos objetivos especificos: discutir a
adequacao do curriculo do ensino em enfermagem e obstetricia a Lei 7.498/86 do
exercicio profissional e as diretrizes da Politica Nacional de Saude. Insere trés
décadas de formacao em proximidades de acdo em servico de saude nacional.

O registro dos érgaos de promocao e apoio respectivamente: Comisséao de
Especialista do Ensino de Enfermagem-CEENnf-SESU/MEC; Comissédo de Educacéo
da Associacdo Brasileira de Enfermagem Seccdo (ABEn Nacional e ABEn
Pernambuco), SESU/MEC, Programa de Apoio Pedagdgico aos Profissionais da
Saude-PAPPS/CAPES/MEC, Fundacdo do Ensino Superior de Pernambuco-FESP(
hoje atual Universidade de Pernambuco) e Universidade Federal de Pernambuco.

Também mostra as redes de negociacdo entorno de proposicdes
curriculares. Ademais do que revela o discurso de producdo de pedagogias das IES
e as imbricacbes através do conhecimento, poder, e regulacdo pactuada. As
participagcbes nas comissées de organizagcdo do evento dos professores das
universidades foram equivalentes nas comissdes de organizagao do evento.

Aos propositos da énfase ao conteudo do Relatorio ABEn de 1986 frente as
agéncias especificas de reproducdo cultural envolvidas e a recontextualizacédo do
discurso do passado na atualidade de mudanga Curricular nos Cursos de
Graduacdo de Enfermagem o atendimento, “as diretrizes de Politica Nacional de
Saude” e “integragcdo ensino servigo”, corrobora a tese de doutorado de Piccoli

(2009, p.25) em interpretacéo dos pressupostos da Teoria de Bernstein.
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A autora acima pontua a comunicacao pedagdgica como meio de controle
simbdlico instituidas nas relagbes entre discurso instrucional e discurso regulador,
espacos, sujeitos e os trés sistemas de mensagem do conhecimento formal:
curriculo, pedagogia e avaliacdo que emergiram nos transcursos do evento diante a
nocdo de dispositivo pedagdgico de Bernstein para melhor explicitagdo, a
transcricdo: [...] um conjunto de regras que precedem o contetdo a ser conduzido (
BERNSTEIN 1996 Apud PICCOLI, 2009, P.26).

Por conseguinte, a tese inicial € que as proposi¢cdes de modelos curriculares
em disputas na formacdo de enfermagem nao estdo dissociadas dos projetos de
sociedades divergentes, biografias de sujeitos praticantes do curriculo, da Historia
da Profissdo de Enfermagem.

Nem tampouco estdo desvinculadas dos confrontos entre campo
disciplinares considerados nobres e ndo nobres no contexto do pensamento social
dos séculos XIX, XX e XXI em continuidade e descontinuidade de producdo de
discursos de subjetivacdo e objetivacdo pdéem em circulacdo outro curriculo em
recontextualizacao.

O processo de recontextualizacdo da politica oficial de formacéo na saude
indaga os paradigmas do mundo do trabalho do Sistema Unico de Saude, da
Ciéncia e a educacao de enfermagem na cena pés-moderna, no campo teérico das
teorias criticas e pos-critica de curriculo, cultura, e textos curriculares locais.

Por ser a politica de curriculo um contexto da préatica seu contorno temporal,
espacial, politico, interdisciplinar de educacdo contemporénea nesta investigacao
em sua constru¢do ampara-se nas lentes de construtos teoricos de:

Basil Bernstein (sociélogo britanico da Teoria do dispositivo pedagdégico),
recontextualizacdo politica;Teoria Humanista de Paterson e Zderad(enfermeiras e
educadoras americanas da enfermagem humanista), Michel Foucault(filésofo
francés contemporaneo da verdade como produto de relacdes de saber e poder).

A defesa pela opcdo de aproximar as perspectivas tedricas destes autores
advém dos elementos constitutivos da pesquisa: os dispositivos da politica curricular
e pedagogica; pratica da educacdo em enfermagem; cultura e linguagem que
formam em saude. Tais interpretacées sdo pontos de encontros entre as Ciéncias
Sociais, Humanas, Saude e Enfermagem enquanto abstracdo da construcdo do
objeto politica curricular na formagédo da enfermagem na pratica social da producao

em salde.
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A favor dos conceitos de Bernstein para a investigacdo perpassa pela
intencionalidade da insercdo do estudo no campo das teorias criticas e pds-criticas
do curriculo, ja que o socidlogo localiza-se na teoria critica de curriculo.

E, apresenta o conceito de recontextualizacdo do discurso no contexto de
sua teoria do dispositivo pedagdgico que de acordo com Mainardes e Stremel
(2011,p.19) fornecem elementos compreensivos aos fluxos de regras em relagoes
na dinamica das politicas educacionais frente a lucidez da reproducéo e producdes
dos conhecimentos, praticas de poder e mecanismo de distribuicAo nos grupos
sociais e Estado.

Para os autores citados acima existe uma interlocucédo de Bernstein com os
processos de controle e poder produzidos por meio dos discursos em algumas
producdes de Foucault e refutacbes a consisténcia conceitual de Bernstein, esta
também presente nos autores Pacheco (2010.p.11) e Ball (2011, p.781) porquanto
advogam a pertinéncia aos estudos descritivos de politicas curriculares, assim como
0 proprio Bernstein (1996, p.49) indica 0 seu modelo de investigacdo a varios
campos das ciéncias humanas e sociais.

Quanto ao emprego do construto tedrico didlogo vivido de Peterson e Zderad
busca-se responder a natureza da institucionalizagdo da enfermagem como
profissdo de intervencdo que requer o aprimoramento do saber experiencial e
abstrato numa visdo de saude holistica onde a partilha de experiéncia com outros é
significar a vida, enfrentar situacfes incertas com énfase a autodeterminacao, livre
escolha e auto-responsabilidade

Para Praeger e Hogarth (1993, p.14) a Teoria Humanista da Enfermagem
por ser uma teoria da pratica que foca os axiomas, seres humanos, enfermagem,
saude, diadlogo, familia, comunidade e disponibiliza a natureza do processo de
atendimento em saude.

Ao enfatizar a capacidade de subjetivamente vivenciar o outro e a
experiéncia que pode ser medida por exploracédo, reflexdo, descri¢cdo, dialogo entre
realidade e diferenca, construtos hipotéticos e métodos de solucdo de problemas
redireciona o cuidar num tornar-se melhor na relagédo cliente, familia.

O enorme problema da vida contemporanea, comunicacdo, e
responsabilidade com o outro, tem colocado, a Teoria da Pratica Humanista como
recurso discursivo a educagdo permanente no espaco de atencao a saude.
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A centralidade, interdisciplinar da acdo cuidadora em programa de
acolhimento, cuidado paliativo insere como promissor o exercicio tedrico
pressupostos Humanistico.

Ainda como aponta os pesquisadores Oliveira, Costa e Nobrega (2006,
p.17), a Teoria da Enfermagem Humanista surge na década de 1970 e fora as
vivéncias das enfermeiras Josephine Paterson e Loretta Zderad no exercicio da
docéncia e da assisténcia em Enfermagem sob influéncia do existencialismo, do
humanismo e da fenomenologia, propdem o trabalho do enfermeiro enquanto uma
experiéncia existencial que ao vivenciar faz reflexdo descreve fenomenologicamente
0os chamados e respostas presente na relacdo e conhecimento adquirido através da
experiéncia.

Nesta perspectiva, a pratica da Enfermagem e sua fundamentacéo tedrica
estdo inter-relacionadas. O profissional enfermeiro em atuag&o se coloca como um
ser humano que sente, valoriza, reflete, conceitua e organiza o conjunto de
conhecimento clinico. O apoio ao cliente na luta pela liberdade e decisao
responsavel sao reflexos do continuo vir a ser cujo, oportunidade favorece o
desenvolvimento humano.

Em complemento os autores destacam as dimensdes principais da
Enfermagem Humanistica, a situacdo humana onde a Enfermagem ¢€ vivida. Os
elementos: seres humanos (enfermeira e cliente) em um encontro (ser e vir a ser)
com um fim determinado (nutrir o bem-estar e o estar-melhor) numa transacao
intersubjetiva ser com e fazer com acontece no tempo e espaco (delimitado e vivido
pelo cliente e enfermeira) em um mundo de homens e coisas.

Os nexos entre as questdes da pratica filoséfica e as questdes cientificas da
teoria humanista e as proposi¢cdes da atualidade discursiva enfermeiro com
formacdo humanista e rigor cientifico e intelectual disposto no Art. 3° das Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Enfermagem que trata do perfil
do formando egresso/profissional (BRASIL, 2001 ).

Thiry-Cherques (2008, p.15) recomenda que para empreender passos da
pesquisa na direcdo de aproximacdes com assertivas foucaultianas perpassa pela
compreensao que a medida que a pesquisa avanca faz-se abstracdo e decifracédo
que O objeto requer e 0s conceitos permite. Para as respectivas articulacoes

argumentativas do citado autor, recorremos ao préprio Foucault:
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[...] suponho que em toda sociedade a produgdo do discurso € ao mesmo
tempo controlada, selecionada, organizada e redistribuida por certo nimero
de procedimentos que tem por funcdo conjurar seus poderes e perigos,
dominar seu acontecimento aleatério, esquivar sua pesada e temivel
materialidade ( FOUCAULT, 2007, P.8).

Tomaz Tadeu (2009, p. 13), pesquisador que transita na teoria pos-critica de
curriculo, sinaliza que os conceitos de uma teoria dirigem nossa atencao para certas
coisas que sem elas ndo veriamos.

Tal acepcgédo refuta o posicionamento, utilizando nos passos desta
investigacdo, de Foucault como lente que move a procura por algo que permanece
sob o embacado véu do real ( 0 pensamento contemporaneo e politica curricular que
educa nos Cursos de Graduacdo em Enfermagem de duas universidades publicas
de Recife). Onde as estruturas do conhecimento e modos de compreender a
formacéo do enfermeiro modificam-se nos rumos da formacao discursiva na época e
lugar do Sistema Educacional Brasileiro e Sistema Unico de Satde.

Ao longo do texto, ao repensar curriculo e formagcdo do enfermeiro, o esforco
direciona-se na consecucdo de interpretacdo interdisciplinar do ensino na saude.
Portanto, ndo é demais retomar as compreensdes da interlocucdo do discurso
pedagogico, comunicacdo dialégica humanista da enfermagem e do pensamento
moderno de Foucault em exercicio de linguagem formativa.

Do socidlogo Bernstein, apreende-se o campo de curriculo com perspectiva
de andlise de principio ideoldgico e pedagogico na conducédo de perfil formativo. Em
Michel Foucault, pensador do tema da verdade pela 6tica da construcao de saber e
poder, discute-se frente a luta de forma de governo, sujeicdo e subjetivacdo em
cuidado de si, do outro e do coletivo. A analise com Paterson e Zderad parte do
encontro dialégico na atencdo a saude por principio e diretriz ética, estética e
valoragdo da escuta respeitosa da identidade individual num desejo de
conhecimento de uma pratica humanista ao problematizar a atencdo a saude e

educar em enfermagem.
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3 METODO

3.1. Tipo de Estudo

Estudo com trés momentos em interseccdo: exploratério-descritivo
descritivo exploratorio comparativo transversal, descritivo analitico .

O caminho metddico recorreu aos objetivos investigar, mapear e registrar a
intercepcdo do objeto de estudo processo de recontextualizacdo das politicas
DECNF, Pré-PET-Saude nos projetos educativos das IES, particularmente no
didlogo vivido com os enunciados da Ciéncia da Enfermagem e trabalho do Sistema
Unico de Saude. O local do Estudo duas universidades publicas do Estado de
Pernambuco, Campi Recife-PE.

A escolha procedimental foi de natureza quantitativa e qualitativa por modelo
dialogico com trés fontes de técnicas de pesquisa: documental tipo Analise
Documental estuda o universo da populacdo de documentos normativos e
orientadores primarios; levantamento tipo inquérito por questionario com universo de
docentes efetivos de universidades publicas do Estado de Pernambuco, Campi
Recife; Andlise do Discurso através de entrevista com roteiro guia aplicada a
populacao de docentes efetivos em funcao de gerencia.

O periodo de coleta de abril a junho de 2013 para entrevista, questionario e
documentos indisponiveis ao dominio publico.

Para a definicho da abordagem de métodos mistos adotada nessa
investigacdo o apoio € em Gray (2012,163): [...] Os desenhos de métodos mistos
sao aqueles que incluem, pelo menos, um método quantitativo e um qualitativo.

A visdo da metodologia buscou inspiragdo nos estudos do campo de
curriculo por Teorias Criticas e Pds-Criticas de Curriculo, modelo dialégico de
pratica humanista, respectivamente com postulacées Bernsteiniana, foucaultiana, de
Paterson e Zderad. Procura ainda, as compreensdes empiricas dos grupos de
pesquisas em interlocu¢do com tematica: curriculo, enfermagem, pensamento social.

A articulacéo entre as abordagens quantitativas e qualitativas no campo da
pesquisa em saude observou aproximacdes com as orientacfes de Deslandes e

Assis sobre a interdisciplinaridade [...] a colaboragcdo complementar entre disciplinas
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cientificas com areas de atuacdo contiguas ou convergentes, ou com regides de
superposicao (2002, P.213-219). Também, a inspiracdo retoma a compreensao do
método misto de pesquisa do discurso pedagogico de Bernstein com foco no
aspecto de geracdo, recontextualizacdo e transmissdo do Grupo ESSA (Estudos
Sociolégicos da Sala de Aula), recontextualizagcdo e transmissdo (FERREIRA;
MORAIS; NEVES, 2008, 285-287).

A importancia da interacdo metodologica quantitativa e qualitativo, para
Minayo e Sanches (1993, p. 247) atua em complementariedade. A relacdo entre
objetividade e subjetividade ndo pode ser pensada como oposi¢do. Ao contrério, as
relacdes sociais precisam de analise mais ecoldgica e concreta.

A articulacdo de abordagem apresenta enriquecimento tanto para coleta de
dados como para analise, afirma Sampier (2006, p. 515), por experiéncia neste
objeto de estudo referendamos tal argumentacgao.

Neste estudo pretendeu-se contribuir com a discussao do desenvolvimento
de politicas de curriculo para a formacdo enfermeiro, para tanto teve por objetivo
geral: investigar o processo de recontextualizacdo de politicas curriculares em
desenvolvimento na formacdo de enfermeiro nos Cursos de Graduacdo de
Enfermagem de Recife diante dos enunciados Ciéncia da Enfermagem e
reorientacdo nacional da formacéao profissional em saude.

Quanto aos desdobramentos das acfes de pesquisa operou-se com as
sequéncias dos seguintes objetivos especificos: mapear as politicas DCENF, e Pré6-
PET-Saude em desenvolvimento nas praticas curriculares dos Cursos de Graduacgéo
de Enfermagem de duas universidades publicas campi Recife: Identificar os recursos
discursivos em recontextualizacdo na formacédo do enfermeiro com foco nos
enunciados da Ciéncia de Enfermagem e trabalho SUS; registrar o didlogo vivido
com as singularidades histérico-sociocultural de regulacdo da matriz formativa do

enfermeiro nas IES do estudo.

3.2 Contextualizacéo do Cenario do Estudo

Os Cursos de Graduacdo em Enfermagem de universidades publicas de

Pernambuco Campi Recife-PE, foi o local de estudo. Por ter as IES organizagéo
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multicampi e o tempo de duracédo da investigacao ter prazo para entrega curto a
escolha recaiu para a localizacdo de facil acesso ao pesquisador, o Campi Recife.

As duas instituices publicas localizam-se na regido urbana e no ano de
2013 desenvolviam dois curriculos, um velho e um novo, em fase de reconstrucéo
dos seus Projetos Pedagogicos de Curso atuais.

A dindmica académica da IES Lamparina apresenta as seguintes
caracteristicas: Curso de Bacharel em Enfermagem e com integracdo de crédito
para Licenciatura possuindo aproximadamente 310 alunos, admissdo acontece por
vestibular com 80 vagas, distribuidas 40 vagas na primeira e 40 na segunda entrada.
O quadro efetivo composto por 32 docentes.

Iniciou atividade de Programa de Mestrado académico em 2009 com
conceito 3 pela CAPES e area de concentracdo: Enfermagem e Educacdo em
Saude e as linhas Saude da Familia nos Cenérios do Cuidado de Enfermagem;
Enfermagem e Educacdo em Saude nos Diferentes Cenérios do Cuidar. Com I2
docentes em atividades no Programa.

Quanto a estruturacdo da IES Esmeralda temos: Curso de Bacharel em
Enfermagem, com o ingresso por vestibular sendo o preenchimento das 96 vagas
realizado pelo Sistema Universal de Concorréncia (38 primeira e 38 segunda
entrada) e pelo Sistema de Cotas 20 (10 na primeira entrada e 10 na segunda
entrada. Quadro efetivo de docentes 57.

O Programa de Mestrado Académico no formato Mestrado Associado em
Enfermagem UPE/UEPB obteve aprovacdo CAPES com nota 3 no ano 2008 e em
2013 tem avaliacdo CAPES 4.

A area de concentragdo Enfermagem em Promoc¢do a Saude e as linhas:
Politicas e préticas da saude e enfermagem em promoc¢ao a saude; Enfermagem em
promocao e vigilancia a saude; Fundamentos do cuidar na saude e enfermagem em

promocao a saude. Atuam no Programa catorze (14) docentes.

3.3. Universo

3.3.1 Casuistica da Fonte de pesquisa de Levantamento
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O universo foi composto por populagdo de coletivo de docentes efetivos de
duas universidades publicas Campi Recife-PE com calculo amostral estimativo de
50% para cada IES. Portanto, amostra ndo probabilistico intencional em decorréncia
do numérico de quantitativo da populacdo & época respectivamente 57 na IES
Esmeralda e 32 na IES Lamparina.

As praticas sociais e profissionais de reflexdes sobre os multiplos aspectos
da educacéao e do campo de curriculo, das questdes sociologicas, filosoficas, gestao
e formulacdo de politicas educacionais, justificou a opcédo por docentes como
informantes do estudo. Sobretudo por partilhar no cotidiano suas experiéncias de
sala de aula em desenvolvimento de perfis de formacéo do enfermeiro.

Critérios de inclusédo: Todos docentes efetivos estavam aptos a participacéo
no inquérito por questionario autoaplicavel em endereco eletrdnico.

Critérios de exclusdo: Nao participaram da pesquisa docentes temporarios,
visitantes na instituicdo como docentes e afastamento por licenca médica ou em
liberacao total para formacéao profissional.

A interacgéo inicial do pesquisador com os docente aconteceu por meio das
gerencias locais em prévio agendamento para contato em reunido de Colegiado de
Curso, e reunido de Pleno de Curso. Os contatos posteriores foram por e-mails,
telefonemas, sobretudo, Carta convite, recurso este com o objetivo de interacéo
entre a coleta de dados e informacbes referentes a utilizacdo do questionario

autoinformado realizavel por endereco eletrénico.

3.3.2 Casuistica da Fonte de pesquisa de Andlise Critica do Discurso

Da informagdo da existéncia do quantitativo de 04 docentes nas IES
Lamparina em funcdo de gerencia educacional e 05 da IES Esmeralda, mas
somente sete (7 ) no grupo total participaram da execucdo do trabalho de campo.
Para amostragem, a opc¢ado foi a técnica nao probabilistica intencional com
observacéo ao critério de no minimo 50% do quantitativo de cargos educacionais
dos cursos de Graduacédo das IES. A escolha deste universo de docente em
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geréncia advém das especificidades do campo de curriculo e a funcdo de
enunciador de relagdes e negociacdes de projetos educativos.

Perpassa ainda, a opcao pelo intercambio necessario de significacdo de
devolutiva aos individuos de reflexdes a conducdo de discussdo de proposta
curricular, haja vista 0 momento de mudanca institucional, bem como a exigéncia
metodica da Analise Critica do Discurso.

Ademais, o0 posicionamento pessoal da nocdo de curriculo como um
conjunto de préaticas e saberes intercambiada de poder e conhecimento em
conformacao ideopolitica de projetos educativos de sociedade, disputas de
comunidades epistémicas por reconhecimento de areas de ciéncia a servico de
transformacao de processo académico com status elevados.

Critérios de inclusdo: Todos docentes efetivos em funcdo de geréncia
educacional estavam aptos para participacao na coleta de dados por entrevista.

Critérios de exclusdo: N&do foram participantes da pesquisa docentes
temporarios, visitantes na instituicio com afastamento por licenca médica ou em
liberacao total para formacéao profissional em funcdo de gerencia.

O contato com as geréncias educacional para agendamento da entrevista e
definicbes de local da execucdo da recolha de informacdes foi realizada
pessoalmente pelo pesquisador com cada um entrevistado. Mediante cada ida ao
campo era anotado no diario de bordo descricBes sobre o movimento de interacdo e

contextualizacdo do cenario de estudo.

3.4 Populacédo de Documentos

Os documentos curriculares caracterizados para a analise do estudo foram
os arquivos de desenvolvimento de politicas curriculares com enunciados de Ciéncia
da Enfermagem e enunciados do trabalho SUS para a formacdo de enfermeiro. A
técnica de amostragem intencional ndo probabilistica com equivaléncia numeérica de
documento por IES selecionou o total de 16 documentos.

Do corpus documental foram extraidos excertos dos documentos
curriculares DCENF, Pro-PET-Saude, e os seguintes textos curriculares das IES

Lamparina e Esmeralda: 02 Projetos Pedagogicos de Curso sendo um datado de
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2010 e outro com duas versbes 2010 e 2013; 02 Atas de Nucleo Docente
Estruturante (NDE), ano 2012 e 02 planos de ensino ano 2013; 02 apresentacdes
dos Cursos em paginas Web das instituicdes, 05 Portarias Interministeriais MS/MEC
com processos de inclusdo das IES nas politicas de Inducéo e Incentivo Pré e PET-
Saude de dezembro de 2005 a junho de 2013.

O texto documental foi fonte de informacao para apreenséo dos discursos de
recontextualizacdo de proposicdo de politica curricular e singularidade de
desenvolvimento de curriculos nos Cursos de Graduacéo da IES publica do estudo.
O formato de dossié por tema documental foi organizado em arquivo impresso e
eletronico.

Critérios de Incluséo: textos oficiais, ndo oficiais com tipologia de documental
de textos normativos e orientadores e de literatura cinzenta cujo contetdo obtenha
classificacdo pelo pesquisador de texto documento curricular. Quanto ao aceso
disponivel em rede virtual, e impresso de dominio publico, como bibliotecas, Home
Page. Como também em acervo particular. O tempo de circulacdo do ano de 2005 a
junho de 2013.

A definicdo de documentos normativos compreende aqueles com status de
Lei, os com classificacdo de orientadores sao publicagbes com funcdo de
estabelecer propostas as diferentes questdes educacionais (GARCIA, 2007, p. 111).
E, literatura cinzenta tipo ndo convencional semipublicada por setores, areas
académica, geréncia de divulgacdo dentre outros no formato eletrbnico e impresso
(BRUGNOLLO FILHO, 20086, p.6).

De fato, os textos documentos séo préatica social, material, politica (JAENH,
2011, P.14), em condi¢Bes historicas com significagbes de perfil profissional.
Visibilidade de regras de distribuicdo, avaliagdo, de transmissédo, regulacdo e
geracdo de conhecimento e poder em atualidade contemporanea de governo:
separacao e hierarquizacédo de género na producéo social de saude em técnicas de
cuidado de si, do outro, e do ambiente.

Critérios de exclusao: textos que necessite obedecer a critérios especiais de
manuseio para protecdo dos documentos e ou do pesquisador, ou fora do periodo
estipulado para Analise Documental (2005 a 2013).

O contato com as geréncias educacional para agendamento da entrevista e
definicbes de local da execucdo da recolha de informacdes foi realizada

pessoalmente pelo pesquisador com cada um entrevistado. Mediante cada ida ao
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campo era anotado no diério de bordo descrigcbes sobre o movimento de interacéo e
contextualizacéo do cenério de estudo.

3.5 Plano de Anélise

As explicitacbes ao caminho de analise e interpretacdo destacam-se as
particularidades do objeto campo curricular, ao qual a proponente da pesquisa ao
concordar com Macedo (2004) que enfatiza, diante das ténues linhas demarcatorias

do que se chama curriculo oculto e curriculo manifesto:

[...] para o estudo do curriculo o recurso béasico é descrever o conjunto de
tracos verbais dos pensamentos daqueles que se dispéem a falar sobre o
curriculo, onde os atores pedagoégicos poderdo construir a partir de suas
experiéncias e posicdes certa consciéncia coletiva definidora de um coletivo
social sobre este préprio curriculo(MACEDO, 2004, p. 260).

Ainda, em observancia ao fazer anéalise, a medida que acontecia a coleta de
dados e sumarizagdo, iniciava-se ao mesmo tempo as analises e interpretacdes.
Gibbs (2009, p.67), informa ser boa pratica quando se utiliza codificacdo de variaveis
baseadas em conceitos, pois proporciona novas questdes ao estudo.

Por outro lado, Flick (2009, p. 65), traz que os dados quantitativos e
gualitativos numa mesma abordagem precisam de interpretacées nao apenas, para
revelar a variedade de temas oriundos das pessoas inclusas nos processos
investigativos como também para compreensdao dos achados documentais e
bibliograficos.

Nesta investigacdo, o0s trés momentos fontes de pesquisa em
simultaneidade de coleta e analise, observou as dimensdes quantitativo e qualitativo,
a perspectiva interdisciplinar de andlise e interpretacéo.

Assim procura guardar as especificidades da perspectiva de obtencéo de
dados e achados proprio as fontes de pesquisa escolhida: método exploratério e
descritivo no levantamento; descritivo e exploratério comparativo nos documentos;

bem como descritivo analitico para Analise do Discurso.
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A proposta de integragéo teorico conceitual parte dos instrumentos analiticos
de Bernstein (1993, 1996), a pesquisa em curriculo para obter resultados
complementares a constru¢ao do objeto de estudo.

A divergéncia entre resultados segundo as abordagens surgiu em varios
momentos, sobre as quais nédo foram tratadas para esta situacdo de investigacao.
Segundo Deslandes e Assis (2002, p.219), a compreensdo mutua das bases de
cientificidade de cada abordagem em suas diferencas se faz intrinseca as propostas
de integracao.

A prop@sito nesta investigacdo a forma de andlise e interpretacdo utilizou
alguns requisitos como: Para a fase do inquérito a definicdo das variaveis se
fundamentou nos objetivos, hipéteses com origem nos construtos do processo de
recontextualizacdo das politicas DCENF, Pro-PET-Saude, enunciado da Ciéncia da
Enfermagem e do trabalho SUS em desenvolvimento nas IES, diadlogo vivido com
interdiscursos de perfil profissional.

A operacionalizacdo das variaveis expressas por analise de simbolo
numeérico e interpretacdo quanti-qualitativa para mapear e identificar em
extensividade e intensividade no desenvolvimento curricular das IES o processo de
recontextualizacdo das politicas DCENF, Pr6-PET-Saude e os enunciados da
Ciéncia da Enfermagem e trabalho SUS.

No tratamento estatistico, os dados foram analisados por meio de técnicas
de estatistica descritiva através de percentuais apresentado por tabela e de técnicas
de estatistica inferencial através do teste Qui-quadrado de Pearson ou o teste Exato
de Fisher.

A margem de erro utilizada nas decisdes dos testes estatisticos foi de 5%. O
programa estatistico utilizado para digitacdo dos dados e obtengcdo dos calculos
estatisticos foi o SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) na verséo 17.

Quanto a pesquisa documental, a definicAo operacional das variaveis
depreende de cada arquivo documental contetdo e forma com pergunta do estudo,
objetivos, os pressupostos de mensagens pedagoégicas da formacgéo das IES locais
em seus principios ideologicos e pedagogicos.

Compara com os principios das politicas oficiais DCENF, Pro-PET-Saude
em veiculacao de recursos discursivos de geragao, recontextualizacao, transmisséo,
encontro dialégico com os enunciados da disciplina da enfermagem, trabalho SUS,

perfil humanista, critico e reflexivo na organizacdo e estruturacdo de curriculo
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universitario institucional. O horizonte analitico se faz histérico social. Os achados
dispostos em corpus texto documentos curriculares em Analise e Interpretacéo
Documental descritiva e exploratoria comparativa.

Para a pesquisa de campo qualitativa descritiva analitica, as variaveis
expressas por manifestacbes de sequéncias discursivas do processo de
recontextualizacdo das politicas DCENF, Pro-PET-Saude, codigo de formacgédo do
enfermeiro; comunidade comunhdo; diadlogo vivido, campo de conhecimento
impensavel, enquadramento, classificacdo, discurso de regulacdo e instrucéo,
enunciados, acontecimento, vontade de verdade.

Os achados dispostos em frases tematicas como sequencia discursiva de
forcas de continuidade e de mudanca nos enunciados da Ciéncia da Enfermagem e
trabalho SUS cdédigo de formar enfermeiro. Em correspondéncias descritivas e
interpretagbes com base na Analise Critica do Discurso de pressupostos
foucaultianos.

A fundamentacdo tedrica guia sdo o0s constrututos teéricos de Basil
Bernstein (2000, 1996, 1984) Josephine Peterson e Loretta Zderad (1993,1979) e
Michel Foucault (2012 ,2011, 2007, 1996), entretanto os estudiosos dos campo de
curriculo das perspectiva critica e pds-critica, politicas educacionais e da Ciéncia da
Enfermagem, Educacéo e Saude, subsidiam acepcao de conceitos e categorias de

analise.

3.6 Plano Etico da Pesquisa

O estudo foi submetido & avaliagdo de Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Alagoas (UFAL) em atendimento ao que preconizava na
data da postagem a Plataforma Brasil, as diretrizes do Conselho Nacional de Saude
- CNS n° 196/96 que tratava da normatizagdo e pesquisa com seres humanos. A
investigacdo recebeu a aprovacdo a realizacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa
da UFAL pelon.° 11743712.10000.5013.

Em atendimento ao plano de Etico do estudo, foi solicitado o assentimento e
consentimento informado dos participantes para concordancia de ser informante na

pesquisa e solicitado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido impresso e ou
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digitalizado, os quais preferiram o formato impresso. Para proteger a imagem
institucional, as Instituicbes de Ensino Superior (IES) foram identificadas pela
nomeacao de IES Lamparina e IES Esmeralda.

Tal designacéo fora indicada pelo pesquisador a ser escolhida pelo primeiro
entrevistado, do momento da aplicacdo da técnica de entrevista para a Analise do
Discurso sendo solicitado o porqué da escolha. Aos entrevistados subsequentes
também era feita a mesma solicitacdo, apos a resposta era informado que a IES ao
qual era filiado teria denominagcdo para identificagdo no estudo pelo primeiro
respondente e que procedimento também faria parte da recolha de dados da
pesquisa.

Para preservar o anonimato dos participantes da fonte de pesquisa de
levantamento, ndo houve identificacdo na realizacdo do questionario autoaplicavel
por endereco eletrénico. Quanto a protecdo da identidade dos participantes docente
em gerencia na coleta de entrevista foi feita a pergunta de como gostaria de ser
lembrado e identificado e por que frente a denominacao de arvore e ou flor.

Mais uma vez, o procedimento guardou relacdo também com o método de
pesquisa. De acordo Silverman (2009, p.289), procedimento éticos protege as
pessoas de danos e garante a confianga mutua entre o pesquisador e o0s
participantes do Estudo.

Vale ressaltar ainda que as gravacoes, transcricdes, informacdes sobre os
participantes e impressées do pesquisador ficardo armazenados na residéncia da
pesquisadora e em computador pessoal protegido por senha.

Quanto ao TCLE assinado e com rubrica do orientador ou do co-orientador,
diario de campo manuscritos observardo o arquivamento em pasta propria
identificada por instituicAo e apds fotocopias armazenadas em PC proprio do
pesquisador.

A cientificidade e eticidade permite dirimir eventuais conflitos de interesses e
valores de forma racional e imparcial afirmam Palacios, Rego e Scharmm( 2005,
p.465). E, ainda sobre eticidade a Resolugdo CNS 466/2012 traz: “utilizar os
meétodos adequados para responder as questdes estudadas, especificando-o0s, seja
a pesquisa qualitativa, quantitativa ou quali-quantitativa”.

O ano de 1986 como ponto de um periodo para pesquisa tem por
fundamentacdo Seminario de Ensino Superior de Enfermagem Norte-Nordeste de



55

1986 com objetivo de nova orientagdo de educacdo em enfermagem brasileira e
discussdo da mudanca da Lei do Exercicio Profissional da Enfermagem.

A data também tem sentido a um novo momento de redemocratizacdo do
setor saude e esboco de concepcbes/formulacdo de normalizacdo da formacéo
profissional em saude, a realizacdo da 82 Conferéncia Nacional da Saude/1986, que
debate uma politica nacional de recursos humanos para o SUS como
responsabilizacdo do Estado brasileiro cuja participacdo em diversos segmentos
sociais e politicos caracterizaram-se como um importante evento politico-sanitario e
de capacitacdo ao trabalho SUS.

Emergindo assim um projeto organico de reordenamento do setor saude,
retrato ideo-politico do Pensamento da Reforma Sanitaria Brasileira posto como

movimento social.
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4 RESULTADOS

4.1 Resultado da Unidade Fonte Inquérito

O levantamento em universidades publicas com o coletivo de professores do
Curso de Graduacdo de Enfermagem decorre de questiondrio autoaplicavel, por
endereco eletrdnico. As questBes estruturadas observou a orientagdo do método
misto de abordagem por modelo dialégico, cuja obtencdo dos dados descreve a
situacdo: discurso de desenvolvimento de curriculo mediante dimensdes das
formulagBes analiticas em variaveis indicadores de dialogo vivido com o0s
enunciados da Ciéncia da Enfermagem e Trabalho do Sistema Unico de Satide nos
referenciais curriculares DCENF e Pro-PET-Saude.

Segue a caracterizacdo de pesquisa exploratoria descritiva transversal com
medicdo por quantidade, frequéncia, intensidade, das variaveis do processo de
recontextualizagcdo dos enunciados da Ciéncia de Enfermagem e reorientacao
nacional da formacao em saude.

Tais indicacdes aponta a descricdo numérica e estatistica com origem nos
construtos: da Teoria do Discurso Pedagogico de Basil Bernstein (1998); Teoria da
Pratica Humanista de Enfermagem de Paterson e Zderad (1993), postulacdes da
arqueogenealogia de Michel Foucault (1996), em interseccdo com os referenciais
curriculares, DCENF e Pro-PET-Saude.

Nesta Unidade Fonte Inquérito, as preconiza¢des da abordagem quantitativa
de variaveis estimadas por medida padrédo ou valor de referencia passivel de
generalizacdo e, ainda parametro de comparacdo para orientar a analise de
resultados, ndo se aplica.

Logo, a divisdo quantitativa de respostas por IES e respondente com
amostragem pequena, assume, a natureza de valores, opinides, atributos de
concepcao e formulacdo de politicas. Ao modelar, a natureza do objeto de estudo,
método quantitativo e qualitativo em observancia a problematizacdo pensamento
curricular contemporaneo na formacdo do enfermeiro no ciclo de politica publica

educacional de Ensino Superior, como producao discursiva.
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A opcéo do pesquisador por enriquecimento de analise do trabalho e imerséo
investigativa a procura de hipoteses a continuidades e aprofundamento de estudo
num exercicio de pesquisa em areas de fronteira disciplinares da ciéncia da saude,
humanas e sociais, e nele a Enfermagem e as correntes dos estudos curriculares
criticas e pos-critica. Emerge o contraponto: interdisciplinaridade, sentido epistémico
e social.

O universo composto por docentes efetivos de duas universidades Campi
Recife-PE com calculo amostral estimacdo no minimo de 50% para cada IES.
Portanto, amostra ndo probabilistica aleatéria em decorréncia do quantitativo da
populacdo a época, sendo respectivamente 57 na IES Esmeralda e 32 nas IES
Lamparina. A coleta em campo transcorreu no periodo de abril a junho de 2013, nas
IES nomeadas no estudo por IES Esmeralda e IES Lamparina.

O resultado percorre o recurso discursivo da cultura institucional de
desenvolvimento curricular em difusdo pelos docentes pesquisados em observancia
a sequéncia dos objetivos especificos: mapear as politicas DCENF, Pro-PET-Saude
em desenvolvimento na pratica curricular dos Cursos de Graduacao de Enfermagem
de duas universidades publicas Campi Recife-PE; identificar os recursos discursivos
em recontextualizagdo na formagé&o do enfermeiro com foco nos enunciados Ciéncia
da Enfermagem, trabalho SUS.

O total de 70 respondentes do inquérito traz no somatério 53(81,53%)
professores da IES Esmeralda de uma populacao de 57 de efetivos e 17(53,12%) da
IES Lamparina do universo de 32 efetivos. E importante ressaltar a paralisa¢do das
atividades académicas, por greve do corpo docente e técnico administrativo de uma
das IES publicas no transcurso da coleta de dados, e por sua vez aparece menor
representatividade numérica de uma das IES.

Entretanto, o resultado identifica a importancia das postulagdes bernsteiniana
quando da interferéncia do conjunto de regras presente nos dispositivos
pedagdgicos por meio do discurso regulador, discurso instrucional, ou seja, a forga
da pratica social da ambiéncia da educacao formal e informal de materializacdo de
politica de curriculo.

Por outro lado, explorar o resultado geral e a dinamica de cultura local das
IES possibilita aproximagdo com o encontro dialégico da construcdo do saber e
poder nas relagbes institucionalizadas de forma e esfera de governo de
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implementacdo de politicas educacionais. A sujei¢cdo e subjetivacdo do cuidado de
si, do outro e do coletivo numa geopolitica de conhecimento.

Sendo assim, a caracterizacao docente sumariza as condi¢cfes socioculturais
nas quais o grupo esta imerso.

Na tabela 1, o dialogo vivido em deslocamento, continuidade, da invencéo do
moderno e pos-moderno do educar em enfermagem num enquadramento das
variaveis, faixa etaria; sexo; tempo de docéncia; federalizacdo da formacéo por
Estado; declaracédo de classe; evidencia 0 mapeamento do tempo espacialidade de
organizacao do perfil curricular do enfermeiro.

Os elementos da cultura, idade, género, geopolitica, classe para as teorias de
curriculo critica e pds-critica guarda correlacdo com identidade de processos
formativos.

O maior percentual do sexo feminino da categoria docente das IES, classe
social autodeclarada no atributo média, predominio da geopolitica nordestina na
formacdo de graduacdo (classe modal 85,7%, procedéncia de Pernambuco) e o
tempo de exercicio na docéncia em escores equilibrado entre até 10 anos, 11 a 20 e
21 a mais, aponta para sentido episttmico e social da producdo de
recontextualizacdo dos discursos pedagoégicos com tracos de textos de politicas
curriculares do Estado intervencionista e regulador.

A contextualizacdo ideopoliticas do arcabouco legal enunciadores da
concepcao e formulacdo de politica educacional, expressa inter-relacées com Lei de
Exercicio profissional de campos disciplinares.

O momento institucional de titulagdo docente emerge como uma diferenca
qualificadora de acgdo curricular e, ordenamento de trabalho universitario e
localizagéo dita epistémica de empoderamento de sujeito na profissao.

A comparacdo de média dentre os itens de caracterizacdo docente, nos
grupos do estudo, o dispositivo pedagogico titulagdo, foi a Unica variavel com
diferenca significativa(p< 0,05%).

Dentre as maiores diferencas percentuais ocorreram entre 0os que tinham:
“Especializagao”, com maior percentual na IES Esmeralda (37,7% x 5,9%),
“Doutorado em Enfermagem”, com maior percentual entre os pesquisados da IES
Lamparina (35,3% x 7,5%); “Pds-doutorado em Enfermagem?”, com maior percentual
na Lamparina (23,5% x 5,7%); e “Titulagdo em outras areas”, com 13,7% na IES

Esmeralda e 0,2% na Lamparina.



Tabela 1 — Caracterizacdo dos docentes segundo a IES, ano 2013.
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IES
Caracteristica da populagao Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
n % n % n %
TOTAL 53 100,0 17 100,0 70 100,0
o Faixa etéaria
30a49 29 54,7 9 52,9 38 54,3 p® = 0,898
50 a 64 24 45,3 8 47,1 32 45,7
e Sexo
Masculino 5 9,4 1 59 6 8,6 p? = 1,000
Feminino 48 90,6 16 94,1 64 91,4
e Tempo de docéncia (anos)
Até 10 16 30,2 6 35,3 22 31,4 p® = 0,874
11a20 19 35,8 5 29,4 24 34,3
21 ou mais 18 34,0 6 35,3 24 34,3
e Estados de formagéo
Bahia - - 2 11,8 2 2,9 p?=0,115
Ceara 1 1,9 - - 1 1,4
Espirito Santo 1 1,9 - - 1 1,4
Paraiba 3 57 1 59 4 5,7
Pernambuco a7 88,7 13 76,5 60 85,7
Rio Grande do Norte - - 1 59 1 1,4
Sé&o Paulo 1 1,9 - - 1 1,4
e Localize-se numa classe social
Classe alta 2 3,8 1 5,9 3 43 p@=0,181
Classe média alta 15 28,3 9 52,9 24 34,3
Classe média 33 62,3 7 41,2 40 57,1
Pobre
3 57 - - 3 4,3
e Titulacdo
Graduado 1 1,9 - - 1 1,4 p® = 0,002*
Especializagéo 20 37,7 1 59 21 30,0
Mestrado em enfermagem 18 34,0 6 35,3 24 34,3
Doutorado em enfermagem 4 7,5 6 35,3 10 14,3
P6s-doutorado em enfermagem 3 57 4 23,5 7 10,0
Titulacdo em outra area 7 13,2 - - 7 10,0

Fonte: Elaboracéo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(*): Diferenca significativa ao nivel de 5,0%.

(1): Através do teste Qui-quadrado de Pearson.

(2): Através do teste Exato de Fisher.

As relacdes e influéncias das determinacdes legais no desenvolvimento

curricular com prescricdes instituidas ao cotidiano das IES como DCENF para

Bernstein de alguma forma tém enunciados nos dispositivos pedagdgicos das IES.

Esse dito de nocdo de organizacdo curricular, para o teorico, € expresso pela
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categoria analitica Discurso Regulador Geral, ou seja, particularmente na Tabela 2,
a recontextualizacdo do referencial curricular DCENF, demonstra a forga discursiva
no cotidiano das praticas docentes quanto o indicativo Conteddo Essenciais para

Graduacao de Enfermagem.

Tabela 2. Reconhecimento do Discurso Regulador Geral DCENF, Art. 6 contetdos
essenciais da disciplina de enfermagem segundo a IES Esmeralda e Lamparina. Ano
2013. Campi Recife-PE.

IES
Contetdos esséncias na ciéncia da enfermagem Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
n % n % n %
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
e Fundamentos de Enfermagem
Otimo 14 35,0 4 25,0 18 32,1 p® = 0,647
Bom 15 37,5 10 62,5 25 44,6
Regular 9 22,5 2 12,5 11 19,6
Ruim 1 2,5 - - 1 1,8
Sofrivel 1 2,5 - - 1 1,8
o Assisténcia de Enfermagem
Otimo 17 425 5 31,3 22 39,3 p® = 0,506
Bom 13 32,5 9 56,3 22 39,3
Regular 8 20,0 2 12,5 10 17,9
Ruim 2 5,0 - - 2 3,6
e Administracdo de Enfermagem
Otimo 10 25,0 3 18,8 13 23,2 p = 0,871
Bom 15 37,5 8 50,0 23 41,1
Regular 13 32,5 5 31,3 18 32,1
Ruim 2 5,0 - - 2 3,6
e Ensino de Enfermagem
Otimo 4 10,0 7 43,8 11 19,6 p™ = 0,064
Bom 17 42,5 5 31,3 22 39,3
Regular 14 35,0 4 25,0 18 32,1
Ruim 4 10,0 - - 4 7,1
Sofrivel 1 2,5 - - 1 1,8

Fonte: Elaboragéo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(1): Através do teste Exato de Fisher

A Tabela 2 ao apresentar as respostas dos docentes sobre valores de
classificacdo de 6timo a sofrivel em referencia aos contetudos essenciais da Ciéncia
da Enfermagem selecionados para reproducdo e transmissdo como conteldos
académicos, reinsere uma opiniao sobre o lugar destes sentido epistémico e social.

O dialogo vivido com texto curricular no Art. 6° DCENF, conteudos esséncias
da Ciéncia da Enfermagem (Tabela 2), destaca para além da classificagéo, praticas
de sujeicdo, dominio, deslocamento, continuidades de regulacdo. Assim, no grupo

total o maior percentual correspondeu: “Bom”, seguido de “Otimo”; Nos Contetdos
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Fundamentos de Enfermagem e Assisténcia de Enfermagem com a resposta: “Bom”,
seguido de “Regular’ nos dois ultimos itens. Nao foram verificadas diferencas
significativas (p>0,05) entre as IES em relacdo a nenhum dos itens pesquisados.

A Tabela 3 sumariza as opinibes dos docentes quanto ao ato de
deslocamento do discurso disciplinar enfermagem, ao enquadramento de 6timo a
sofrivel frente a légica de processo de trabalho de responsabilizacdo de todos os
profissionais de saude: as competéncias e habilidades gerais.

Os discursos e dispositivos pedagogicos oficiais da organizacdo do sistema
educacional e sistema de saude num encontro dialégico (categoria de Paterson e
Zderad em base humanista) com a Ciéncia da Enfermagem, no texto DCENF, e com
o docente.

As informacfes da Tabela 3 Suscita a descricdo de gradacéo de classificacao
do Discurso de Instrucdo (categoria de Bernstein, lo6cus de acdo curricular no
espaco/tempo) em difusdo na cultura da IES.

A modelacdo de relacbes e negociacdo do trabalho em ordem de
funcionamento e estrutura de operacionalizacdo do campo de producéo por meio da
Atencdo a saude, Educacdo Permanente, tomada de decisdo, lideranca,
comunicacdo explicita o poder da politecnia, como um enunciado do Sistema Unico
de Saude na reorientacdo da formacao profissional em saude.

O perfil profissional desejado por competéncias e habilidades gerais para
todos os profissionais da exceto, o item atencdo a saude, também aparecem como
nocao de exceléncia para boas préticas profissionais da educacgéo corporativa.

Os resultados em apresentacdo na Tabela 3, mostra o controle de formacao
do enfermeiro em cima de uma producao discursiva de racionalidade gerencial. Em
acepcdo foucaultianas, a continuidade no curriculo do dominio da técnica numa
ambivaléncia de controle simbdlico: a preocupacdo com formacdo ampla de

dimensao humanista.

Tabela 3 — Discurso de Instru¢cdo DCENF nas Praticas curriculares, o requerimento de
competéncias e habilidades gerais segundo a IES, ano 2013.

IES

Reproducgéo discursiva da competéncia e .

i ; e ~ Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
habilidades gerais, classificagao

n % n % n %

TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
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e Atencdo a saude

Otimo 10 25,0 7 43,8 17 30,4 p® = 0,431
Bom 22 55,0 6 37,5 28 50,0

Regular 6 15,0 3 18,8 9 16,1

Ruim 2 5,0 - - 2 3,6

Sofrivel - - - -

e Tomada de deciséo

Otimo 3 7,5 2 12,5 5 8,9 p® = 0,780
Bom 23 57,5 9 56,3 32 57,1

Regular 10 25,0 5 31,3 15 26,8

Ruim 3 7,5 - - 3 54

Sofrivel 1 2,5 - - 1 1,8

Comunicagao

Otimo 1 2,5 3 18,8 4 7.1 p® = 0,006*
Bom 5 12,5 6 37,5 11 19,6
Regular 25 62,5 3 18,8 28 50,0
Ruim 5 12,5 3 18,8 8 14,3
Sofrivel 4 10,0 1 6,3 5 8,9
e Lideranca
Otimo 5 12,5 1 6,3 6 10,7 p® = 0,920
Bom 19 47,5 10 62,5 29 51,8
Regular 12 30,0 5 31,3 17 30,4
Ruim 2 5,0 - - 2 3,6
Sofrivel 2 5,0 - - 2 3,6
e Educacdo permanente
Otimo 1 2,5 4 25,0 5 8,9 p®™ =0,028*
Bom 17 42,5 3 18,8 20 35,7
Regular 17 42,5 9 56,3 26 46,4
Ruim 4 10,0 - - 4 7.1
Sofrivel 1 2,5 - - 1 1,8

Fonte: Elaboragéo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(*): Diferencga significativa ao nivel de 5,0%.
(1): Através do teste Exato de Fisher.

Nos itens conhecimentos requeridos ao exercicio das “competéncias e
habilidades gerais" contidos na Tabela 3 verifica-se diferenca significativa entre as
IES nos itens: “Comunicacdo e Educagao permanente”, para estes dois itens
destacam-se as maiores diferencas percentuais ocorrendo: no primeiro item citado na
categoria “Regular’, com maior percentual entre os pesquisados da IES Esmeralda
(62,5% x 18,8%); e “Bom” com percentual mais elevado entre os pesquisados da
Lamparina (37,5% x 12,5%).

No segundo item, as duas maiores diferencas ocorreram nas categorias:
“Bom” e “Otimo”, sendo que na categoria “Bom” o maior percentual correspondeu a
Esmeralda (42,5% x 18,8%) enquanto na categoria “Otimo” o maior percentual
correspondeu aos pesquisados de Lamparina (25,0% x 2,5%).

Nos trés itens sem diferencas significativas 0s maiores percentuais
corresponderam a categoria “Bom”, com percentuais que variaram de (50,0% a

57,1%), seguido de “Otimo” (30,4%) no item “Atencdo a saude (resolugdo do
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problema de saude individual em nivel individual e coletivo)’ e da categoria “Regular”
nos outros dois itens.

Outra nocao, fundamento para o desenvolvimento de curriculo para formacgéao
do enfermeiro, advém da LDBEN n. 9.394/96, trata do preceito: flexibilizacdo
curricular, dito como um distintivo de qualidade e singularidade dos Cursos de
Graduacdo. O ordenamento para formacdo generalista, critica-reflexiva, ética e
indutora de autonomias intelectual.

A flexibilizacdo, ao promover um agir da acao curricular inovadora e criativa,
advoga concepcbes pedagdgica pluralista, diversidade e diferenca enquanto pilares
sustentadores de epistemologias de conhecimento e reconhecimento do Outro,
instaura um enquadramento hibrido da formac&o: integracdo de campos disciplinares
e singularidade de ontologia, epistemologia e tecnologia de area. O Discurso
Recontextualizador, em cheque de dominio, resisténcia e redefinicdo da prépria
natureza.

A Tabela 4 mostra o levantamento a respeito da frequéncia média na semana
dos enunciados do campo recontextualizador pedagégico comum, a DCENF e Pro-
PET-Saude em transformacao do Discurso Regulador Geral dominante em Discurso
de Instrucdo das IES. Logo de discurso de distribuicdo e geracdo de conhecimento
impenséavel para conhecimento pensavel da disciplina de enfermagem e do trabalho
SUS.

O interdiscurso de formacdo do Ensino Superior para a Graduacdo de
Enfermagem em veiculacdo no Século XXI fora dimensionada na Tabela 4 por
média de reconhecimento de uso, das sequéncias enunciativas de contextualizacdo
da matriz formativa de uma pratica discursiva em regulacdo. As relacdes de poder
saber, do campo da Ciéncia da Enfermagem, Ciéncia Epidemioldgica, Tecnologia e

instrumento do processo de trabalho SUS.

Tabela 4- Frequéncia das Sequencias enunciativas do pensamento curricular:
modelos tedricos da enfermagem, modelos do processo saude-doenca,
interdisciplinaridade; principios da tecnologia SUS, natureza da profissional. Campi
Recife-, ano 2013.

IES
Interdiscursos da formacgéo Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
n % n % n %

Conceitos, modelos e teoria de Enfermagem?
6 vezes ou mais 8 20,0 1 6,3 9 16,1 p®™ = 0,298
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4 a5 vezes 5 12,5 6 37,5 11 19,6
2 a3vezes 15 37,5 6 37,5 21 37,5
1vez 7 17,5 2 12,5 9 16,1
0 Nunca 5 12,5 1 6,3 6 10,7
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
Modelos explicativos do processo salude e
doenca
6 vezes ou mais 13 33,3 1 6,3 14 25,5 p® = 0,076
4 a5 vezes 9 23,1 8 50,0 17 30,9
2 a3vezes 11 28,2 6 37,5 17 30,9
1vez 4 10,3 - - 4 7,3
0 Nunca 2 51 1 6,3 3 5,5
TOTAL 39 100,0 16 100,0 55 100,0
Concepcéo de interdisciplinaridade
6 vezes ou mais 11 27,5 3 18,8 14 25,0 p® = 0,927
4 a5 vezes 13 32,5 6 37,5 19 33,9
2 a 3 vezes 12 30,0 5 31,3 17 30,4
1vez 4 10,0 2 12,5 6 10,7
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
e Tecnologia e instrumento no processo de
trabalho
6 vezes ou mais 6 15,4 1 6,7 7 13,0 p® = 0,932
4 a5 vezes 12 30,8 5 33,3 17 31,5
2 a 3 vezes 13 33,3 6 40,0 19 35,2
1vez 6 15,4 3 20,0 9 16,7
0 Nunca 2 51 - - 2 3,7
TOTAL 39 100,0 15 100,0 54 100,0
e Indagagdes e reflexdes sobre a natureza e
pratica do trabalho do enfermeiro
6 vezes ou mais 15 37,5 3 18,8 18 32,1 p®" = 0,304
4 a5 vezes 5 12,5 5 31,3 10 17,9
2 a3 vezes 15 37,5 5 31,3 20 35,7
1vez 4 10,0 3 18,8 7 12,5
0 Nunca 1 2,5 - - 1 1,8
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0

Fonte: Elaboragédo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(1): Através do teste Exato de Fisher.

N&o foram verificadas diferencas significativas (p< 0,05) entre as IES nas
sequéncias enunciativas referentes ao discurso de regulacdo de reorientacao
nacional da formagdo em saude. Para o estudo interessa ressaltar a localizagdo da
frequéncia de 2 a 3 trés vezes (uso na semana dos modelos teéricos da
enfermagem): IES Lamparina (37,5% x 6) e IES Esmeralda (37,5% x 15). E, 4 a5
vezes ou mais do recurso discursivo de concepcéo interdisciplinar (IES Lamparina
37, 5% x 6 e IES Esmeralda 32,5% x 13). Em decorréncia da difusdo no meio
académico movimento Ciéncia, Tecnologia e Sociedade e no ambito da disciplina de
enfermagem, os indicativos da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem em
uso de modelos teoricos.

A Tabela 5 demonstra na opinido dos docentes, a gradacao por impacto de

meédio, a nenhum impacto, quanto a existéncia da materialidade dos esquemas de
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curricularizacdo da Graduacédo e Extensdo dos textos das politicas Pro-Saude/PET-
Saude.

Tabela 05 — Reconhecimento na pratica curricular dos dominios nao discursivos do
Pré-Saude/PET-saude segundo a IES, ano 2013.

IES
Dom’lmo nao discursivo da politica Pr6-Saude no Esmeralda Lamparina Grupo Total valor de p
curriculo.
n % n % n %
TOTAL 40 100,0 15 100,0 55 100,0
e Integracao ensino-servigo-comunidade e
educacéao pelo trabalho
Grande impacto 29 72,5 8 53,3 37 67,3 p® =0,016*
Médio impacto 4 10,0 7 46,7 11 20,0
Pequeno impacto 2 5,0 - - 2 3,6
Baixo impacto 5 12,5 - - 5 9,1
Nenhum Impacto - - - -
e Reorientacdo da formacgao profissional para
abordagem integral no processo saide doenca.
Grande impacto p® = 0,391
26 65,0 7 46,7 33 60,0
Médio impacto 9 22,5 7 46,7 16 29,1
Pequeno impacto 2 5,0 1 6,7 3 5,5
Baixo impacto 1 2,5 - - 1 1,8
Nenhum impacto 2 50 2 3,6
e Fomentar grupos de aprendizagem tutorial .
Grande impacto 20 50,0 6 40,0 26 47,3 p®™ = 0,888
Médio impacto 12 30,0 6 40,0 18 32,7
Pequeno impacto 4 10,0 2 13,3 6 10,9
Baixo impacto 2 5,0 1 6,7 3 55
Nenhum impacto 2 5,0 - - 2 3,6
e Alinsercdo das necessidades dos servigos na
de producédo de conhecimento
Grande impacto 20 50,0 5 333 25 455 p® = 0,394
Médio impacto 9 22,5 7 46,7 16 29,1
Pequeno impacto 7 17,5 3 20,0 10 18,2
Baixo impacto 2 50 - - 2 3,6
Nenhum impacto 2 50 - - 2 3,6

Fonte: Elaboracgéo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(*): Diferencga significativa ao nivel de 5,0%.
(1): Através do teste Exato de Fisher.

Dos resultados contidos na Tabela 05 verifica-se o item “Integragdo ensino-
servico-comunidade e a educagdo pelo trabalho” da questdo relativa “Ao
entendimento, as apropriacdes que circulam no curriculo local, a partir do Pr6-Saude
em suas interpretagdes” como o unico com diferenca significativa entre as IES.

Para esta questdo destaca-se que as duas maiores diferencas percentuais
entre as IES ocorreram nas categorias de respostas: “Médio impacto”, com valor

mais elevado entre os participantes da IES Lamparina (46,7% x 10,0%); e “Grande
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impacto”, com percentual mais elevado entre os pesquisados de Esmeralda (72,5%
x 53,3%). Em todos os itens no grupo total a maioria ou o maior percentual
correspondeu a categoria “Grande impacto”.

A Tabela 6 localiza a forma de transmissdo, o conteddo e a interacdo de
distribuicdo do discurso instrucional e do discurso regulador, por intensidade de
estruturagcédo de grande a nenhum impacto na opiniao dos docentes.

Tabela 06 — Intensidade do dialogo vivido com a pedagogia visivel PRO/PET-Saude
por recurso discursivo nas IES, ano 2013, Campi Recife-PE.

IES
ggggsg\/iggr%?;;gsa;z(zrsos discursivos da Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
n % n % n %
TOTAL 40 100,0 15 100,0 55 100,0
e Mudancas na produc¢ao de conhecimento
Grande impacto 21 52,5 6 40,0 27 49,1 p® = 0,622
Médio impacto 10 25,0 7 46,7 17 30,9
Pequeno impacto 5 12,5 2 13,3 7 12,7
Baixo impacto 1 2,5 - - 1 1,8
Nenhum impacto 3 7,5 3 5,5
e Mudancas pedagdégicas na Integracéo de
contetdos/ disciplinas
Grande impacto 19 47,5 6 40,0 25 455 p® =0,919
Médio impacto 10 25,0 5 33,3 15 27,3
Pequeno impacto 5 12,5 3 20,0 8 14,5
Baixo impacto 2 50 - - 2 3,6
Nenhum impacto 4 10,0 1 6,7 5 9,1
e Mudancas pedagdgicas na Estratégia,
participacé&o ativa do aluno.
Grande impacto 23 57,5 9 60,0 32 58,2 p®™ = 0,485
Médio impacto 12 30,0 4 26,7 16 29,1
Pequeno impacto 2 50 - - 2 3,6
Baixo impacto 1 2,5 2 13,3 3 5,5
Nenhum impacto 2 5,0 - - 2 3,6
TOTAL 40 100,0 15 100,0 55 100,0
e Mudancas pedagdgicas para Avaliagédo
formativa
Grande impacto 18 46,2 8 53,3 26 48,1 p® = 1,000
Médio impacto 9 23,1 3 20,0 12 22,2
Pequeno impacto 7 17,9 3 20,0 10 18,5
Baixo impacto 4 10,3 1 6,7 5 9,3
Nenhum impacto 1 2,6 - 1 1,9
TOTAL 39 100,0 15 100,0 54 100,0

Fonte: Elaboracgéo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(1): Através do teste Exato de Fisher.

N&o foram encontradas diferencas significativas entre as IES (p> 0,05)
guanto aos recursos discursivos Pr6-PET-Saude contido na Tabela 05. A maior
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intensidade de dialogo com enquadramento pedagogico correspondeu aos recursos
discursivos: estratégia avaliacdo formativa e participagdo ativa do aluno: “Grande
impacto” com o valor mais elevado (53,3% x 8) na IES Lamparina e menor
quantidade (46,2 x 18) na IES Esmeralda.

A Tabela 7 apresenta as condi¢cbes de influéncia das formas simbolicas
estruturais do modelo de Atencdo Basica em afirmagdes sim ou ndo dos docentes
diante das formacbes discursivas de orientacdo e de regulacdo do trabalho

académico e de servico de Atencao Primaria.

Tabela 07 — Condi¢cdes do desenvolvimento curricular por contextualizacdo do
discurso primario trabalho do Sistema Unico de Salde segundo IES Esmeralda e
Lamparina. Ano 2013 Campi Recife-PE.

IES
\(lii(:]r;illzo(;e:tc:zbdj;insvslsvlmento curricular por Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
n % N % n %
e Pratica de ensino e estagio supervisionado em
modelo de promogéo a saude
Sim 36 90,0 1 100,0 52 92,9 p®" = 0,315
Nao 4 10,0 - 4 7,1
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
e O ensino com adocgao da estratégia de salude da
familia
Sim 36 92,3 15 93,8 51 92,7 p™ = 1,000
Nao 3 7,7 1 6,3 4 7,3
TOTAL 39 100,0 16 100,0 55 100,0
e Ampliacdo da duragado da préatica educativa nos
servi¢os basicos de salude
Sim 31 77,5 14 93,3 45 81,8 p®™ = 0,255
Néo 9 22,5 1 6,7 10 18,2
TOTAL 100,0 15 100,0 55 100,0
e O curriculo desenvolvido no espaco de
populacéo concreta com definicao.
Sim 32 80,0 12 75,0 44 78,6 p" = 0,726
Nao 8 20,0 4 25,0 12 21,4
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
* Nos servigos de saude SUS, especialmente
Atencéo Basica.
Sim 38 95,0 16 100,0 54 96,4 p™ = 1,000
Néo 2 5,0 - - 2 3,6
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
e Articulacé@o ensino-pesquisa-extenséo-
assisténcia narede de servigos de saude...
Sim 33 82,5 15 93,8 48 85,7 p® = 0,416
Nao 7 17,5 1 6,3 8 14,3
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0

Fonte: Elaboragédo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(1): Através do teste Exato de Fisher.
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Em todos os itens contidos na Tabela 7 é possivel verificar que a maioria
dos participantes no grupo total e em cada IES respondeu afirmativamente as
questbes de contextualizacdo do discurso primario trabalho SUS. N&o sendo
verificadas diferengas significativas entre as IES em nenhum dos dispositivos
analisados (p>0,05).

Destaque aos elementos de estruturacdo com maior percentual de
afirmacdo: servico de saude SUS, especialmente Atencédo Basica (IES Esmeralda
95,% e IES Lamparina 100%); pratica de ensino e estagio supervisionado (IES
Esmeralda 90,0% e IES Lamparina 100%).

Na Tabela 8 mostra o didlogo de integracdo “formacédo especifica do
enfermeiro Pro-PET-Saude e DCENF” em reproducdo nos projetos das IES
Esmeralda e IES Lamparina como praticas de silenciamento e dito por meio dos

escores sim e ou nao.

Tabela 08 - Efeitos das politicas Pré-PET-Saude “formacdo especifica do
enfermeiro”. classificacdo e enquadramento de perfil competéncias técnicas,
gerenciais, politicas, éticas com responsabilizacdo egresso SUS, segundo IES

Esmeralda e Lamparina. Ano 2013. Campi Recife.

IES
POI|t|ca§ Pro—PET—Saude formacgé&o especifica do Esmeralda Lamparina Grupo Total valor de p
enfermeiro e perfil do egresso SUS
n % n % n %
o Perfil profissional voltado a resolutividade da
Atencéo Bésica
Sim 31 79,5 15 93,8 46 83,6 p®™ = 0,258
N&o 8 20,5 1 6,3 9 16,4
TOTAL 39 100,0 16 100,0 55 100,0
o Perfil profissional voltado a indissociabilidade
entre assisténcia e gestao
Sim 24 63,2 11 68,8 35 64,8 p® = 0,694
Néo 14 36,8 5 31,3 19 35,2
TOTAL 38 100,0 16 100,0 54 100,0
o Perfil profissional com a produc¢éo social do
cuidado de enfermagem integral
Sim 31 79,5 15 93,8 46 83,6 p¥ = 0,258
Néo 8 20,5 1 6,3 9 16,4
TOTAL 39 100,0 16 100,0 55 100,0
o Perfil profissional com habilidade nas
tecnologias SUS dos trés niveis de atengéo a
saude
Sim 31 79,5 14 87,5 45 81,8 p® = 0,706
Nao 8 20,5 2 12,5 10 18,2

TOTAL 39 100,0 16 100,0 55 100,0
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Fonte: Elaboragéo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(1): Através do teste Exato de Fisher.
(2): Através do teste Qui-quadrado de Pearson.

No grupo total e em cada IES verifica-se que grande parte respondeu
afirmativamente a questdo. Porém, a subjetivacdo perfil do egresso com a
responsabilizagcdo com as modalidades do discurso legal DCENF e Pré-PET-Saude
“formacao do enfermeiro” mostra resisténcia a apropriagao do discurso de instrugao
unitario.

Ndo forma registradas diferencas significativas (p> 0,05) entre os
interdiscursos. Dentre as opinibes desfavoraveis quanto a presenca das
tecnociéncias tradicionais da enfermagem no curriculo, chama-se atencdo aos
escores: “perfil profissional voltado a indissociabilidade entre assisténcia e gestao”
(IES Esmeralda 63,2% e IES Lamparina 68,8); “perfil profissional com habilidades
nas tecnologias SUS dos trés niveis de atencdo a saude”.

A Tabela 9 revela os enunciados prioritario humanista para os docentes que
se encontra em dispersao no desenvolvimento curricular das IES Esmeralda e IES

Lamparina.

Tabela 09 — Regra de avaliacdo do didlogo com enunciado humanista segundo IES

Esmeralda e Lamparina. Ano 2013 Campi Recife-PE.

IES
Avaliagdo do didlogo com enunciados
humanista
Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
n % n % n %
e Criatividade
Sim 28 70,0 13 81,3 41 73,2 p® = 0,513
N&o 12 30,0 3 18,8 15 26,8
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
o Alteridade
Sim 23 60,5 14 87,5 37 68,5 p® = 0,051
N&o 15 39,5 2 12,5 17 31,5
TOTAL 38 100,0 16 100,0 54 100,0
e Inventividade
Sim 24 64,9 9 56,3 33 62,3 p® = 0,553
Nao 13 35,1 7 43,8 20 37,7
TOTAL 37 100,0 16 100,0 53 100,0
e Autocompreenséo
Sim 30 78,9 15 93,8 45 83,3 p = 0,253
Nao 8 21,1 1 6,3 9 16,7
TOTAL 38 100,0 16 100,0 54 100,0
e Dlvida
Sim 25 67,6 13 81,3 38 71,7 p®™ = 0,508
Nao 12 32,4 3 18,8 15 28,3

TOTAL 37 100,0 16 100,0 53 100,0



 Etica profissional
Sim
N&o

TOTAL

35
4
39

89,7
10,3
100,0

14
2
16

87,5
12,5
100,0

49
6
55

89,1
10,9
100,0
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p™ = 1,000

Fonte: Elaboragéo por SILVA, Elizabete Noemia.Periodo abril a junho, 2013.

(1): Através do teste Exato de Fisher.

(2): Através do teste Qui-quadrado de Pearson.

Dos resultados das regras de avaliacdo do didlogo humanista em

desenvolvimento no curriculo das IES contidos na Tabela 9 verificou-se: a maioria

respondeu para todos enunciados positivamente;

a eética profissional e

autocomprensao obtiveram os percentuais (87,5% X 14 IES Lamparina e 89,7% x 35

a IES Esmeralda). Dentre, os dispositivos com menor percentual foi localizado a
alteridades no grupo da IES Esmeralda (56,3% x 9) e na IES Esmeralda(64.5% x24).

A Tabela 10 descreve as respostas dos docentes quanto a intensidade “

maior status a auséncia de status” nas interagdes dialdgicas com as pressoes

estruturais subjacentes a transformacéo da divisdo social do trabalho em saude.

Tabela 10 — Ordenamento da regra distributiva na producdo de sujeito e perfil

profissional: egresso critico e reflexivo, exceléncia de técnica, solidariedade social,

insercdo SUS, compromisso com histéria e critica profissional. IES Esmeralda e

Lamparina, ano 2013, campi Recife-PE.

Regra distributiva: egressos critico e
reflexivo, exceléncia técnica,

. . . - Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
solidariedade, insergcdo SUS,
compromisso histérico-critico
n % n % n %
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
o Criticos e reflexivos
Maior status 10 25,0 2 12,5 12 21,4 p® = 0,597
Muito status 13 32,5 8 50,0 21 37,5
Médio status 11 27,5 4 25,0 15 26,8
Razoavel status 2 5,0 2 12,5 4 7,1
Pouco status 3 75 - - 3 54
Auséncia de status 1 2,5 1 1,8
e Excelénciatécnica.
Maior status 9 22,5 4 25,0 13 23,2 p® = 0,875
Muito status 17 42,5 5 31,3 22 39,3
Médio status 8 20,0 4 25,0 12 21,4
Razoavel status 2 5,0 2 12,5 4 7,1
Pouco status 3 7,5 1 6,3 4 7,1
Auséncia de status 1 2,5 - - 1 1,8
e Solidariedade social.
Maior status 6 15,0 2 12,5 8 14,3 p® = 0,701
Muito status 17 42,5 7 43,8 24 42,9
Médio status 9 22,5 6 37,5 15 26,8
Razoavel status 5 12,5 - - 5 8,9
Pouco status 2 5,0 1 6,3 3 54
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Auséncia de status 1 2,5 - - 1 1,8
e InsercdoSUS
Maior status 18 45,0 5 31,3 23 41,1 p® = 0,042*
Muito status 9 22,5 7 43,8 16 28,6
Médio status 11 27,5 1 6,3 12 21,4
Razoavel status - 2 12,5 2 3,6
Pouco status 1 2,5 1 6,3 2 3,6
Auséncia de status 1 2,5 - - 1 1,8
e Compromisso com a histéria e critica.
@ —
Maior status 6 15,0 2 12,5 8 14,3 P =0.985
Muito status 8 20,0 2 12,5 10 17,9
Médio status 14 35,0 7 43,8 21 37,5
Razoavel status 7 17,5 3 18,8 10 17,9
Pouco status 4 10,0 2 12,5 6 10,7
Auséncia de status 1 2,5 - - 1 1,8

Fonte: Elaboragé&o por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(*): Diferencga significativa ao nivel de 5,0%.
(1): Através do teste Exato de Fisher.

Em relacdo a intensidade das regras distributivas na producdo de sujeito e
conhecimento profissional em constituicdo de poder, formas de consciéncia e controle
de formar enfermeiro a Tabela 10 demonstra as condi¢cdes de ordenamento.

De modo que na relacdo das regras de distribuicdo verifica-se : “egresso
com insercdo na Rede SUS foi o Unico com diferenca significativa entre as IES, e
neste é possivel verificar, maior diferenca percentual registrada nas categorias”
Muito status, com percentual mais elevado nas IES Lamparina (43,8%x 22,5%) e
Médio status, com percentual mais elevado na IES Esmeralda (27,5% x 6,3%).

Ao expor a intensidade por ordenamento de perfis, a tabela 10 mostra os
seguintes recursos discursivos: “egressos criticos e reflexivos”, “egressos com
exceléncia técnica” e “egressos sensiveis a solidariedade social” observa-se que o
maior percentual correspondeu a categoria “Muito status” e na regra “egressos com
compromisso a historia e a critica profissional” o maior percentual foi registrado na
categoria “Médio status”.

O maior status no perfil formativo da insercéo no cenario da Rede SUS, com
0s percentuais de 42,9%, emerge em reconhecimento nos campos institucionais, da
reorientacdo da formacdo em saude, acordo Interministerial MS/MEC.

Na Tabela 11 demonstra o dialogo vivido na opinido dos docentes entre os
agentes do processo académico com o significado de base material, estruturacao
curricular por regras de microinteracdes regionais, e macrointeracées nacionais e

internacionais no nivel de elevada a nula.
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Tabela 11 - Campo recontextualizador em dialogo vivido com discurso regulacao e
de ordem social na estruturagdo curricular das IES Esmeralda e Lamparina. Ano
2013 Campi Recife-PE.

IES
Dialogo curricular em regras de regulagéo e
ordem social
Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
n % n %
n %
TOTAL 42 100,0 17 100,0 59 100,0
e Curriculo baseado nas necessidades de Saude
nacional
Elevada 17 40,5 9 52,9 26 44,1 p® = 0,541
Média 19 45,2 8 47,1 27 45,8
Baixa 5 11,9 - - 5 8,5
Nula 1 2,4 - - 1 1,7
e Curriculo baseado nas necessidades de Saude
nacional com énfase naregido de atuacao
Elevada 25 59,5 11 64,7 36 61,0 p® =0,712
Média 12 28,6 6 35,3 18 30,5
Baixa 4 9,5 - - 4 6,8
Nula 1 2,4 - - 1 1,7
e Curriculo baseado nas necessidades de Saude
internacional
Elevada 3 7.1 4 23,5 7 11,9 p® = 0,008*
Média 10 23,8 9 52,9 19 32,2
Baixa 22 52,4 2 11,8 24 40,7
Nula 7 16,7 2 11,8 9 15,3
e Curriculo baseado nas necessidades de Saude
nacional e internacional
Elevada 3 7.1 3 17,6 6 10,2 p™ = 0,080
Média 17 40,5 11 64,7 28 47,5
Baixa 19 45,2 3 17,6 22 37,3
Nula 3 7,1 - 3 51

Fonte: Elaboragéo por SILVA, Elizabete Noemia. Periodo abril a junho, 2013.
(*): Diferencga significativa ao nivel de 5,0%.
(1): Através do teste Exato de Fisher.

A Tabela 11lidentifica no dialogo curricular que o discurso de ordem social o
curriculo baseado nas necessidades de saude internacional foi o uUnico discurso
com diferenca significativa(p<0,05) entre as IES e para o referido dispositivo é
possivel verificar que as duas maiores diferencas percentuais entre as IES
ocorreram nas categorias: Baixa e Média, sendo que o percentual de baixa foi mais
elevado na IES Esmeralda (52,4 x 11,8%) e o percentual de prioridade média foi
mais elevado na IES Lamparina (52,9% x 23,8%).

A Tabela 12 consta a mensuragcdo de elevada a nula para os docentes.
Diante a natureza discursiva das praticas do governo de si e do outro frente ao

processo de construcdo de identidade de projetos educativos em constituicdo de
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sujeitos descentrados dos dispositivos pedagogicos em hierarquizacdo e separagao
das negociacdes e relagcdes do trabalho.

Tabela 12 - Formacdes discursivas do pensamento curricular contemporaneo no
governo de si e do outro em dispersdo no desenvolvimento curricular das IES

Esmeralda e Lamparina. Ano 2013 Campi Recife-PE.

IES
Préticas de formacdo do enfermeiro em
dispersao no desenvolvimento
curricular
Esmeralda Lamparina Grupo Total Valor de p
n % n % n %
e Empregados
Elevado 29 72,5 8 50,0 37 66,1 p® =0,130
Médio 10 25,0 6 37,5 16 28,6
Baixo 1 2,5 2 12,5 3 5,4
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
e Empresarios
Elevado 2 5,0 2 12,5 4 7.1 p® = 0,037*
Médio 7 17,5 8 50,0 15 26,8
Baixo 24 60,0 5 31,3 29 51,8
Nulo 7 17,5 1 6,3 8 14,3
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
e Trabalhadores autbnomos
Elevado 1 2,5 1 6,3 2 3,6 p™ = 0,239
Médio 11 27,5 8 50,0 19 33,9
Baixo 20 50,0 6 37,5 26 46,4
Nulo 8 20,0 1 6,3 9 16,1
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
e Trabalhadores darede SUS
Elevado 29 72,5 11 68,8 40 71,4 p® = 0,866
Médio 9 22,5 5 31,3 14 25,0
Baixo 2 5,0 - - 2 3,6
TOTAL 40 100,0 16 100,0 56 100,0
e Trabalhadores de salide no mundo
Elevado 2 5,0 1 6,7 3 55 p® = 0,009*
Médio 15 37,5 12 80,0 27 49,1
Baixo 20 50,0 1 6,7 21 38,2
Nulo 3 7,5 1 6,7 4 7,3
TOTAL 40 100,0 15 100,0 55 100,0

Fonte: Elaboracgéo por SILVA, Elizabete Noemia.
Periodo abril a junho, 2013.

(*): Diferencga significativa ao nivel de 5,0%.

(1): Através do teste Exato de Fisher

Na Tabela 12 verifica-se diferenca significativa (p<0,05) entre as IES na

ordem social: “empresarios e trabalhadores de saude no mundo” e para estes itens
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se destaca que: no item empresario as maiores diferencas percentuais ocorreu na
categoria “Médio”, com valor mais elevado na IES Lamparina(50,0% x 17,5%) e a
categoria Baixo, com valor mais elevado entre os pesquisados da Esmeralda(60,0%
x 31,3%).

No item “trabalhadores de Saude no mundo” as maiores diferencas
percentuais ocorreu nas categorias “Baixo” com percentual mais elevado no grupo
da IES Esmeralda(50,0% x 6,7%) e na categoria “Médio” com percentual mais
elevado na IES Lamparina(80,0% x 37,5%).

Nos itens sem diferencas significativas (discurso de regulagédo) se destaca
que no grupo total: “empregados e trabalhadores da Rede SUS” o maior percentual
correspondeu a categoria “Elevado” e no item “trabalhadores autbnomos” os dois
maiores percentuais correspondem as categorias “Baixo” (46,4%) e “Médio”.

A componente do resultado do estudo corpora qualitativa apresenta o0s
achados da Analise Documental e da Pesquisa de campo com as gerencia
educacionais. A base da demonstracdo do resultado por construtos da Teoria do
Discurso Pedagogico, Teoria Humanista da Enfermagem e do Discurso em relacdes
de variaveis por palavras e enunciados textuais e sequéncias enunciativas do

processo de recontextualizacdo da Ciéncia da Enfermagem e trabalho SUS.

4.2 Resultado da Unidade Fonte Documental

4.2.1 Processo de Recontextualizacdo DCENF, Pr6-PET-Saude e Projeto
Educativo Formar Enfermeiro: Arquivo Dial6gico

O Corpus documental componente do procedimento misto qualitativo e
quantitativo por modelo dialégico em triangulacéo, da técnica de Analise Documental
tem base descritiva transversal, e compreende o periodo de 2005 a junho de 2013.
Marco temporal e de espacialidade das IES do estudo, como campo
recontextualizador da pedagogia oficial DCENF, Pr6-PET-Saude e projeto
educacionais de mudancas curriculares de reorientacdo nacional da formacéao

profissional em saude.
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A populacéo e os documentos curriculares séo caracterizados para o estudo
como arquivo de desenvolvimento de politicas curriculares com enunciados de
Ciéncia da Enfermagem e enunciados do trabalho SUS para a formacdo de
enfermeiro. A técnica de amostragem intencional ndo probabilistica com
equivaléncia numeérica de documento por IES selecionou o total de 16 documentos.

O fazer analitico exploratério e descritivo comparativo percorreu a
interseccdo entre os fundamentos tedricos do conteudo dos documentos com 0s
construtos das Teorias do Discurso Pedagogico, da Pratica Humanista da
Enfermagem e da Arqueologia do Discurso de Foucault.

E, assim desfocaliza preceito legal, conceito, termo, assunto dos referenciais
curriculares oficial e local em refocalizacdo dos construtos por analise exploratoria e
comparativa.

Do corpus documental foram extraidos excertos dos documentos
curriculares DCENF, Pro-PET-Salde, e os seguintes textos curriculares das IES
Lamparina e Esmeralda: 02 Projetos Pedagogicos de Curso sendo um datado de
2010 e outro com duas versdes 2010 e 2013; 02 Atas de Nucleo Docente
Estruturante (NDE), ano 2012 e 02 planos de ensino ano 2013; 02 apresentacdes
dos Cursos em paginas Web das instituicbes; 05 Portarias Interministeriais MS/MEC
com processos de inclusédo das IES nas politicas de Inducao e Incentivo Pré e PET-
Saude de dezembro de 2005 a junho de 2013.

O exposto situa as orientacdes de Ball (2011, p.12-13) para analise de
politica de curriculo no entendimento: “A politica flui circula através de capilaridades
transnacionais”.

Interessante ressaltar que os achados foram organizados pelas questdes
localizadas nos pressupostos, pergunta do estudo. Portanto interpretagdes, do fluxo
do discurso, o indagar da mensagem pedagogica. Ou seja, cotejamento dos
enunciados da Ciéncia de Enfermagem, enunciados do trabalho SUS e das
formacdes discursivas.

Em observancia aos procedimentos de Andlise Documental da Tese de
Nascimento (2009, p. 29) a atualizacdo espaco temporal, pensa o objeto historico
descritivo em dimensé&o interdisciplinar.

Os achados séo apresentados por figura com excertos dos textos por campo
de producdo, esquema e quadro com indagacbes ao desenvolvimento curricular

concernente a operacbes dos construtos tedricos do processo de
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recontextualizacdo, sequéncias discursivas do didlogo conhecimento impensavel e

pensavel do perfil humanista.

A Figura 1 trata de excertos do texto por constru¢cdes do discurso

pedagogico em seus campos de producdo com modalidades discursivas legais,

institucionais.

As necessidades discordantes para recontextualizacdo do seu campo

primario de producao discursiva. Das DCENF os saberes de ordens universais, no

Pré-Saude os saberes de dimensao pragmatica de territdrio da politica, e das IES

saberes profissionais de visibilidade para o SUS.

Figura 01- Construcdes do discurso pedagdgico em seus campos de producéo

DCENF, Pr6-PET-Saude, PPC das IES em didlogo com as novas proposices de

saberes
Art.10 DCENF E NOVO EIXO B.CENARIOS CONCEP(;(N)ES DO CONCEPC@ES DO
SABER NO i PPC E NOVOS PPC E NOVOS
DE PRATICAS SABERES DA IES | SABERES DA IES
PPC PRO-SAUDE E ESMERALDA LAMPARINA
NOVOS SABERES
NO PPC
[...] perfil académico e |[..]JA interagdo ativa | [...] atuar-nos | PPC da IES
profissional do egresso. do aluno com a | diversos cenarios | Esmeralda. [...] Apto
populacdo e com os | de trabalho de |a atuar: a) Nas
Este Curriculo devera | profissionais de | saude (...) saber de | doencas de
_contribuir(...) compreenséo, | sade devera | forma humanizada, | ocorréncia especifica
interpretacao, preservacao, | gcorrer desde o | critca e reflexiva | em seu espaco geo-
reforco, fomc_ento_e difusé_lo d?S inicio do processo | (...) com énfase no | politico; b)  Nos
culturas nacionais e regionais, | ge formacéo | Sistema Unico de | programas de salde

internacionais e histéricas, em
um contexto de pluralismo e
diversidade cultural.

(BRASIL,RESCNE/CES,2001?);

proporcionando ao
estudante trabalhar
sobre problemas
reais, assumindo
responsabilidades
crescentes, com
agente prestador de
cuidados,
compativeis com
seu grau de
autonomia (BRASIL,
MS/MEC Proé-
Saude, 2007);

Salde e assegure a
integralidade da

Atencao qualidade e
humanizacao de
atendimento (PPC,
2010, p.9);

desenvolvidos
municipio; c¢)
assisténcias
especializadas da
rede hospitalar,
inclusive na geréncia
de salude (PPC,
2010. P.8).

pelo
Nas

Fonte- Banco de dados do estudo elaborado em 2013, por Silva, Elizabete Noemia.




77

As relacbes do micro e macro do campo de producdo de politicas de
curriculo em regras de discurso geral regulador em declaracdes, expectativas e
demandas se faz recontextualizagdo do internacional, nacional para projeto
pedagogico local. Textos de varios contextos de dominio econémico e de mensagem
de colonizag&o sao ditas nos fragmentos da organizacéo da pratica politica curricular
da figura 02.

Figura 02. Organizacéo da Pratica Politica de Reorientacdo Nacional da Formacao
em Saude por declaracdes, expectativas e
demandas.

No processo das declaracdes, expectativas e demandas, o processo de
recontextualizacdo de matriz formativa, a universidade também tem a funcdo de
enunciador de conhecimento impensavel disciplinar. A autorizacdo da selecdo de
conhecimento impensavel para conhecimento académico pensavel de ciéncia no
curriculo.

Ao deslocar, e atualizar conhecimentos opera como campo primario de
producdo do discurso em regulacédo de distribuicdo no espaco temporal saberes de
profissionalizacdo. As especificidades da mensagem Pro-PET-Saude num
movimento de disciplinarizagdo da comunidade académica por tempo e
espacialidade promove inducdo e incentiva jogos de ritmagem, classificacdo e
enquadramento principios de unificacao de projetos educativos das IES.

As imbricagbes entre tempo e espacialidade no campo de producdo e
reproducdo de politica curricular sdo destacadas na figura esquematica 3 mostra a
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relacdo mutua do discurso pedagdgico e regulacdo em mensagem seletiva de
curricularizagao.
Figura Esquematica 3 - IES Lamparina e Esmeralda em movimento de texto da

politica, entre campo de geracao/producdo a campo de reproducéo.

l Discurso Regulador/Desenvelvimento Curricular l
| IES - LAMPARINA ] [ IES - ESMERALDA
PRO-Satide PET-Satide
Edital n2 13/2007 Edital n2 18/2009
v Gt v
PRO/PET-Saude E(E;aﬁﬁzd;ﬂzom Enunciad
PRO-Satde e Edital ne 24/2011 nunciado
e e e N
P s - Avaliagdo jmoaude curricularizagdo da
servigo de atengdo Edital n2 28/2012 -
3 satide Extensdo e ordenador do
' Trabalho IES, equipe AB,
\ média complexidade.
PRO/PET-Satide Edital n2 18/2009 ]
Edital n2 24/2011

pha | ediaine 2872012 |
PRO/PET-Satide
Edital ne 01/2005

Edital n2 07/2010
[ J

Para analise de politicas curriculares é importante focalizar as formas de
ressignificagdo dos textos de politicas recomendam a literatura especializada. Tais
relacbes de poder, ressignificacdes, sentidos, controle e silenciamento colocam ao
desenvolvimento curricular espaco de relativa autonomia.

Os principios para aproveitar outros discursos e transformar em discurso
pedagogico dependem das condigcbes historicas do contexto de releitura a
transmissao e aquisicdo seletiva lembra Bernstein (1996, p49,) Ball (2003, p.111),
Leite (2007, p.74).

A interrogagdo da relacdo especial proposta e acao acionam dispositivos
simbalicos, de legitimidade de voz e silenciamento num jogo de recursos discursivo

de classificacdo e enquadramento. O quadro 1 identifica o multiplo sentido ao



79

questionar e Art. DCENF, PPC das IES em producédo de sentido classificacéo e
enquadramento da constituicdo de conhecimento curricular para formar enfermeiros.

A figura 4 descreve a definicdo das significacbes dominantes do discurso
oficial DCENF em interac6es com os simbolos de controle das praticas pedagodgicas
dos Artigos das diretrizes curriculares. A selecdo, simplificacdo, condensacao e
elaboracao do texto oficial DCENF em operacdo dos principios de ordem, desordem
ora em silenciamento ora em declaracdo de producdo e distribuicdo da regra

objetivo de ensino.

Figura 4 — Identificagdo do multiplo sentido da Recontextualizagdo das DCENF em
regras de aquisicao e transmissdo de conhecimentos nos PPC das IES LAMPARINA
e IES ESMERALDAS.

Art. Silenciamento no que | Art. Fraco reconhecimento | Art. Forte enquadramento o

do simbolo do discursivo 0 que no simbolo do |que no simbolo do
discursivo discursivo

Art.10. DCENF e PPC | Art. 9° . Curso de Graduagéo | Art. 5° - Formacdo do

Finalidade do ensino superior
formacéo geral e profissional
e 0s conceitos de
contextualizacao, historia,
cultura e flexibilizacdo a
formagéo integral.

Simbolo: DCENF e PPC
Instrumentos e critérios das
Regras de avaliacdo

Art. 15 Concepgdo de
Curriculo e avaliagdo por
nocao de processos
académico, profissional e
comunitario em
deslocamento de conteldos
de disciplinas. Adequacéo de
ferramenta de avaliacdo por
competéncias, habilidades,
conteddos e dindmica interna
e externa.

Simbolos: Acompanhamento
e avaliacdo das DCNS nas
IES séo regras de circulagéo
e troca em
recontextualizacdo dos seus
objetivos.

em Enfermagem e PPC em
negociacdo de organizacao

do conhecimento em
articulacdo de  métodos
académicos de ensino,

extensdo, pesquisa e de
trabalho assistencial.
Simbolo: Estruturacdo do

Curso e PPC sao regras de
realizagdo e reconhecimento
da intervencdo académico e
a politécnica em promocéo,
prevencdo, recuperacdo e
reabilitagdo da saude.

Art. 8. PPC e aproveitamento

dos estudos e praticas
independentes em realizacdo
pelo aluno e a
intencionalidade de

atividades complementares.

Simbolo: PPC e a
Flexibilizagdo Curricular em
regras do campo de

producdo em trocas de
distribuicAo  educacdo e
trabalho

enfermeiro e conhecimentos
por competéncias e
habilidades especificas e as
mensagens de ordenacgéo
para o trabalho SUS.
Simbolo: Projeto societério

e o reconhecimento de si
regra do campo econdémico.
Art. 7° Formagdo do
enfermeiro e 0 estagio
supervisionado em hospitais
gerais, especializados,
ambulatorios, rede basica de
servicos e comunidades em
indicacdes.

Simbolo: As regras do
Discurso Regulador Geral,
curriculo e trabalho existéncia
objetiva da educacéo.

Fonte: Banco de dados do estudo elaborado em 2013, por Silva, Elizabete Noemia.

Ao tomar

13 artigos das DCENF e

recontextualizacdo em operacdo com PPC,

relaciona-los ao processo de

IES Lamparina fez
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reconhecimento de transmissdo com mencéo de inclusao de 8 artigos, bem como o
silenciamento do artigo 10° e 15°, e fraca classificacao dos artigos 9° 14°, 15°.

Quanto a IES Esmeralda 06 artigos sédo inclusos com forte classificacdo de
reconhecimento discursivo, em silenciamento aos Art. 4° 9° 10° 13° e fraca
transmissédo dos Art. 8°, 14° e 15°.

O Art. 10° visa assegurar a forma de recontextualizacdo das DCENF e
Projeto Pedagogico por perfil académico e profissional, e a sequéncia discursiva da
LDB n.9.394/96 para o par pluralismo e diversidade cultural.

O Art. 15°- trata da estruturacdo ao cumprimento da DCENF no curriculo e
necessidade de avaliagdo e acompanhamento das concepg¢des curriculares com
vistas ao aperfeicoamento do desenvolvimento curricular. A observacdo quanto a
esta analise € que na pratica ha implantacdo via outra regulamentacdo CONAES,
pelo funcionamento do NDE.

O Art.4°- Prediz as competéncias e habilidades gerais comuns a todas
profissionais de saude. O Art. 9° menciona a orientacdo a projeto pedagdgico
centrado no aluno como sujeito do aprendizado e apoiado no professor como
facilitador e mediador do processo de ensino e aprendizagem e o interdiscurso
articulagéo entre ensino, pesquisa, extenséo, assisténcia. E, os Art. 13° e aborda a
formacao de professores e organizacéo de Licenciatura.

O silenciamento nas duas IES dos Artigos 10° e 15° do PPC a perspectiva
de Foucault (2012, p.141) reflete enunciados dominados. Ou seja, tipos de proibicéo
por circunstancias e sujeitos com poténcia de interceptar circulacdo: tipo de
ordenamento administrativo do estabelecimento de Ensino Superior, a oposi¢ao ou
divisdo, no caso a formagdo universal, a formacdo instrumental, ao curriculo
propedéutico, por necessidade de reorganizacdo, micropoderes da ocupacao
profissional.

Os poderes especiais sdo aspectos presentes na analise do Art. 15°, a
ordem juridica e politica controla a recontextualizagdo, pois trata do Sistema de
Avaliacdo na posicdo de politica de Estado e discurso regulador de selecdo e
organizacao curricular e inclusive da ordenacéao e funcéo do trabalho docente.

Em relagdo aos Artigos 8° e 9° em fraca recontextualizagdo nos textos
documentais das IES, o controle discursivo sinaliza os antagonismos entre textos
primérios de geracdo de conhecimento impensavel e textos secundarios ou de

campo de transmisséo ou reproducao de Discurso Pedagogico Oficial.
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Quanto aos escores de forte reconhecimento enquadramento das duas IES
diante dos artigos 5°(competéncia e habilidades especificas do enfermeiro) e
7°(estagio supervisionado em hospitais, ambulatérios, rede basica, comunidades nos
dois dltimos semestres do curso), a lacuna da pratica como fonte de qualificacéao
para profissao de intervengao permanece.

A intensidade dos escores identifica o discurso pedagdgico oficial DCENF e
Pr6-Saude em praticas curriculares das IES, bem como o deslocamento de
conteudos essenciais da disciplina enfermagem e a dominagédo da tecnologia SUS
no saber académico.

Os critérios problematizadores do curriculo foram anunciados por
territorializacdo, descentralizacdo e formacdo em servico em dispersdo no campo
intelectual do ensino em saude. Os pesquisadores bernstenianos alertam quanto a
construcao de texto curricular pouco explicito.

Neste sentido faz-se necessério caracterizar que o principio de Ciéncia de
Enfermagem em universidade é também realizar integracdo de conhecimento,
apesar de ndo necessariamente transformar novos conhecimento em forcas
produtivas.

Assume-se o alerta bersteniano de recuperar vozes de préaticas de
resisténcia no curriculo pode evitar desperdicio do potencial educativo da classe
trabalhadora (SADOVNIK, 2001, p.687). Ainda sobre o tema Bernstein nos diz:

A escola procura transmitir um saber que ndo é o do senso comum - isto &,
um saber publico realizado através de vérias “metalinguagens”. Este saber
€ aquilo a que chamei universalista. Contudo, tanto implicita como
explicitamente, a escola transmite valores e a moralidade que os
acompanha, que afectam os contetidos e contextos da educacédo. Fazem-no

estabelecendo critérios de conduta aceitaveis para alunos e professores.
(BERNSTEIN, APUD SANTOS, 2011, p.2)

Ao procedimento de controle interno discursivo emergem as dificuldades de
empreender sem autoria a construcao coletiva de um Projeto Pedagogico de Curso
e 0 posicionamento de manter negociacdes de varios contextos, diante definicdo de
epistemologia, filosofia e definicdo politica de acepcdes teodrica, conceitual e
metodoldgica de conducao curricular.

Foucault (2007, p.23) infere sobre a funcdo que permanece: o controle entre
discursos. Problematiza os recursos de apropriagdo social do discurso, no

desenvolvimento curricular, se faz necessario na Teoria do Discurso Pedagdgico.
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O dominio de determinado saber, Bernstein (1996, p.38), enfatiza a
importancia de o dispositivo pedagogico sair a frente em favor do acesso a codigo
irrestrito para toda populacdo e a necessidade de ativismo docente de desvelar
esses mecanismos de controle de classe social e ou ocupacional.

Ao procedimento de controle interno discursivo emergem as dificuldades de
empreender sem autoria, a construcao coletiva de um Projeto Pedagdgico de Curso
e 0 posicionamento de manter negociacdes de varios contextos, diante definicdo de
epistemologia, filosofia e definicdo de intencionalidade politica de acepc¢des teodrica,
conceitual e metodoldgica de conducéo curricular.

Territorio de constante disputa o curriculo, posiciona o0s sujeitos e a historia
de disciplinas académicas a exemplo os modelos tedéricos disponiveis em campo de
disciplinas especificas. Na visdo bernsteiniana, os modelos teéricos em constantes
apropriacbes e transformagBes no I6cus universitario originam  conhecimento
impensavel, que por sua vez produz intera¢des horizontais na prépria especializacdo
do campo em acumulo potencial de saberes e poderes por nucleos de disciplinas
académicas.

Sobre a questéo da constituicdo e especializacdes na interioridade do diadlogo
da disciplina enfermagem o subitem: “sequéncias discursivas tematicas do dialogo
em conhecimento impensavel’” posicionam as possibilidades de mudanga dos
enunciados Ciéncia da Enfermagem e trabalho SUS. Em Bernstein (2000, p.27), o
conhecimento impensavel é conhecimento cientifico em producdo e controle nas

agencias de pesquisas e universidades.

4.2.1.2 Sequéncias discursivas dialogo em conhecimento impensavel

Outros achados nas Instituicbes de Ensino Superior foram auséncias de
potencia do topico de Fundamentos de Enfermagem que trata dos conteudos
técnicos, metodoldgicos e 0s meios e instrumentos do trabalho do enfermeiro. No
dizer bernsteniano quais vozes sdo ouvidas e ou silenciada por enunciados de

dominagéo.
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As enunciagbes perpassam pelo quantitativo de leitura dos textos da
comunidade epistémica da enfermagem, ou seja, dialogo de linguagem e controle
simbalico préprio da constituicdo de conhecimento da Ciéncia da Enfermagem.

Os conteudos dos enunciados ndo séo significativos quando, apenas quatro
(4) autorias de conhecimento impensavel, como campo de geracéo, circulam nas
indicagbes de referencias bibliogréaficas.

No controle, aparecem as acdes programaticas do SUS como aporte de
teoria-pratica de procedimentos de disciplinarizacédo. As tipologias do saber presente
nas ementas de componentes curriculares bem como suporte de referencial
bibliogréfico por postulagées foucaultianas supéem o exercicio de liberdade frente
dominacédo que tanto é estrutura global como estratégia de poder.

Nas interpretacdes de Bernstein o campo de geracdo do conhecimento
impensavel da Enfermagem n&o detém o controle simbdlico no campo
recontextualizador pedagd6gico e nem emerge enquanto poténcia, no mesmo campo,
de reproducao/regulacao frente a formacéo do enfermeiro.

Trata-se de textos em recontextualizacdo de modelo dialégico, argumentaria
Paterson e Zderad tornando-se necessario o encontro para a situacdo de saude.
Contudo a efetiva comunicacdo parte da busca empirica da Ciéncia da
Enfermagem com o paradigma interdisciplinar do cuidado ao bem estar.

Na presenca da enfermagem em intervencgdes resolutivas no sistema de
saude, encontro dialégico com enunciados cientificamente verdadeiros. A
integracao, simultaneidade das interacdes dialdgica adquire duplo papel constituicéo
e especializacdes na disciplina e criacdo de textos originais de situacdo cuidadora
de enfermagem, o qual é fecundo ao ser enfermeiro e humanidade.

Um antagonismo revelador desta forca pode ser pincado pela regra de
avaliacdo da participacdo no jogo de poder, estado de dominacédo na selecédo das
propostas das escolas de enfermagem. Os recursos discursivos e fisicos revelam
apropriagdo quando os dados de Relatérios de avaliacdo do Pré-Saude e PET-
Saude (BRASIL, 2009, p.3), trouxe a informacdo que do total de 354 cursos
selecionados nas regras interdisciplinar Pro-Saude | e I, 70 sdo dos Cursos de e
353 projetos PET-Saude e 73 também s&o dos cursos de enfermagem.

Na contiguidade da analise documental das IES, em nenhum documento o
enunciado do perfil humanista é objetivado como método de selecdo de conteudo.

Contudo as ferramentas do didlogo; a escuta sensivel;  exercicio ético-moral;
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respeito a liberdade de optar por protocolo de atencdo; direito da informacdo da
situacdo de enfermagem, continuam mais em intencdo do que no convivio do
académico e do atendimento em saude.

O contexto formativo afirma um perfil humanista pelo compromisso com a
organizagdo do servigo, particularmente associado a Atencdo Basica. A gestdo
politica do novo perfil humanista foi nomeada pela categoria: sequéncia discursiva
reorientacdo no perfil humanista do educar enfermeiro, subsequente recorte

analitico.

4.2.1.3 Sequéncia discursiva reorientacdo no perfil humanista do educar

enfermeiro

O acontecimento mudanca curricular das IES Lamparina e Esmeralda em
espaco temporal governo Fernando Henrigue DCENF e governo Lula, reorientacéo
nacional da formacédo profissional em saude, em continuidade retine o macro e o
micro reforma curricular.

Os efeitos da politica de Estado SUS nas DCENF e nas praticas curriculares
explicita a forte classificacdo da formacdo do enfermeiro por politicas focais de
Servicos.

Esses efeitos emergem dos documentos do controle simbodlico da
recontextualizacdo pela sequéncia discursiva: finalidade da educacao brasileira
exercicio de cidadania, mundo do trabalho SUS pelo enunciado de justica social.

A exploracdo descritiva comparativa na analise documental do PPC, Home
Page Institucional, plano de ensino, Atas de NDE, Portarias Interministeriais de
selecdo ao ingresso de participacdo das IES nos programas de reorientacdo da
nacional da formacéo refor¢ca o controle na producdo de sujeito e da comunidade
epistémica da enfermagem.

De acordo com formulagcbes bernsteniana forte classificacdo de
contextualizacdo de objetivos educacionais por servi¢o, ou seja, pelo da economia
da producdo de saude. Ainda, fraca geracdo e transmissdo da tecnociéncia da
enfermagem em recontextualizacdo no micro sala de aula. Por outro lado, o

Discurso Geral Regulador de principios e diretrizes da educacdo espacialidade
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universidade dominante na Sociedade Civil enquanto recurso discursivo aparece no
grau fraco enquadramento.

O sistema de avaliacdo centralizado, SINAES em associacdo ao controle
simbdlico na DCENF Art.11, organizacdo do Curso de Graduacdo em Enfermagem
deverd ser definida pelo respectivo colegiado de curso. Em seus artigos, Proé-
Saude/PET-Saude, mostrou que os discursos pedagdgicos em recontextualizacdo
nas IES guardam tracos de homogeneizacdo no desenvolvimento de politica de
curriculo.

Na contramdo do que Paterson e Zderad argumenta para a Ciéncia da
Enfermagem, a orientacéo formativa no modo operandi de processo de producédo de
servicos, minimiza a esséncia do encontro de cuidador com e para a pessoa seja na
nomeacao de usuario, cliente, comunidade, familia e atencao individual ou coletiva.

A selecéo e integracao de conceitos distintos para a formacao do enfermeiro
promove maior nivel de abstracdo e poder de explicacdo, indicam as postulacdes da
Teoria Humanista da Enfermagem. Também sdo categorias explicativas presente
nos trés niveis de andlise do discurso pedagdgico de Bernstein: geracéo,
recontextualizacdo e transmissao (FERREIRA; MORAIS; NEVES, 2010, p.286).

As autoras enfermeiras afirmam que o didlogo vivido na sistematizacdo da
intervencdo da pratica assistencial acontece na identificacdo dos porqués das
condutas numa revisdo continua de sustentabilidade do cuidado por pressuposto
tedrico-filoséfico humanista e estudos empiricos.

Tais refutagbes elucidam na Anélise Documental as diretrizes operacionais
do curriculo das IES da pesquisa os niveis de exigéncias conceituais e reflexividade
ao desenvolvimento e avaliagédo de curriculo.

O texto Pr6-Saude, classifica o conhecimento por dominio simples de
abstracdo quando anuncia:

[...] a superagéo da producao de cuidados de enfermagem inscrita na l6gica
do procedimento técnico, da rotina de cuidados, e das atividades
preventivas, buscando-se hoje conceber um processo produtivo que

construa com cidaddo graus de autonomia que causem impacto em sua
qualidade de vida (BRASIL, Pré-Saude, 2007, p.41).

O ensino ativo, mais contextualizado na Rede SUS, interdisciplinar convive
com o recurso fisico e legal, Nucleo Docente Estruturante. A intencionalidade de

pratica curricular de avaliacéo aparece conflitante com o Art.11 DCENF.
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Ao predizer a organizagdo do Curso de Graduagdo em Enfermagem devera
ser definida pelo respectivo colegiado do curso. Haja vista a razdo enunciagao da
criacdo do NDE: responsavel por formulacdo e desenvolvimento do Projeto
Pedagogico de Curso com composicdo de docentes com titulacdo scricto sensu e
experiéncia docente.

No diario de abordo em busca de imersGes nos arquivos documentais, a
comunidade das duas IES, verbalizaram necessidades de maior entendimento desta
modificacdo na dindamica do discurso ideoldgico, das praticas curriculares. Ao que se
indaga para andlise, disposta também como resultado o possivel sujeito autbnomo e
ensino com avaliacdo formativa.

As regras de avaliacdo em curso no processo de recontextualizacdo de
mensagem pedagogica em atuacdo nas IES podem ser observadas nas
modalidades discursivas das pedagogias locais:

Dificuldades do aluno diante das atividades do enfermeiro; [...] aumentar
carga das préticas em servico; [...] reestruturar componentes curriculares do
cuidar; [...] reivindicagbes dos alunos para atividades de pesquisa e
extensdo fora dos espacos das IES; [...] planejamento das aulas dos

docentes; [...] déficits de proficiéncia linguistica dos alunos. (BRASIL, Pré6-
Saude, 2007, p.43).

Por compreensdes analiticas bernstenianas em desenvolvimento de
curriculo, a concepcao, sua implementacdo e avaliacdo envolvem a producao de
texto de reconhecimento e realizagcdo adequada dos contextos. Ainda, o fator da
autoria passiva acontece quando 0s sujeitos apenas realiza selecdo de significados.
A capacidade de produzir texto define a realizacao pedagdgica ativa.

Um contraponto dentre, o resultado, é a verificagdo das indicacbes a
matrizes formativas para responder as praticas curriculares por incentivo e inducao
de mudanca de reorientacdo nacional da formagéo profissional em saude, com
indicacao de desempenho e suposta qualidade da formacgéo.

Foi pingado um excerto do texto do Pro-Saude, que classifica o
conhecimento por dominio simples de abstragdo quando anuncia:

[...] a superacéo da producédo de cuidados de enfermagem inscrita na l6gica
do procedimento técnico, da rotina de cuidados, e das atividades
preventivas, buscando-se hoje conceber um processo produtivo que

construa com cidaddo graus de autonomia que causem impacto em sua
gualidade de vida (2007, p.41).
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Como observa Ball (2011, p.45) as politicas colocam problemas para seus
sujeitos solucionarem em seus contextos. E, Lopes (2011), questiona perspectiva
critica com construtivismo base do eficientismo social. O sujeito autbnomo, critico a
disposicéo de servico em submisséo educativa prioritariamente ao mundo produtivo.

Diante a indicagdo do Pro-Saude da criacdo do modulo ser humano e seu
ambiente e sociedade e saude, ndo houve registro nas duas IES, inclusive na IES
Esmeralda apareciam como nucleos de saberes e pratica necessaria a conducéo
holistica teoria que fundamentava a formacao no curriculo velho.

A interdisciplinaridade ndo emergiu nas ementes tdo pouco componentes
curriculares apareceram integrados em unido de cursos, como apregoa a atual
reorientacdo nacional da formacéo para esta no¢do de organizacao curricular.

O reconhecimento na pratica organizacional do curriculo no formato de
mddulo com agregados de disciplinas e mddulos com unidade tematica em juncao
de conteldos. A participacdo de outros departamentos, institutos e Varios
professores em conducéo de atividade educativa estdo presentes em Atas de NDE e
plano de ensino sdo recursos fisicos disponiveis ao saber e fazer interdisciplinar.

Surge entre singularidades da IES Lamparina, a criagdo de museu tematico
profissional, base fundamental a reflexividade da historiografica do tempo presente
da Ciéncia da Enfermagem. Os tdpicos de cuidado paliativos e urgéncia e
emergéncia comunitaria e a cultura da Licenciatura como referencia expressao
processo educativos interdisciplinares.

O laboratério e componente curricular de Préaticas Integrativas e
Complementares, educacdo permanente e vivéncia de educacdo em saude
orientacbes presente no Pré-Saude foram evidenciadas, como conteldos em
difusdo do pensamento contemporaneo mundial para o cuidar do bem estar e estar
melhor, expressdes humanistas.

Quanto ao discurso singular da IES Esmeralda, o laboratoério de Emergéncia
e urgéncia, a insercao docente na maioria em atuacdo na Rede SUS, nos trés niveis
de atencao.

Mobilizacdo politica em pleito de eleicdo direta para administragdo de
Unidades de Ensino e de Saude, entidades sindical sdo expressdes de saberes
tacito que coadunam pedagogia visivel e invisivel de caracteristica local de saber

interdisciplinar.
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Como singularidade de encontro dial6gico, a biblioteca setorial local legitima
a comunicacdo pedagoégica. Ha silenciamento quanto aos tépicos educacéo
permanente e formatos dos topicos ensino de enfermagem e praticas integrativas e
complementares na matriz formativa.

A existéncia de atividades de extensdao com interdiscursos formativos
praticas integrativas e complementares foram dados do diario de bordo, com
indicativos de realizacdo pedagogica no curriculo velho e novo das duas IES.

O entendimento de resultado e discussdo em separado na Analise
Documental para o objeto e metodologia fora separada, apenas cumprir normas do
Programa.

Os sentidos, significacdes, simbolos, controle em prética curricular podem
estar explicitas e implicitas nas ideologias dos projetos educativos, por iSSo mesmo

limitante a sua apreensao por pesquisa, dificil ainda a separacdo analitica.

4.3 Resultado da Unidade Fonte Analise Discursiva

O recurso adotado para exposicdo do resultado do terceiro momento de
intersecdo de método por modelo dialégico tem natureza descritiva analitica.
Consiste na apresentacao das vocalizacdes dos docentes por categorias enquanto
sequencias enunciativas dispostas em frases tematicas.

Os discursos institucionais gerencial aparecem codificados conforme a opcao
dos entrevistados pela identificagdo arvore ou flor, ndo serdo utlizados a
identificacdo por Instituicdo Lamparina e Esmeralda, para garantir anonimato, em
decorréncia de pequeno grupo e preservacao da imagem institucional.

A atencdo para discussdo da dissertacdo perpassa pela interlocucdo das
relacbes da selecdo do conhecimento em nivel macro e micro, as regras de
hierarquias e avaliacdo em reproducdo e transformacdo de discurso oficial e de
projetos locais das praticas pedagodgicas.

Formulacdes bernsteniana da logica interna das relacbes de praticas
curriculares. As regras em tensao no conhecimento cientifico e pedagbégico dos
professores, ou melhor, discurso de instrucdo e regulador, o dispositivo da pratica

pedagogica de reproducéo e distribuicdo de formas de consciéncia, como coloca
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Piccoli (2009, p.25). Condutor cultural de préatica pedagdgica visivel e invisivel de
poder e conhecimento.

O conceito de enquadramento e classificacdo procurar por em evidencia 0s
recursos do discurso de instrucdo que confere curso de formacéo universitaria da
enfermagem em terminalidade a habilitagdo bacharelado e licenciando com efeito de
desenvolvimento curricular para perfil de egresso cientifico, humanistico e critico
reflexivo.

No processo comunicacional dialégico, da Teoria da Pratica Humanista, o
principio condi¢do da humana da experiéncia cuidadora em integracdo do cliente,
familia, comunidade, equipe em necessidade de integracdo ao estar melhor do
conhecer a si e ao outro, interpela a vivéncia ao método cientifico na avaliacdo da
moral cuidadora estar bem.

De acordo com Ordahi (2006, p. 29), na transferéncia do estar com imbuido
de compaixéao, o ideal do cuidado humanizado se torna acéo real. As significacoes
da pratica humanista na contextualizacdo da realizacdo do método da entrevista
procura revelar o encontro dialégico na investigacdo num perceber a si, ao outro e
0 acontecimento desenvolvimento curricular em processo de recontextualizacéo.

Por meio da Analise do Discurso Critica, foram acopladas quase totalidade
dos relatos em sequencia enunciativa. Por hora discorremos sobre: deslocamento
interdiscursivo Lamparina turca por pedra Esmeralda e curriculo pré6-SUS; regulacao
dos discursos curriculares DCENF, Pr6-PET-Saude em enunciados hierarquicos e
de separacdo; funcdo constitutiva de sujeitos protetores do cuidar: principio moral
dialdgico em simbolismo de feminilidade e regime de verdade.

O quadro abaixo descreve os sete (07) enunciador de préaticas de gestdo de
politica de curriculo para dar significacdo ao pensamento coletivo de intelectuais
humanistas em campo recontextualizador de politicas de curriculo em projeto
educativo de formar enfermeiro.

Por achados de identificacdo e contextualizacdo de tradicdo inventada
simbolo da enfermagem por Lamparina Turca e Pedra Esmeralda para
representacdo da Instituicdo de Ensino Superior (IES), e a homeacéo de arvore ou

flor para singularidade individual.

Quadro com funcado de enunciador de praticas de gestao
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SEXO E FAIXA ETARIA | TITULACAO SCRITU SENSU | SIMBOLO NOMEACAO DO
PEDRA ESMERALDA COLETIVO POR

OU LAMPARINA TURCA | ARVORE OU FLOR

40 A 59 ANOS MESTRADO EM AREA | LAMPARINA IPE

INTERDISCIPLINAR N=02

N=05 MANGUEIRA
DOUTORADO EM AREA

ESMERALDA JAMBEIRO
INTERDISCIPLINAR N =02

N=02 MARGARIDA
DOUTORADO EM
ENFERMAGEM N=02 LIRIO
POS-DOUTORADO EM ROSA AMARELA
ENFERMAGEM N=01 ROSA ROSA

Fonte- corpus textual da pesquisa de campo com gerencia educacional de Curso de Graduacédo de
Enfermagem. Elaborado por Silva, 2013.

Praticas curriculares em formacdo de sujeitos, assim a subjetividade do
enunciado moderno de educar enfermeiro no Século XIX vem incluso o simbolo
cristdo na touca de enfermagem com a cruz e o distintivo da Lamparina Turca pela
luz do bem servir. O discurso do Século XXI entrelaca a producdo de sujeito
referenciado ao discurso do curriculo territorial em trabalho SUS e o discurso
cientifico do cuidado por Sistematizacao da Assistencial de Enfermagem.

O controle simbdlico, a materialidade da politica publica com financiamento,
os enunciados de género nas relagdes e negocia¢cdes do trabalho, o cuidado por
modelo dialégico na consolidagdo conflituosa entre os fios de saberes e fazeres
conhecimento singular do cuidado de enfermagem em uma equipe. Numa arena
multidisciplinar da atencdo a saude por principios e diretriz da integralidade, em lutas
por singularidades de ocupagdo profissional no Sistema de Saude. Nesta
compreensao o0s resultados tentam depreender os enunciados da Ciéncia de
Enfermagem e do trabalho SUS.

A impossibilidade de fornecer respostas Unicas de resultados a perguntas tdo
abrangentes do processo de recontextualizacdo do pensamento social no Século
XXI dos discursos autorizados para formar enfermeiros em universidades, as
sequéncias discursivas para além das frases tematicas, afloram na descricdo do
enunciador e da localizacdo analitica. Talvez incluir sentido de valor ou julgamento
no resultado ainda ndo se encontre autorizado num texto dissertativo, porém o

manejo da metodologia adotada para o estudo faz tal exigéncia.
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Para melhor situar o corpus discursivo, Alves (2009, p. 11), no emprego de
andlise foucaultianas, a problematizacdo de subjetividade da escolariza¢do na vida
dos individuos recomenda que € necessario, reinterrogar o conhecimento, o sujeito,
e as condicbes de transformacdo em sujeito de conhecimento, ao qual
acrescentariamos novos codigo de espacialidade do cuidado de si, do outro e da
comunidade terra.

Neste entendimento passemos as enunciacdes do dialogo entre pesquisador
e pesquisados em recontextualizacdo por recurso discursivo de pedagogia visivel
principios cientificos e invisivel comunidade epistémica. Lembrando com autora
citada acima que discurso, com foco foucautiano estd muito mais no contetdo, nos
contextos de relacbes de poder, nas nocdes particulares de verdade, nas acoes e
eventos racionalizados ou justificados em determinados campos (ALVES, 2009,
p.11).

A categoria abaixo “Deslocamento interdiscursivo Lamparina turca por pedra
Esmeralda e curriculo pr6-SUS” corresponde ao enunciado do poder disciplinar em
atualidade e tradicGes inventadas de identidade de institucionalizacdo profissional.
Fora aprendida das respostas docentes em funcdo de enunciador da conducéo
projeto educativo das IES quanto a representacao distintiva marca institucional e a

ordem discursiva: acontecimento curriculo novo.

4.3.1 Deslocamento interdiscursivo Lamparina turca por pedra Esmeralda e
curriculo pré-SUS.

A institucionalizacdo da profissdo do enfermeiro vem atrelada & tradicao
inventada do uso de simbolos para continuidade de valores e normas da
comunidade disciplinar ciéncia da enfermagem, e insercdo no campo produtivo.
Consequentemente reconhecimento na sociedade de geracdo e distribuicdo de
conhecimento e prestacao de servicos nos sistema de ensino, saude e institutos de
pesquisa.

Para apreensdo da continuidade da tradicdo inventada dos simbolos
profissionais, entre o0s docentes entrevistados, destacamos as formacdes

discursivas:
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Rosa Rosa: [...] sou da época do cuidado, escolho Lamparina para
representar a instituicdo no estudo!

Lirio: [...] Lamparina, € luz origem historia da enfermagem.

Jambeiro [...] Lamparina a chama perdura na enfermagem, ja a toca caiu nao
fez falta!

Margarida: [...] Com certeza a Lamparina é tradicdo, preservacao, afirmacao.
Lembra-se de fundamentos com (...).

Rosa Amarela: A pedra Esmeralda, e a pedra do anel da enfermeira.

Ipé: Bem! Prefiro Esmeralda, também é cor da profisséo.

No silencio ficou, & alusdo do uso da luz da Lamparina Turca por FLORENCE
NIGHTINGALE a realizacao de cuidado aos docentes da guerra Crimeia. E, a
associacado da Lamparina ao prestigiado método de educar da escola Nightingale.

Confrontando continuidades do simbolismo em atualidades da reorientacao
de formar enfermeiras por meio de alguns pontos do real em desenvolvimento
curriculares no hoje do curriculo, a gerencia se pronuncia:

Mangueira: [...] O curriculo é pré-cidadania, pro--SUS, pré-integralidade. Desafio?
Quebrar feudos e trabalhar em equipe.

Ipé: [...] o curriculo é abrangente com visitas técnicas, pesquisa, atencdo
basica e jA comecamos pratica no CAPS.

Jambeiro: [...] desafio? E, garantir campo de pratica, formar comportamento
ético, integrar docente discente, graduacao e pos Graduacgao e servico.

Rosa Rosa: [...] 0 aluno tem muita disciplina, teoria e facil oferecer! Mas, com
distrito por escolas, determinacédo do SES, falta oportunidade de pratica. Eixo forte
no curriculo: Educacdo em Saude; Atencéo basica, tudo bem! Em procedimento de
enfermagem precisamos investir.

Margarida: [...] N&o fica claro o curriculo integrado! O que fazer? Com certeza
nao discordo, antes havia padrdo na experiéncia, apenas no basico ndo tinha
pratica. .A preocupac¢ao quem vem cuidar dos doentes! E, o emprego?

Ha explicitacdo da interface, Sistema Unico de SalGde, em
recontextualizacdo no curriculo e trabalho, docente como selecdo de conteudos
pedagogicos: Integracao, contextualizacdo, integralidade e hierarquizacdo de niveis
de servico. Do relato, emerge significacdo de valores, principios doutrinarios e

estratégia de gestdo de servico SUS, e a colocagdo da cidadania regulada por
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trabalho. O simbolo SUS em dominacao a tradicdo inventada, Lamparina turca, e a
pedra Esmeralda.

O discurso politico educacional faz silenciamento tanto do projeto
pedagogico, como poder instrumental e conceitual que ocupam determinados
ndcleos de conhecimento na pratica profissional, na estruturacdo curricular. Também
do baixo status na comunidade académica dos saberes do cuidado com o corpo
enfermo, aparece em dispersdo na interioridade da divisdo social do trabalho tanto
da propria equipe de enfermagem, demais profissionais, no usuario de servicos de
saude.

O aparelho disciplinar da reorientacdo nacional da formacao profissional em
saude: o dispositivo Pedagdgico Oficial DCENF e Pro-Saude em sancdo conjunta
normaliza a vigilancia dos perfis formativos por meio dos instrumentos de
administragao académica: SINAES, NDE, Colegiado.

A vigilancia da circulagcdo do conhecimento valido num modo de estabelecer
poder e saber no interior do segmento académico e da ocupac¢ao em servico SUS se
desprende das vozes das gerencias pela categoria: Discurso de Regulacdo DCENF,
Pro-PET-Saude: cédigo de instrucdo em enunciados hierarquicos e de separacao.

A sequéncia enunciativa vem a tona enquanto reinterpretacdes discursivas
das respostas aos gquestionamentos aspectos relevantes das politicas DCENF, Pro-
Saude e PET-Saude, em agendas docentes de praticas curriculares. As

manifestacfes das formacdes discursivas estdo na proxima apresentacdo analitica.

4.3.2 Discurso de Regulacdo DCENF, Pr6-PET-Saude: codigo de instrugcdo em

enunciados hierarquicos e de separacao.

O campo recontextualizacdo oficial, composto pelo Estado e seus agentes
especializados, atuam na criacado e dominagéo das proposi¢oes curriculares.

Por outro lado, o campo pedagodgico reune pedagogos, formadores de
professores, pesquisadores de escolas, fundacdes publicas e privadas, institutos de
pesquisa, para embates a dominagdo, e ou reconhecimento dentro do discurso de

instruc&o curricular e até mesmo oportunizar a transformacéo a sua difuséo.
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A aqui para o estudo DCENF, e Pr6-PET-Saulde, sao referenciais oficiais. A
meng¢do como politica de incentivo e indu¢do no formato de Programa Nacional de
Reorientacdo Profissional em Saude, com chamada publica a participacdo das
Instituices de Ensino publica ou privada com selecao e financiamento sinaliza para
regulacdo dos discursos de instrugdo das praticas curriculares locais.

No tocante a essas tematicas as vozes extraidas dos excertos textuais expoe:

Rosa Rosa: Pr6-PET-Saude, iniciativas para melhoria cientifica e extenséo e
na relacdo, com o servico. DCENF gostaria de saber mais, as discussfes sao
poucas.

Margarida: [...] Pr6-Saude € financiamento do curriculo lembra uma diregéao.
DCENF, eu prefiro ndo comentar.

Jambeiro: [...] Pr6-Saude, exclui escola equipe e trabalhador de servico,
entrou dinheiro complicado escolher? DCENF contato do aluno no inicio de curso
com profissao, meio social e integralidade.

Lirio: Pro-Saude, tive contato no periodo de negociacdo fora do Estado!
DCENF? Parte académica e profissional, nossa base de formacdo em busca
competéncia do lidar com o humano com ética.

Ipé: [...]: ndo tenho duvidas! Passo decisivo para mudanca do curriculo, para
modulo integrador. DCENF? Eu identifico curriculo por modulo.

Os excertos textuais abordam prioridade sociopolitica de selecdo de
conteudos essenciais, intencionalidade de perfil formativo, ordem intelectual a
producdo de subjetividade em favor de recurso discursivo politico e identidade
técnica com chamado ético. Por certo, inter-relacées do dialogo de verdade da
Ciéncia da Enfermagem em ultrapassagem ao académico de economia uma
economia politica de sistema de saude.

A reelaboracdo do discurso de instrucdo da DCENF, e Pro-PET-Saude na
vocalizacdo dos docentes, na indicagdo competéncia politica e técnica na conducéo
de perfil de egresso, e da mudanca de modelo assistencial de produzir saude,
permaneceram em silenciamento.

Também, o destagque a mobilizacdo, democratizacdo do SUS por voz do
usuario instrumento de qualificacdo a producdo social de salude e premissas do
territorio vivido e gestdo ampliada de saude ficaram sem declaracao.

A recontextualizagdo DCENF, e Pr6-PET-Saude fungdo primordial de

regulacdo na oportunidade de potencialidade educativa, como ordem de recurso
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discursiva para direcdo do trabalho docente e modo de encaminhar a producdo de
subjetividade do humanismo.

A implicita separacdo do poder e saber em hierarquizacdo de niveis no
recurso humano do SUS, fala de valorizagcdo do componente Atencdo Basica como
pedagogia visivel e conhecimento valido a formacdo do perfil do egresso. Tal
consciéncia moral pressupfe a consciéncia psicoldgica. Dessa forma a consciéncia
moral e liberdade estdo intimamente relacionadas.

Nas respostas dos docentes aos questionamentos do roteiro guia: 0s
componentes basicos da formacao do egresso, o tedrico de referencias as praticas
curriculares, cédigo de conduta pessoal e profissional singularidade da formacéo
das IES, bem como a representacao pela simbologia da arvore e flor traz o discurso
autorizado da formacéo.

Ou melhor, vem a tona o controle simbdlico do perfil humanista, dialogos com
0S conceitos que rege 0 pensamento e as acdes do formar enfermeiro dos quais
emerge a categoria: funcdo constitutiva de sujeitos protetores do cuidar: Dialogo
com principio moral e ético simbolismo de feminilidade e regime de verdade. Com

organizacdo em mais uma sequéncia no formato de subitem de descri¢do analitica.

4.3.3 Funcao constitutiva de sujeitos protetores do cuidar: principio moral

dialégico em simbolismo de feminilidade e regime de verdade.

A andlise da descontextualizacdo e recontextualizacdo do pensamento da
Teoria da Pratica Humanista da Enfermagem, nas praticas académicas, inclusive
com a aplicacdo no método de entrevista deste modelo, reporta as regras de
avaliacao do perfil generalista, humanista, critico e reflexivo.

E, do recurso discursivo interdisciplinar, os construtos: dialogo vivido,
encontro, presenca, mal estar e estar melhor, ambiente. Trata-se, na verdade de
decifrar os dispositivos curriculares por dentro do conflito humano num processo de
escolarizacao voltado ao trabalho com o cuidar, acontecimento de convivéncia para
humanidade.

A demarcacdo do diadlogo vivido entre conhecimento valido, praticas

pedagogicas e regras de avaliacdo em contextos institucionais e interativos, bem
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como, o método de entrevista, exigéncia da Analise Critica do Discurso, e 0 universo
feminino por assim, os relatos anunciam:

Rosa Amarela: [...] O aluno tem problema na anéalise do modulo, sempre ha
uma cobranca de: cadé as disciplinas? Singularidades, a formacao para gerencia no
geral e prética de servigo, no curriculo antigo era visivel. Inclusive, varias ex-alunas
estdo no Ministério da Saude, na direcdo de hospitais. [...] quero dizer que as
perguntas foram coerentes, bem formuladas, agora seu trabalho é muito longo viu?

Rosa Rosa: [...] Agora, a maior dificuldade € conseguir campo de prética e
estagio para o alunato, sdo muitas escolas, e apesar de tantas normatizaces a
burocracia € grande e ndo é facil garantir local de pratica, talvez por ser publica. [...]
a comunicacdo na entrevista foi muito boa, despertou interesse para responder ao
guestionario, parabéns, desliga o gravador e vamos continuar a conversa.

Ipé: [...] Formar enfermeiro ndo é formar docente, nem todo bom docente é
bom enfermeiro. [...] gostei bastante da entrevista, vocé localizou bem a
complexidade das préticas do curriculo e foi agradavel o encontro, parabéns!

Mangueira: [...] NOs estavamos concentrados por ementas, porém ja havia o
novo antes. A gente ja adequava, e ja fazia 0 novo em alguns aspectos ha um bom
tempo, educacdo em saude, por exemplo. [...] Achei a entrevista 6tima, as
perguntas, conducao, parabéns!

No interior das praticas de ensinar e aprender sao forjadas as relacdes de
grau de diferenciacdo entre categorias de conteudos e areas do conhecimento,
distanciamento e hierarquia na comunicacao pedagoégica DCENF e Pré-Saude frente
o horizonte de transformacao social, perfil do egresso enfermeiro. A comunicagao
pedagogica por meio do qual a escola concretiza seu trabalho pedagdgico.

Sao ilustrativas as descrigcOes destas formacdes discursivas em atitude de
operacionalizacdo dos enunciados da Ciéncia de Enfermagem e enunciados de
reorientacdo nacional de profissionalizacdo em saude no pensamento social do
Século XXI:

Rosa: [...] a problematizacdo do meio social, integralidade, Sistematizagao
da Assisténcia de Enfermagem estdo em desenvolvimento nos dois curriculos. O
meu teorico é Paulo Freire, trabalhei também no doutorado com ele.

Rosa Amarela: [...] atividade de laboratorio de informética, servico domiciliar
ao idoso, casos clinicos e unidades tematicas. Nosso egresso a questdo das

especializacbes no strictu e lato sensu vemos também muito forte os egressos no
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ministério da saude, em geréncia. Curriculo antigo: a questdo de gerenciamento é
muito forte. A referéncia de orientacdo € Demerval Saviani, desde o0 primeiro
modulo.

Ipé: [...] as politicas do SUS, as demandas dos usuarios, a pratica no Centro
de Atencgao Psicossocial. Paulo Freire, os ensinamentos da educacéo popular (...) a
gente se enquadra num modelo de curriculo muito avangcado no mundo inteiro, por
que hoje na América Latina e Europa, ja se discute sim, um modelo por
competéncia.

Jambeiro: [...] 0 egresso tem que ser uma pessoa comprometida onde ele
estiver. Esse egresso hoje pensa mais no programa de saude da familia do que na
rede hospitalar por que recebe melhor. Em geral essa divisdo no novo nao existe, é
uma invencdo. O processo de enfermagem compreende: o curativo, preventivo,
promocao, muitos, professores ja faziam isso, a mais de 20 anos.

Mangueira: [...JTornando o egresso muito mais sensibilizado, com a linha de
raciocino muito mais l6gica do comportamento que vai encontrar e como ele vai
abordar a clientela do SUS.

Lirio: [...] Ser ético, critico-reflexivo, mas saber cuidar. O cuidado de
Enfermagem, para a gente ndo perder de vista por que enfermagem é cuidar, cuidar
na rede basica, na alta e média complexidade. O referencial para atuacdo? Cecilia
Puntel, a Maestria da Enfermagem, a compreensao para o trabalho do enfermeiro,
dos campos assistencial, gerencial, pesquisa, comunidade, politica. E, Bordieu, a
reproducdo, o poder e controle a base também das pesquisas, o pensar da
formacao sociolégico.

O controle difuso, tacito e simbdlico de tecnologia SUS, explicita ideologia do
desenvolvimento curricular com fraca classificacdo e estrutura da Ciéncia de
Enfermagem nas curriculares do projeto educativos das IES. Da representacédo do
conhecimento impensavel da Ciéncia da Enfermagem, surge, uma unica enfermeira
Cecilia Puntel, inclusa na comunidade epistémica da Universidade de S&do Paulo de
Ribeirdo Preto de 1968 a 2008.

A fraca classificagdo no reconhecimento de voz do conhecimento
impensavel em nucleo fronteirico da Enfermagem traz o indicativo, ainda do siléncio
de teoria de enfermagem, base de processo educacional critico e reflexivo.

No discurso do emissor docente gerencial, opdem-se ao forte

engquadramento da mensagem de realizacdo pedagogica disponivel a voz discente.
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Do lugar de sujeito que ocupa um lugar institucional, ressurge as formacoes
discursivas do universo momentaneo préatica humanista de enfermagem, o realce do
saber cuidar dialégico e agenciamento do poder de feminilidade e Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem no campo de educacional do enfermeiro:

Mangueira: [...] Também ver a questdo ecologica, ndo ver apenas o
socialmente correto, mas também o ecologicamente correto (...) olhando para
dentro, ver seus principios seus valores, por que a partir de seu autoconhecimento
posso cuidar de outras pessoas. (...), Sou, uma Mangueira. Ela, é frondosa, oferece
frutos deliciosos, mas também serve de sombra para as criancas brincarem.
Ocorreu, a lembranca da escola de samba Mangueira, a alegria.

Jambeiro: [...] Como formar pessoas que interajam apesar de todas essas
tecnologias que provoca distancia. (...) Pensei, melhor, quero ser identificada como
Jambeiro. Por ser forte, tem floragdo bonita, cobre o chdo como tapete. Tem fruto
gostoso e boa sombra!

Lirio: [...] Academicamente, instigar para ser além do enfermeiro, ser
pesquisador e ser consumidor de pesquisa. [...] Falta, proximidade com o doente, a
familia, respeito mesmo na hora de ouvir, até com professor. A comunicacao € dificil
para todo mundo até com pares, temos que melhorar. [...] Quero, ser lembrada como
Lirio, ele traz a Lembranca da pureza, espiritualidade, principalmente a paz, todos
nos estamos precisando. O ambiente de trabalho precisa de paz!

Do controle macrossocial da feminilidade e simbologia da arvore e flor em
suas dimensdes cuidadora, o dito e o silenciamento da pratica de agenciamento do
poder de cuidar do enfermeiro. Dentre, elas as lutas para manter voz, nos protocolos
de atendimento dos niveis de atencdo & saude, participagdo na concepgao,
formulagc&o, acompanhamento e avaliacdo de politica setorial de saude e educacao.
Dois fragmentos ressaltam os interdiscursos:

Ipé: [...] A docéncia vai muito além do conhecimento técnico, compromisso
com a docéncia. O meu compromisso é com a profissdo, e a formacdo docente é
muito precaria no Brasil e isso é terrivel.

Jambeiro: [...] A preocupacdo do enfermeiro em fazer mais, fazer uma
insercdo maior na comunidade, junto a equipe de saude, levantamento de
necessidade de saude e de ensino ndo é facil. (...) as condicbes de trabalho,

situacdo das instala¢gdes dos servi¢os, os salarios dos enfermeiros ndo atrativos.
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Lirio: [...] estar ai, a luta, as 30 horas da enfermagem, a participacdo e
fortalecimento da ABEn, ALadefe, as demandas para producdo de pesquisa e nosso
mestrado ser melhor avaliado e futuro doutorado, tem muito trabalho a ser feito.

As novas formas de vontade de verdade no processo de recontextualizacéo
da Ciéncia da Enfermagem, e o Campo de geracdo e producdo de saude Sistema
Unico de Saude em reconhecimento de discurso de instrucdo de perfil académico do
enfermeiro, depreendem-se, pelas vocalizagées:

Mangueira: [...] site sobre curriculo de enfermagem? Congregar um férum
das escolas, onde cada um falasse de suas experiéncias para a gente poder
compartilhar, e melhorar a pratica.

Margarida: [...] ainda, a tematica da ética, da técnica e humanizacdo, no
ensino e no servico, as discussdes ajudaria a pensar todas essas mudancas no
ensino do enfermeiro.

Jambeiro: [...] a formacdo do enfermeiro na licenciatura. O enfermeiro € um
educador, ndo consigo desassociar assisténcia a educacao. Nas nossas diretrizes
consigo verificar, no bacharelado, ficou claro! Mas na licenciatura nao verifico.

Ipé: [...] a construg&o do curriculo a partir de uma politica de governo, entdo
mostrando 0 que permeia neste momento a politica de governo que eu preciso
trabalhar e mudar no curriculo.

Rosa: [...] as questBes do dia a dia mesmo das escolas, a discussédo das
abordagens para coordenar curso, sala de aula, a legislacdo, como DCENF,
Enfermagem, métodos de ensino.

Lirio: [...] questdes éticas que é isso que estamos tentando trabalhar na
enfermagem brasileira, ndo s6 na pesquisa, ensino, mas também na nossa pratica,
diante de nossas acdes como enfermeiro.

Rosa Amarela: [...] os métodos de aprendizagem, ndo técnicas, nas varias
vertentes de metodologia de curriculo.

No discurso do campo educacional para formar enfermeiro, afloram as
regras de sele¢céo de objetos de saber com enunciagbes do néo discurso: filiacoes
tedricas, de associativismo, negociacdes com pares, as tensdes entre discursos
DCENF de flexibilizacao curricular e discursos de formacdo para o trabalho SUS
Pro-PET-Saude, legislacbes profissionais e educacionais; conflitos intergeracionais
docentes e discentes; forcas em oposicdo curriculo disciplinar e integrado por

competéncia.
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5 DISCUSSAO

5.1 Discussdo da Unidade Fonte Inquérito - Diretrizes operacionais
Curriculares das IES Esmeralda e Lamparina: principios ideoldgicos e
pedagogicos.

Do total de 70 professores, 06 sdo homens. Para Bernstein, a
transversalidade de género na classe social, no tipo de sociedade, acessos a bens
socioculturais e exploracdo da forca de trabalho remete a naturalizagdo de déficit ao
codigo elaborado do conhecimento, principalmente pela sobrecarga cadeia
produtiva, reprodutiva e socioafetiva inclusa ai a divisdo sexual do trabalho.

Outra informacdo importante para o desenvolvimento curricular € a
localizacdo da classe modal (34,3%) do tempo de docéncia com formagédo nas
Ultimas décadas do Século XX, e o ordenamento formativo Lei do exercicio

Profissional 7498/86 com exigéncia de perfil da graduacéo:

[...] planejamento, organizacdo, coordenacdo, execucdo, avaliacdo dos
servicos de assisténcia de enfermagem, consulta, prescricdo da assisténcia
de enfermagem, consultoria auditoria, emissdo sobre matéria de
enfermagem, prestacdes de cuidados diretos de enfermagem aos pacientes
graves e com risco de vida, e de cuidados de maior complexidade que
exigem conhecimentos cientificos e tomada de decisdo (MARTINS ET AL,
2006).

Considerando o didlogo contemporaneo do tempo de formacgédo docente, o
envolvimento da comunidade epistémica da enfermagem em militAncia de
consciéncia associativa, a espacialidade geopolitica, importa ao desenvolvimento de
curriculos locais, a circulagdo de modalidade formativas do governo de si e do outro
na segunda metade do Século XX.

O paradigma da educagdo multi/intercultural em resisténcia a modelos
monoculturais hegemonicos voltados as questées de desigualdade educacionais.

As problematizacbes das questdes de género, modalidade de trabalho,
saude com vinculagcdes e atravessamento chegam ao Século XXI. Os prendncios a
substituicdo de desigualdade por equidade, vulnerabilidade e risco é a continuidade

de proclamacédo de identidades coletivas especificas na educacdo em saude, porém
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sem escandir no curriculo tais objetos de ensino para transformagcdo da
desnaturalizacdo da exclusao de grupos minoritarios.

A decodificacdo da educacdo multi/intercultural no discurso geral do Plano
Nacional de Educacédo (PNE), fora objeto de pesquisa de Batista et al (2013) que
constatou no ordenamento legal o reconhecimento deste paradigma e nele, o
pensamento curricular valorativo para consecucdo de uma educagdo menos
excludente.

As postulacbes de intersubjetividade, a subjetivacdo forjada nas praticas
curriculares parte de lugares de culturas cientificas e ndo cientificas se faz criacdo
de curriculos e politicas curriculares.

A reproducéo seletiva do discurso primario DCENF no Art. 6, conteudos
essenciais da Ciéncia da Enfermagem, aponta o recurso discursivo da prética clinica
com forte classificacdo na regionalizacdo do conhecimento dos Curriculos das IES
Lamparina e IES Esmeralda.

O poder do saber do ensino clinico em difusdo das linguagens uniformizadas
para designar diagnosticos, intervencao e construcdo de bases de dados, tais como
o Sistema de Classificacdo de Linguagens para as intervencdes de enfermagem e
Clinica Baseada em Evidéncias.

A pesquisa de levantamento da aplicabilidade das Intervengdes de
Enfermagem da NIC (NURSING INTERVENTIONS CLASSIFCATION) no Brasil
realizadas por Chianca et al (2009, p.477-482), informa a proposicdo como de
origem americana e o ano de 1987, data de criacdo da linguagem de classificacao.
Descreve a intervengdo como qualquer tratamento executado por enfermeiro cuja
base operacional compreende: avaliacdo, conhecimento e clinico.

O conteudo essencial Fundamentos de Enfermagem como segundo melhor
desempenho fora localizados no curriculo novo em diluicdo pela denominacdo de
cuidar e Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem nos diversos moédulos da
matriz académica na IES Esmeralda. E, dentro do Processo de Trabalho de
Enfermagem da IES Lamparina.

A denominacdo Semiotécnica apareceu associada aos saberes de
fundamentos de enfermagem no curriculo velho na IES Esmeralda.

Quanto a IES Lamparina a nomeacdo de Processo de Trabalho de
Enfermagem comporta o novo e substituiu Introdugdo de Enfermagem no curriculo

velho.
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Incluso dentro da aplicabilidade de prética profissional de egresso, o ensino
de administracdo, surge com escore intermediério.

Na historia de curriculo de enfermagem, as praticas assistenciais e
administracdo conformam as influéncias de Irmandades religiosas Catdlicas,
enfermeiras americanas e o padrao Ana Nery de Ensino.

A transformacéo conceitual de administracdo por gestdo de servico também
emerge como possivel mudanca de conhecimento valido ao perfil formativo. Nas IES
Lamparina e Esmeralda.

Os documentos registram o0s nomes Administracdo aplicados a
Enfermagem, Administracdo de Servicos de Saude, Administragdo em Enfermagem
por organizacao de servicos, organizacao de sistemas.

Os estudos de Barbosa e Viana (2009, p.678) com tematica do ensino de
administracdo, concluiu que na opinido do egresso tal nacleo de conhecimento se
faz exigéncia de mercado para o enfermeiro.

Para Formiga e Germano (2005, p.29) a ideias modernas de Florence
Nightingale com a organizacdo dos ambientes destaca a visdo administrativa do
enfermeiro como histérica e como lécus norteador de exercicio profissional, em
associagao as dinamicas de governangas publicas.

O resultado de menor intensidade na matriz de formagéo das IES ficou com
0 aspecto didatico pedagdgico, nos documentos institucionais aparece uma
disciplina académica Método e Técnicas de Ensino no curriculo velho e desaparece
no curriculo novo na IES Esmeralda.

A componente curricular didatica aplicada a enfermagem do curriculo antigo
e substituido por vivéncias em educacdo em saude nas IES Lamparina.

Uma das instituicbes de ensino apresenta a especificidade de ser a Unica
IES no Estado a oferecer o Curso de Licenciatura em Enfermagem no formato
interdepartamental.

O transcurso de mudanca curricular registra as preocupacdes da categoria
com a formacéo pedagodgica do enfermeiro.

Os motivos de complementaridade para desempenho da funcdo de
educadora na equipe de enfermagem recebe regulamentacdo com o parecer
n.°837/68 (Proc.995/68-CFE) e permanece com as DCENF (RES/CNE n.° 03 de
2001).
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Por perspectiva foucaultianas a reinvencéo curricular guarda correlacdo com
0sS jogos de relagcdes no conjunto de enunciados que se organizam a partir de
modelos cientificos, que ndo alcancaram ainda o estatuto de ciéncia.

No prefacio das Palavras e as Coisas, Foucault (2007, p. 34) melhor explicita
a transformagdo em discussdo quando nos diz: “Nao que a razdo tenha feito
progressos; mas o modo de ser das coisas e da ordem que, distribuindo-as, oferece-
as ao saber, é que foi profundamente alterado”.

Para Bernstein, ha a consideracdo de dois grupos de ideologias, 0s
principios ideoldgicos e os principios pedagdgicos em circulacdo no discurso de
instrucao das instituicées escolares (FERREIRA; MORAIS; NEVES, 2010 p.3).

Em Paterson e Zderad, as apropriacbes filosoficas, da realizacdo por
vivéncia e experiéncia e da pesquisa, orientam a disposicao epistémica do cuidar
por encontro dialégico ( PERSEGONA; ZAGONEL, p. 2006. P.168).

O resultado da menor intensidade na matriz de formagédo das IES ficou com
0 aspecto didatico pedagdgico, nos documentos institucionais aparece uma
disciplina académica Método e Técnicas de Ensino no curriculo velho e desaparece
no curriculo novo na IES Esmeralda.

A componente curricular didatica aplicada a enfermagem do curriculo antigo
e substituido por vivéncias em educacdo em saude nas IES Lamparina.

Ao retratar o requerimento de competéncias e habilidades gerais previstos
nas DCENF, interdiscursos tomada de decisdo, comunicacao e lideranca emergem
do poder saber e do controle simbdlico da resolutividade do educar em enfermagem
a partir da competéncia gerencial do enfermeiro e da recepgéo discursiva por meio
do dominio do campo de instrucdo do enunciado atencdo a saude e educacgéo
permanente frente aos reclamos de perfis de profissionais voltado ao SUS.

As duas IES, Esmeralda e Lamparina, mostram diferenca significante de
recontextualizacdo das enunciacbes dos referencias curriculares. Apesar da IES
Esmeralda, apresentar no indicativo de formacgéo ensino e educacao permanente
escores bom (42,5%) e regular (42,5%) na analise documental enquanto arquivo de
acontecimento do PPC, ATA NDE e Plano de Ensino e Home Page ndo emerge
componentes curriculares ou equivalentes formais que fundamentem tais funcdes
educativas de educacéo no trabalho.

O Art.4° apesar de ausente no PPC da IES Esmeralda traz indicativos bom,

regular, aparece com forte recontextualizacdo e pode ser explicado pela perspectiva
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do contexto de influéncia, da pratica e as dimensdes de recriacdo de textos de
producéo de politica.

Sinaliza também os meandros complexo da analise de producéo de politicas
curriculares ou ainda lembra a importancia do método ciclo de politicas de Ball
(2011) que destaca as limitacdes de analises desconectadas de formulacgéo,
efeitos/resultados e estratégias politicas dos contextos.

O olhar para os antecedentes, pressdes, fases, movimentos historicos e o
que subjaz aos principios explicitos e implicitos ao silenciar sua acepc¢ao
foucaultiana evidenciam o poder apresentado sempre que ha liberdade, para os
tedricos Paterson e Zderad os encontros de experiéncias que utilizam varias
hipoteses e interpretacfes diferentes em usos pelos sujeitos em atuacdo no nivel da
pratica.

Tal compreenséo de reflexdo das autoras envolve o relacionar, comparar e
contrastar, sintetizar a consecucdo de didlogo com multiplas realidade e diferencas
gue saem da experiéncia pessoal aos fundamentos teoricos.

As pesquisadoras Neves e Morais (2011,2003) enquanto colaboradoras
diretas do emprego do modelo do discurso pedagdgico de Bernstein acrescenta que
os padrbes variaveis do campo recontextualizador existem nos espacos escolares
sendo as mensagens representativas de intencdes e nao reflete indicadores reais de
implementacéo.

Em Peres (2006, p. 513) ao estudar as competéncias gerais e aplicacao a
formacao do enfermeiro destaca os problemas das disciplinas de educacao tanto no
bacharelado tanto na Licenciatura de Enfermagem o desvincular entre educacao
como saber inerente ao enfermeiro seja na educacao formal e informal e acdo de
especifica multiprofissional em servicos de saude e a lacuna para as
implementacdes de politicas de saude e educacéo frente ao uso de capacidades de
formacdao técnico-cientifico em substituicdo de tdo importante informacéo.

O artigo 4° DCENF em reconhecimento do dominio ndo discursivo atencao a
saude, tomada de decisdo, lideranca apresentam forte recontextualizacdo. O fraco
enquadramento em medicao regular das competéncias de comunicacéo e educacao
permanente remete a restricdo de acesso ao codigo elaborado das expressdes de
linguagem e desenvolvimento de qualificacdo ocupacional e as finalidades do Ensino
Superior no artigo 04 da LDB n° 9.394/96.
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A disciplina enfermagem, um conhecimento livre posto como ético. Uma
relacdo que supde condigdo discursiva com sentido, valores, ferramentas, conceitos,
verdades extrinseca e intrinseca que privilegia a acdo e o éxito, o bem na
intervencao do cuidar humano.

Como diria Marx no cenério de pratica, mais uma atividade humana
concreta, assim o trabalho dela decorrente apenas um caso particular feito pratica
teorica.

O preambulo introduz a atividade do pensamento disponivel no processo de
ensino e aprendizagem no servico em transformacédo da Ciéncia da Enfermagem e
por isso mesmo a hatureza da pratica profissional.

Os dados desta enunciacdo quando em analise de frequéncia modal de 6 a
mais vezes em 32,5% e 2 a 3 vezes 35,7 indicam a necessidade de esclarecimento
da dimensao ética da disciplina qual seja o conhecimento que liberta a moral que a
supoe.

Para Cestari (2003, p.41), ao estudar os padrdes de conhecimento de
enfermagem e implicacdes ao ensino, sinaliza para as exigéncias aos integrantes de
uma disciplina o perscrutar sobre o tipo de conhecimento em producao disponivel a
sociedade.

O estudo das formas de saber proporciona os fundamentos da execucao do
servico em prestacédo, e novas definicbes, producdes de conhecimento especifico a
disciplina, responsabilidade social das instituicdes de ensino prediz a autora.

A enunciacao interdisciplinaridade compreensdo do funcionamento dial6gico
no curriculo entre ciéncia, tecnologia, sociedade, mostra, por IES a construcdo de
praticas curriculares com insercdo no movimento CTS (Ciéncia, Tecnologia,
Sociedade), iniciado nos anos 1970 como acéo critica ao paradigma da tecnociéncia
por assim sem consciéncia.

Os processos educacionais, de gestdo e de atencdo a saude, afloram dos
recursos discursivos integragdo ensino-servico-comunidade e educagdo pelo
trabalho por meio das intensidades de respostas Grande impacto da IES Esmeralda
e Médio impacto da IES Lamparina.

Os enunciados da reorientagdo nacional da formacéo profissional mobiliza a
integragcéo como dispositivo de contextualizac&o curricular e discurso de instrugéo da

educacao profissional superior.
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Dos eixos estratégicos do Pro-Saude, orientacdo tedrica, cenarios de
pratica, orientacdo pedagodgica, o menor impacto tem relagdo com o vetor dois,
producdo do conhecimento; e o vetor nove, mudanca metodologica aprendizagem
tutorial dos componentes gerenciais do SUS e o campo recontextualizador IES
Esmeralda e Lamparina.

Para Albuquerque et al (2007, p. 357-359), o curriculo integrado valoriza o
espaco de articulacao entre ensino, servico e comunidade como cenario do processo
ensino-aprendizagem.

Os estudos de Marcos Silva et al (2012, p.708), destacam a preocupacgao
mundial com a formacé&o profissional na area de saude, o I6cus da construcdo do
conhecimento valorados niveis de complexidade a atencdo e a assisténcia a saude,
discussédo de redes como espacos de conformacéo de autores.

A configuragcdo da politica de intervencdo Pro-PET-Saude a transformacao
da propria prética, da gestdo das organizagbes da IES, servico,
comunidade/territério por meio da estratégia teorica, pedagdgica e regras de
avaliacdo, vém obtendo impactos na reestruturacdo da producéo social de saude,
producéo tedrica e mudanca do processo pedagdgico.

A pesquisa de David e Acioli (2010, p.129) conclui que o desenvolvimento do
curriculo tem estreitado lacos entre academia, comunidade, servico e mudanca e
trabalho do enfermeiro.

O deslocamento da fragmentacéo entre espaco de intervencéo da politica de
Estado SUS, organizacdo do trabalho pedagdgico, definicdo de l6cus formativo de
formar enfermeiros foram evidenciados quando da andlise dos interdiscursos por
classe modal e niumeros de respostas de grande impacto e nenhum impacto. A
relacdo horizontal entre participacdo ativa do aluno no grupo total (58,2%) producgao
do conhecimento (49,1%) e avaliagcao formativa(48,1%).

O discurso de teorizacdo critica, mescla 0 enunciado com avaliacéo
formativa em vinculagdo ao pensamento moderno também a intensidade de
resposta ao discurso poés-moderno participacdo ativa do aluno. Lopes e
Tocantins(2012, p.242), alertam quanto aos propdésitos pouco critico da Promocao
da Saude e simplistas quando campos complexos, saude e educagdo se
entrelacam.

A contextualizacdo do discurso primério trabalho SUS, pela organizacéo da

Atencdo Basica, em recontextualizacdo de perfil formativo do enfermeiro das IES
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Lamparina e Esmeralda trouxeram o espaco tempo de um formar em dispersao na
comunidade epistémica, associativa em consonancia aos discursos de distribuigéo
do contexto de divulgacéo cientifica.

Nas pesquisas de Backes, Silva e Rodrigues (2007, p.228), as universidades
publicas estaduais e federais sdo espacos de reformulagcbes na graduacdo de
enfermagem. As autoras confirmam um discurso generalizado de mudanca curricular
por formac&o orientada para o Sistema Unico de Saude.

Para Ito et al (2006, p. 572) o desafio na formagcdo do enfermeiro € a
transposicdo da LDB n. 9.394/96, DCENF na ultrapassagem do dominio tedrico-
pratico exigido pelo mercado de trabalho.

A Carta de Belém para a Educacdo em Enfermagem Brasileira de 2012
como questdes emergenciais o tratamento da formacdo dos profissionais de
enfermagem nos aspectos quantitativos e qualitativos no contexto da enfermagem
mundial, do Mercosul, mudancas no mercado de trabalho, de fluxo migratério
interno, da emigracao de enfermeiras e enfermeiros (ABEN, 2012).

Os percentuais elevados, com oscilagbes entre (63,2% e 93,8%), sao
prenincios da recontextualizacdo e dodidlogo com o0s enunciados da
responsabilizacdo das IES publicas com desenvolvimento curricular promotor de
subjetividades na formacdo do egresso que operacionalize os dominios nao
discursos: resolutividade da atencao basica, indissociabilidade entre competéncia na
assisténcia e gestdo, producdo social do cuidado de enfermagem integral e
habilidades em tecnologia SUS.

Ao mover-se da mudanca dos instrumentos conceituais, cuidado de
enfermagem, assisténcia e gestdo nas ambiéncias educativas locais frente as
respostas dos docentes quando sinaliza negacdo da poténcia desses dominios
disciplinares que alcangou percentuais de 16,4% e 35,2%.

A descentralizagdo desses nucleos indicativos da formagéo da enfermagem
moderna desde Florence enquanto dispositivos de organizagdo de matriz curricular
segue na direcdo da hipétese principal do estudo, o reordenamento do trabalho em
saude no Brasil voltado a politica de Estado SUS, faz classificacdo e enquadramento
dos seus principios por meio de selecdo de conteudos e critérios de conducéo na
educacao enfermagem.

Conforme a visdo Bernsteriana (2011, p. 89) de analise, a regulacdo de

ordem e identidade de processo de gestdo de sistema de saude sendo originaria de
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campo de producdo e ndao de campo de instrucdo educacional e de conhecimento
singular da enfermagem se revela como nog¢ao curricular que circula em textos
referenciais de modo operandi tanto para IES e tanto para servicos de saude
enquanto componente do planejamento estratégico originarios das recomendacdes
da OPAS/OMS a qualificacédo de atendimento em saude.

A leitura de estrutura e acdo das politica de curriculo em vinculo com o
poder em campo econdmico, ideologia e dispositivos hegemoénicos de instancias
representativas, também sdo destacados nas pesquisas de Jorge (2012, p.40) e
Witt (2003, p. 48) estudiosos da enfermagem ao reportarem as questdes dos efeitos
inerentes ao entrelacamento de poderes que permeiam o delineamento dos
processos estratégicos em gestdo e a preocupacao dos autores com os efeitos da
formacdo atual do enfermeiro com vistas ao investimento nesses conteddos
curriculares.

O tema da criatividade aparece na literatura educacional como ferramenta
essencial ao desenvolvimento pessoal. A Teoria da Préatica Humanista de
Enfermagem (PRAEGER; HOGARTH, 1993, p. 244), propde a referida pratica ao
processo de ensino e aprendizagem inclusive com recomendacfes a nucleos
especificos para qualificar potencialidades aos fundamentos do cuidado na pratica
do enfermeiro sob paradigma do humanismo préatico.

Segundo a pesquisadora brasileira Alencar (2007, p.6) com pesquisa
tematica na area desde 1960, o trabalho criativo conduz a sentimentos de prazer e
ao bem estar, caracteriza acdo saudavel a longevidade. Ademais, oportuniza
destreza mental e motora as incertezas das relagcdes e negociagdes do trabalho.

A alteridade, inerente ao outro, para os filésofos principio da soliddo, em
perspectiva do ensino do cuidado recorre as explicitacbes de Molar (2011, p.62) a
revelacdo da necessidade do convivio compreensivo nos tempos de tensdes poés-
moderna, principalmente no mundo capitalista e conflitos reais e irreais,
acrescentamos. Na funcdo do docente provavel ultrapassagem da posicdo de
professor institucional para educador e no trabalho em equipe interlocutor do
encontro dialégico, lucidez de boas praticas de gerenciamento.

Ao expor a intensidade por ordenamento de perfis a tabela 10 mostra os
seguintes recursos discursivos: “egressos criticos e reflexivos”; “egressos com
exceléncia técnica” e “egressos sensiveis a solidariedade social” observa-se que o

maior percentual correspondeu a categoria “Muito status” e na regra “egressos com
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compromisso a historia e a critica profissional” o maior percentual foi registrado na
categoria “Médio status”.

O maior status no perfil formativo da insercdo no cenario da Rede SUS, com
0s percentuais de 42,9%, emerge em reconhecimento nos campos institucionais, da
reorientacdo da formacdo em saude, acordo Interministerial MS/MEC.

O resultado “médio status” do compromisso com a historia critica da profisséo
e parece comprometida frente proclamacéo da formacéo do egresso critico e reflexivo
e segue na contramao dos baixos resultados na competéncia técnica haja vista a
natureza de profissao de intervencao.

Até porque, o discurso de regulagéo Pro-Pet-Saude, em norma de incentivo e
inducdo prediz: matriz formativa com énfase na competéncia técnica e politica para
intervencdo na Rede SUS, parece comprometida frente proclamacéo da formacéo do
egresso critico e reflexivo e segue na contramdo dos baixos resultados na
competéncia técnica haja vista a natureza de profisséo de intervencao.

O pensar formacéao para perfil critico e reflexivo para alguns pesquisadores do
campo de enfermagem pressupde rever posicionamento de transformacdo de
verdades contemporaneas. Para depreender o pensamento no final do Século XX
Bagnato (2012, p.19), expdem: “Intervir na realidade social, por desfrutarem de
instrumentos tedrico-politico-epistemoldgicos”.

Segundo Faustino e Egry (2002, p. 334) a educacdo critica privilegia o
aprender a criar, a propor e o construir. Na opinido de Mauricio Silva (2013, p.16),
requer pensar; “educacao para além do capital”.

A andlise do micro e macro no desenvolvimento do curriculo das IES
Lamparina reflete os projetos educativos e de sociedade em recontextualizacdo de
textos de politicas de curriculo.

A internacionalizacdo dos percursos educativos da formacdo e a
flexibilizacao curricular locais vem juntos com a questao da ambicéo universalista de
perfil curricular em contraposicdo ao modelo anglo-saxdo de ensino superior em
avanco de legitimidade por classificacdo mundial de universidades.

E significativo, as tensdes ideoldgicas no cotidiano académico via avaliagcéo
da qualidade do ensino superior brasileiro por divulgacdo internacional de
producbes académicas e criacdo de patentes de docentes e discentes. Face a
globalizagdo e a acessibilidade da formacdo universitdria unificada pela

ciberinformacé&o e as agendas coletivas para diminuir o fosso das desigualdades de
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educacédo a disciplina de enfermagem aparece também por meio das instancias de
representagao.

De acordo com Zanten (2011, p.523), a Europa procura construir um modelo
de ensino superior em rompimento com alguns principios do tratado de Bolonha, os
paises emergentes india e China mobilizam recursos transnacionais para constru¢ao
de um sistema nacional autbnomo e performatico.

No caso brasileiro, a Universidade Federal da Bahia-UFBA formata projeto
educativo com nomeacdo de nem Havard e nem Bolonha com oportunidade
educativa de perfil académico diversificado.

Os estudos de Barreto e Mendes (2012, p.2) sobre a influéncia do processo
de Bolonha na reestruturacdo da UFBA sinaliza para o0 incentivo a
internacionalizacdo da formacdo, cooperacfes internacionais para discente e
docente e politica de indugdo a continuidades de estudo internacionais aos
egressos.

Os dados caracterizam a sintese da classificacdo e enquadramento dos
recursos discursos a postos de trabalho em rede servicos de saude para 0s
egressos em dissonancia aos indicativos de flexibilidade e pluralidade de
concepcdes pedagdgicas no curriculo, preceitos da LDB n.° 9.394/96.

O indicativo de autonomia de profisséo liberal do enfermeiro e orientagcéo
humanista derivada da fenomenologia, existencialismo, progressivismo e da nao
diretividade do modelo dialégico do humanismo pratico convivem com a influéncia
dominante do curriculo instrumental.

A producao de sentido de pratica profissional e social do enfermeiro como
pauta de luta, determina & analise dos jogos de linguagens em formacdo. As
postulagbes da Teoria da Pratica Humanista da Enfermagem ao ensino de
enfermagem por paradigma da simultaneidade, integracdo, interdisciplinaridade,
teoria e pratica estética e ética da existéncia do cuidador e do Outro em situacao de
saude defende um discurso pedagdgico do mundo do trabalho SUS.

Ou seja, entrelagamento de matizes e concepg¢des curriculares denominadas
de hibridismo e luta pelo poder de significar o formar enfermeiro como defende
Lopes e Macedo (2012, p.162).

O reconhecimento das enunciacdes da formacéo por questionamento radical
desnaturaliza a ideia de curriculo como selecdo de conhecimento valido defende as
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autoras em posi¢do para além da teoria critica de curriculo dentre, elas, a visao
bernsteniana.

Em contra argumentacdo favoravel a analise da Teoria Pedagogica do
Discurso as elucidacdes das politicas curriculares utilizaremos a propria frases das
autoras Lopes e Macedo (2012, p.165): “é preciso retomar a ideia de que a cultura
cientifica é apenas uma ficcdo, a nomeacdo de um fechamento discursivo

hegemonizado por diferentes mecanismos. a qual em contra argumentacao”.

5.2 Discusséao da Unidade Fonte Documental - Processo de Recontextualiza¢ao
DCENF, Pr6-PET-Saude e Projeto Educativo Formar Enfermeiro: Arquivo

Dialégico

O desenvolvimento curricular é fortemente marcado por espacialidade
temporal contextos politico, social, cultural, de modo que subjacente ao perfil
formativo se encontra a interface oficial do Estado e suas agencias, Sociedade Civil
0s responsaveis do sistema de educacao, aqui dentre eles os gerentes educacionais
e os docentes. Para compreensdo das praticas curriculares a investigacdo por
Andlise Documental associa mecanismos simbdlicos de legitimacédo de discursos, e
0 pensar tempo espaco.

O estudo no inicio do milénio de Meyer e Kruse (2003, p.338) situa a relacéo
as DCENF e PPC, propdem reflexdo e estudo que partam das respostas para
perguntas, da certeza para davida, da prescricdo para problematizacdo quanto ao
desenvolvimento de curriculo e educacdo em enfermagem a partir das DCENF.
Importar também lembrar para esta discussdo que a histéria do curriculo das IES
comecgou nos anos de 1945 e 1946, uma IES é federal a outra e estadual uma teve
criacdo com gestéao religiosa e outra estatal.

Os dados da classificacdo do conhecimento dos Curriculos das IES em
amparo em Bernstein obtiveram graus de forte classificagdo por trabalho SUS, a
|6gica de objetivo de disciplina, sendo assim curriculo do tipo cole¢do. Posto que as
fronteiras disciplinares demarcadas, ndo houve rompimento dos objetivos de

conteudos por objetivo de processo.
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O didlogo com a prética humanista no curriculo da IES esteve mais
presente nas matrizes formativas do curriculo velho, especial atencdo ao uso do
paradigma holistico e sistémico como teoria do curriculo e componentes curriculares
de humanidades. As categorias dialogo, solidariedade, justica social, alteridade,
igualdade, diversidade, diferencga, representacdo, mobilizagdo, educacéo integral,
foram silenciadas nos ementarios.

Ribeiro el at (2005. p.404), em analise das DCENF informa que seus incisos
guarda relacéo ético humanista, caracteriza o modelo como principio da pessoa num
ser de relacdo de contato e encontro com o outro.

Para Bagnato (2007,p.508) a secundarizagcdo de transmissdo de saberes
historicamente construidos e o descompasso entre formacdo técnica e humana
foram dimensfes encontradas no desenvolvimento de curriculo de enfermagem.
Tais conclusdes da segunda autora estdo em consonéancia com os achado do
estudo em pauta.

A autora recorre a interpretacdo da educacdo critica. de Bernstein ela
retoma que o0s textos curriculares oficiais passam para 0 campo de
recontextualizacdo entre tensdes e refocalizacao.

Entre apropriacdes e elucidacbes argumentativas, traz Apple e Wood para
explicitar que no modelo capitalista muitas coisas s&o aceitas como natural, e faz o
convite ao pensar cultura e poder como dinamicas entrelacadas de controle
econdmico e controles culturais.

Os critérios problematizadores do curriculo nas IES foram anunciados por
territorializacdo, descentralizacdo, formagdo em servico em dispersdao no campo
intelectual do ensino em saude.

Os pesquisadores bernstenianos alertam quanto construcdo de texto
curricular pouco explicito. Recuperar vozes de praticas de resisténcia no curriculo
pode evitar desperdicio do potencial educativo da classe trabalhadora, ressalta
Sadovnik (2001, p.687) em releitura das postulagdes de Bernstein.

As mensagens pedagdgicas das IES visiveis e invisiveis apontam a
ordenacédo para o trabalho SUS. Na base do arquivo de reorientacdo registra o
pensar profissdo de intervencao, que respondem ao projeto societario e de regras do
campo econdmico Sistema Unico de Salide.

Por sua vez, ao utilizar o conhecimento impensavel Pensamento da Reforma

Sanitaria Brasileira, recupera a geracao das regras do Discurso Regulador Geral
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presente na Sociedade Civil curriculo e trabalho existéncia objetiva da educacédo do
enfermeiro, também ideéario de patrimonio imaterial da humanidade.

Segundo Ball (2011, p.48) e Bernstein (1990, p.13), na analise de politica
importar o entendimento que eficiéncia e justica social sdo tensdes politicas, que do
outro lado, encontra-se os principios pedagdgicos das vérias dimensfes da
construcdo da ciéncia e a necessaria integracdo entre conteudos cientificos,
metacientifico, e ideopolitico.

A tendéncia de tratar a educacdo como atividade econdémica a ser submetida
ao interesse de mercado deixa tracos nos documentos curriculares das IES.

As estratégias de organizacdo da atencdo a saude como principio
organizador da matriz de formacéo, desfocou inclusive as discussdes que referencial
de redes, sustenta 0s principios organizativos em orientacdo de atencdo a saude
pela nogéo de sistema universal e hierarquia entre niveis de atencgéo.

Os fragmentos das diretrizes operacionais do curriculo das IES retirados do
PPC quanto ao método de selecdo de conteldo complementam as interpretacdes:
“[...] Fundamentos Eticos e Biopsicossociais do processo salde-doenca; [...]
Processo Saude- Doenca [...] Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem a
Saude do Adulto e do Idoso na Atencao Basica; [...] Dimensédo do Cuidar Il. Saude
da Crianca e do Adolescente”.

Na contramdo do que Paterson e Zderad argumenta para a Ciéncia da
Enfermagem, a orientacdo formativa no modo operandi de processo de producédo de
servicos, minimiza a esséncia do encontro de cuidador com e para a pessoa seja na
nomeacao de usuario, cliente, comunidade, familia e atenc&o individual ou coletiva.

As autoras ao afirmarem que o didlogo vivido na sistematizacdo da
intervencdo da pratica assistencial acontece na identificacdo dos porqués das
condutas numa revisdo continua de sustentabilidade do cuidado por pressuposto
tedrico-filosofico humanista contribuirdo para elucidar nas diretrizes operacionais do
curriculo das IES da pesquisa.

O arquivo foucaultiano é antes de tudo lei do que pode ser dito, é o sistema
que rege o surgimento dos enunciados como acontecimentos singulares
(EDGARDO, 2009, p.43). Praticas especificas certamente particulares quando o
histérico de curriculos da IES Esmeralda guarda influéncia, anglo-saxonica e a IES

Lamparina Americana.
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Talvez positividades por percursos no modo de conceber e afirmar posi¢céo
intelectual e politica, diante a constatagdo dos documentos curriculares grafarem
tracos de homogeneizacdo no desenvolvimento de politica de curriculo das duas IES
na atualidade de formacéo do perfil do egresso, como predetermina a face oficial e
grupos hegemaonicos da enfermagem.

O controle simbdlico das regras de avaliacdo e regras de distribuicdo desde
0s anos 2005 em continuidades da inclusdo nos programas de reorientacao nacional
da formacéo profissional em saude, na condicdo de campo recontextualizador da
face oficial do curriculo, sdo revelacdes de: poder, saber e didlogo vivido com
julgamentos normalizadores em expressos foucaultianas.

Em outra direcdo analitica desprende-se: a simetria politica e técnica dentro
do cenario de contextualizacao do sistema de saude e sistema da educacdo quando
h& silenciamento nos documentos e materialidade de inclusdo no Pro-Ensino
destinado a inducao reorientada de mudanca curricular em P6s-Graduacao.

A producdo de politicas de curriculo lembra Ball (2011, p.88) sao
associacfes de multiplos contextos, pois seus textos se originam da circulacdo de
combinacbes complexas de recontextualizagdo entre reinterpretacoes de
resisténcias, adesdes, poder local e global, essa dimensao, o autor identifica como
hibridismo.

Lopes e Macedo (2011, p.237) acrescenta que a tentativa de produzir
consensos em torno de um curriculo nacional tem relacdo com projeto econdémico
global os quais dispdem de ferramentas de producdo de discursos, como orienta
Bernstein tem campo recontextualizador de discurso regulador.

Por certo, o dispositivo pedagoégico recontextualizador Pro-Saude/PET-
Saude como instancia de pactos de agencia estatal em trés esferas de governo
interministerial: controle social, participacdo financeira multilateral, institutos de
pesquisa e Instituicbes de Ensino Superior tem produzidos discursos de maior
difuséo.

Na formacao intelectual do enfermeiro na esfera publica num campi urbano
da regido disponibiliza os enunciados do curriculo: modelo explicativo do processo
saude-doenca por determinantes sociais; integralidade da atencdo por niveis
hierdrquicos em modelo de saude universal; modelo clinico sobrepde-se ao modelo
epidemiologico; Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem como modelo tedrico

de cuidar em enfermagem; nocdo de organizacdo curricular por competéncias e
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habilidades; Interdiscurso Atencdo Basica, dominada o da Atencdo Priméria,
integralidade.

As perspectivas tedricas de curriculo integrado em nenhum dos documentos
explorados tal perspectiva € mencionada ou referenciada, bem como o paradigma
da interdisciplinaridade e a Ciéncia/arte do cuidar também foram silenciados nos
textos curriculares das IES.

No movimento de curricularizagcdo as praticas em servicos nos niveis de
atencao coerente com Diretrizes Curriculares Nacionais de Saude e Pro-PET-Saude
e com os documentos locais apontam as definicbes do planejamento de pratica de
ensino programadas em microareas dos Distritos Sanitarios fixos para cada IES.

As transferéncias de abordagem conceitual parametros das ordens
discursivas das regras de avaliagdo em insercdo nos programas de incentivo e
inducdo curricular Pré-Saude/PET-Saude, emergem com enquadramento de
realizacdo pedagdgica nas proposicdes documentais das IES Lamparina e IES
Esmeralda com maior intensidade.

A caracterizacdo saber e fazer educacdo assistencial de administracao,
ensino, pesquisa aparece no documento com: Pr6-Salude e o reconhecimento no
curriculo de producdo de servico de atencdo a saude; PET-Saude e a
curricularizacao da Extenséo e pesquisa na Atencédo Basica e Média Complexidade.

A organizacado curricular temporal por periodos semestrais, estruturacdo de
conhecimentos por método de mddulos tematicos e divisdo de areas disciplinares
em componentes curriculares académicos retratam continuidades de formar dentro
de uma divisao social do trabalho.

O caleidoscopio do pensamento curricular contemporaneo, Foucault
interpretaria regras de funcionamento de discurso promove brechas e dobras nos
dispositivos de poder e saber. E, a cada emergéncia disciplinar as positividades de
um saber em dispersédo e exterioridade cumpre funcdo enunciativa de um a priori
histdrico e potencia de ser sujeito em via de liberdade.

Sendo assim, as exaltagbes das tecnologias de trabalho SUS como uma
grande narrativa requer suspeicado deste interdiscurso com o objeto disciplina da
enfermagem, reorientacdo nacional da profissdo saude, profissionalizacado do adulto
e assisténcia a saude da populacédo brasileira. E, estratégia de validacdo e producgéo

de discurso formar enfermeiro.
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Em foco de andlise com Bernstein, o novo conhecimento curricular
organizado como dispositivos pedagdgicos advém de varios contextos no campo de
producdo, de agéncias editoriais, comunidades consultoras de bloco econémico e
politico, agentes publicos pedagogia externa as IES sendo transformados em
discurso pedagdgico oficial e de instrucional.

O dominio desses dispositivos de saber, poder disciplinar acontece por
disputas a consecucdo de sua posse entre grupos socais e instancias
representativas de recontextualizadores pedagégicos. Na Escansdo dos
documentos curriculares ora houve aproximacgao distanciamento do horizonte de
transformacao social do campo da Ciéncia da Enfermagem disponivel enquanto
ferramenta de cuidar preocupado com desigualdades geradas pelas relacbes de
classes, precarizacdo do atendimento prioritario por niveis de servico.

Na reflexividade o alento, a expertise profissional da enfermagem em
Atencdo Priméaria em Salde e integralidade do cuidar percorre toda rede, e ndo
troca equidade, e qualidade por encontro dialégico digno da vida dentro e fora da
Rede SUS. Nos documentos competéncias, politicas, geréncias e éticas em
reorientacdo, localiza espagco do saber SUS por responsabilizacdo. Com olhar
foucaultiano se atenta para o entrelacamento de governo com a histéria ética das
formas de subjetivacdo: cuidado, ascese e parrésia.

O mapeamento do desenvolvimento curriculo das IES faz referéncia: “[...] as
tecnologias governamentais dizem respeito dizem tanto ao governo da educacéo
quanto aquele da transformacéo dos individuos, ao governo das relacdes familiares
e ao governo das instituigcbes”. (REVEL, 2011, p. 75).

Tais acepcdes engendra confronto, estabelece relacdo de interacao,
geracdo interior e exterior da biopolitica, dispositivos disciplinares que materializam
praticas de governo de si e do outro eu enfermeiro e docente em dispersédo de
discurso diverso de formacéo de enfermeiro aqui como mais uma reconstrucao do

enunciado educar enfermeiro no ensino interdisciplinar.
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5.3 Discussao da Unidade Fonte Andlise Discursiva — Didlogo singular do
Como e Para que Educar enfermeiro: gerar conhecimento, orientar pratica e

melhorar cuidado a saude.

Os docentes do espaco de reinterpretacdo e producdo de textos de politicas
curriculares trazem recursos discursivos de desconstrucdo da face oficial de
mudanca curricular.

A autoridade de docente universitario em funcdo de gerencia, relacionado ao
estatuto de certificacdo scritu sensu encaminha reacao intelectual e politica aos
processos académicos frente a condicdo de campo recontextualizador de politicas.

Mediante, as descricbes do tempo do saber e o tempo em discurso de
disciplinas académicas defere mudancas de contextualizacdo ao curriculo vivido
(THIRY-CHERQUES, 2008, p.223).

Estabelecendo uma tensdo entre o0 moderno e pos-moderno na pratica
curricular, o excerto textual retrata as modalidades discursivas: Concepcao de
cuidado de enfermagem; de matéria académica, particularmente a historia da
enfermagem e fundamentos; de militancia; ex-alunos aptos no discurso de instru¢cao
de uma época; resolucao legal.

A associacdo da Lamparina a tradicdo de institucionalizac&o profissional em
arquivo de controle simbdélico de profissionalizacdo, mesmo sem associar ao método
de educar da escola Nightingale é enunciado de principio de tradicdo inventada.
Haja vista exercicio civico e de visibilidade da Enfermagem Moderna internacional e
nacional. Proximo a divinizacdo, do ideario cristdo, se torna simbolo e também
emblema de qualidade da formacgao escolar (LOPES, 2010, P.1870), na pesquisa
em pauta memoria discursiva pelo valor de uso educacional.

Em outra perspectiva os simbolos profissionais, produz legitimidade a:
separacao e a hierarquizacdo no trabalho da equipe de enfermagem , bem como a
definicAho do curriculo escolar e académico, dentro das modalidades de
escolarizacao proposta no caso brasileiro, ao pos-meédio e superior.

N&o condizente com as mudancgas na equipe de enfermagem, principalmente
na Unidade Basica de Saude com estratégias de revisdo de principios de gestao de
equipe multiprofissional. Como exemplificacdo, a finalidade de educacao
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permanente do Nudcleo de Apoio & Saude da Familia (NASF) criado em 2008 (MS,
PORTARIA N.° 2.488 DE 21 DE OUTRO DE 2011).

Por este entendimento, a voz da gerencia das praticas curriculares decifram
as mudanca na autoridade de nucleo disciplinar a tradicdo do cuidado em
fundamentos de enfermagem, lembra procedimentos de enfermagem, irrompe em
pratica de atencdo a saude no hoje. Porém, hd uma apreensdo de sentido politico
para retomar a autoridade em deslocamento. Para tedricos critico de curriculo
algumas disciplinas académicas chegam a construir subjetividade e identidade
sociais. (GOODSON, 2012, p.93).

Os fundamentos, procedimentos em novas nomeagdes e Iocus diferenciados,
o cuidado com o corpo enfermo, aparece sem estatuto de saberes académicos na
verbalizacdo institucional. Nas divulgacdes de estudos de disciplinas académicas
tais saberes ganham espacos por meio da dimensdo ontologica e histéria da
profissdo (TOLEDO, ET, 2008, p.13).

O adoecer, emprego, o forte do curriculo educacdo em saude e Atencao
Basica, falta de campo de pratica e reorganizacdo por territdrio repousa em
oposicdes, tanto no interior do préprio discurso, tanto no entorno social. Em visdo
bernsteniana o curriculo em estruturacdo pedagdgica externa a ambiéncia educativa
reporta ao poder de um Discurso de Regulacdo do campo de produgcédo nas acdes
de sala.

Os dispositivos de formacgdo conduz aos principios fundamentais da Atencéo
a Saude, orientados pela nogéo de sistema e de hierarquias entre niveis de atencéo.
Modalidades de ordem discursiva de técnica de si, e do outro, praticas sociais de
governabilidade, quando da andlise em perspectiva foucaultianas.

O encontro profissional com ordem intelectual de responsabilizagdo com uma
politica de Estado. Averbacdes do discurso cientifico campo de geracdo do
impensavel, a disposicdo do discurso de instru¢cdo, submersos em relacdes de
divulgacdo de dominio por um fazer igual.

A suposicdo busca amparo em dados de pesquisa, cujo tema coeréncia
didatica pedagogica a perspectiva SUS, localiza nas respostas de alunos de
enfermagem: componentes curriculares com principios diretrizes do SUS, politicas e
programas, projetos de pesquisa e extensdo (FERNANDES DUMET, et al, 2013, p.
93).
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A regulacao de oportunidade de ensino em imbricagdes com a oferta desigual
de condicbes de desenvolvimento profissional contradiz, os requisitos formativos
ordenados pelo SUS num descompasso com a dinamica de normalizacédo de servico
da rede local.

A finalidade da educacédo prevista na LDB n.° 9.394/96 de desenvolvimento
pessoal, aproximacdo com o mundo do trabalho e o curriculo pro-cidadania,
desvincula, a dimensdo humanista e o real pedagdgico pelo trabalho dos referencias
de reorientacédo da formacéao por servico.

Notoria sdo as tensbes entre o reconhecimento dos enunciados DCENF e
Pro-Saude e as praticas curriculares locais. Entretanto, os relatos demonstram maior
familiaridade com operacionalizacdo das acdes do Pro-PET-Saude enquanto a
DCENF, apesar da citacdo de nossa em dimensao de identidade profissional.

O predominio da pratica discursiva parece desconhecer a visibilidade dos
enunciados da Ciéncia da Enfermagem em recurso discursivo de disciplina
académica para operacionalizacdo. Inclusive, a indicacdo de tipologia de curriculo
por médulo atribuida a mesma, ou seja, 0 silenciamento explicito de estruturacéo
curricular por competéncia e a negacdo de uma autonomia organizagdo de
pedagogia institucional.

As continuidades do dominio do saber e poder da Teoria Ambientalista de
Florence Nightingale e da Teoria da Pratica Humanista da Enfermagem fica claro
entre os enfermeiros a respeito da DCENF e Pro-PET-Saude.

Depreende-se, a categoria ambiente, o singular para o universal do
atendimento o humanismo e ética, e o encontro do método cientifico e os
fundamentos operacionais da pratica cuidadora dentro do sistema de saude.

Pesquisa com base analitica da teoria humanista da enfermagem vem
acrescentar a reorganizacao curricular a nocao de dialogo vivido, enquanto elemento
de aprendizagem pratica e cientifica ao desenvolvimento pessoal a
profissionalizacdo em saude.

A justificativa advém da implicacdo filosofica: todo dialogo supfe espirito
universal e, por conseguinte a incapacidade de nos instalar nele. (COMTE-
SPONVILLE, 2011, p.165).

O bom desempenho, as regras de avaliagao e distribuicdo de poder educativo
e transformador dos notaveis no seu dominio descreve 0 compromisso com O

trabalho universitario. O grau de classificacdo forte ou fraca da moldura
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comunicativa decorre da divisdo social do trabalho, ajudaria na analise Bernstein. E,
completaria na nova classe média, a ideologia explicita é de pessoa, da
meritocracia.

Por sua vez a vontade de verdade estava em sintonia com racionalidades
cientifica do Método de Andlise Critica do Discurso. Os dispositivos de poder e
saber, 0s quais posicionam sujeitos e coisas.

Por conseguinte, a distribuicdo de poder, confere especializacdo e limite,
maior probabilidade de ter mais voz dentro do desenvolvimento curricular
(MAINARDES; STREMEL, 2010, p. 8).

O campo disciplinar com forte traco de separacgéo oriundo de singularidade de
conhecimento dispde de espacos de isolamento externo e regras de internalizacéao
especifica a identidade de grupo.

As posicdes de classificacdo e enquadramento na recriagdo do curriculo em
dialogo vivo com conhecimento impensavel e pensavel em recontextualizacdo da
Ciéncia da Enfermagem e trabalho SUS, pedagogias visiveis orientadas pelo
mercado e pedagogias invisiveis autbnomas (FREUND, 2008, p.53), de sujeitos
conhecedores que instam sentido ao mundo académico com estruturas, rituais e

ordem.

5.4 Limites do Estudo

O percurso da investigacdo por apreender representacdes e praticas do
processo de recontextualizacdo de politicas curriculares DCENF, Pro-PET-Saude e
projetos educativos das IES em enunciados: da Ciéncia da Enfermagem e trabalho
SUS vinculado a dois campi universitario publico, com amostra reduzida da pesquisa
de campo, restringe os resultados ao contexto especifico de cultura organizacional.
Deste modo sem caracteristicas de generalizacoes.

O entendimento de desenvolvimento curricular como processo coletivo,
escolha de apenas um segmento universitario, o professor para a pesquisa de
campo localiza a interpretacdo do desenvolvimento curricular composto por trés

eixos teoria, cenario de pratica e pedagogia.



122

Além de reduzir tratamento de dados com testes estatisticos mais robustos
como técnicas de correlacdo, testes paramétricos e ndo paramétricos na unidade
fonte de levantamento por questionario do método misto quantitativo e qualitativo.

O interdisciplinar do modelo dialégico quantitativo e qualitativo em juncédo do
campo curricular e formagcdo de enfermagem por apresentar acumulos sociais: de
ciéncia e tecnologia atreladas a compreensdo de curriculo por principios ideolégicos
e pedagdgicos em lutas de poder e controle em sociedade per si implica limites
interpretativos dos objetos quando néo por equipe de pesquisadores.

O manuseio descritivo, exploratério e analitico pela riqueza de incursdo na
hierarquizacado de conhecimento nos planos pedagdgicos curriculares, traducéo de
cotidianos de formacdo profissional remete a construcdo social e histérica das
disciplinas escolares, percurso das concepc¢des de hierarquizacdo no mundo do
trabalho.

Por conseguinte com linguagens especificas nem sempre faceis de
traducdes ou explicitacbes na construcdo do objeto facil de transmissdo em
seminarios de pesquisa com devolutiva satisfatoria em readaptacbes do estudo.
Recolha de dados de natureza volatil em articulacdo com achados duradouros de
pesquisa documental.

A dificuldade de instrumentos de coleta com validagéo e a necessidade de
em média quatro meses de planejamento a execucdo de processo de validacao
incompativel ao desenvolvimento de fases do cronograma de formac&o do mestrado
também aparece na lista de alto rigor académico.

Por outro lado a inacessibilidade no periodo de material a realizacdo de
revisdo sistematica com analise de avalia¢des criteriosa de método para possivel
reproducdo e qualidade da literatura selecionada significa diminuir abrangéncia de

“verdades sistematicas” com confirmacao de comunidades epistémicas.
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6 CONCLUSAO

O estudo compartilha o entendimento analitico dos discursos como
construcdes dialdgicas, controvertidas, por isso mesmo, o real da construgdo do
objeto de pesquisa, uma aproximacdo como uma verdade produzida (CARVALHO,
2008, p.205; MELUCCI, 2005, p.325). Colabora no esclarecimento das condicdes e
significacdes do desenvolvimento curricular por recursos discursivos de ordem legal,
politica, institucional, cultural e do individuo.

O tema de desenvolvimento de curriculo de Curso de Graduagdo em
Enfermagem ao integrar dados e interpretar enunciado do processo de
recontextualizacdo da Ciéncia de Enfermagem e enunciado trabalho SUS esta
relacionado a base cientifica da educacdo formal e planejamento do cuidado a
saude. Por meio da interlocu¢cdo com tedricos que apresentam a construcdo e a
desconstrucdo de significacdes presentes no texto de politicas educacionais e na
fala para decifrar as intencdes do discurso enquanto pratica de producéo de sujeito
humano, conhecimento e manifestacées comunicativas.

Tal légica de construcdo do objeto do estudo politica de curriculo e
formacao em enfermagem procurar empreender dialogo interdisciplinar com suporte
analitico de Basil Bernstein, Michel Foucualt e Paterson e Zderad. O texto situa
atualidade conflitiva da objetivacdo da qualificacdo profissional e desenvolvimento
pessoal no ensino universitario.

A investigagdo percorre textos curriculares, levantamento de praticas
curriculares, discurso institucional sobre o campo de politica curriculo na formacgéo
do enfermeiro. Identifica a geracdo de vozes do feminino e masculino no campo
recontextualizador universidades publicas em operacionalizagdo do pensamento
curricular contemporaneo de formar enfermeiro.

Da identificacdo do processo de académico nas IES enquanto Campo
Recontextualizador dos referencias DCENF e Pro-PET-Saude o contexto situacional
de formacgéo anuncia homogeneizacgdao curricular.

Diferencgas significativas de respostas nos discursos de instrugéo na entre as
IES foram: titulacdo de scrito sensu desempenho bom e regular no interdiscurso
comunicacdo e educacdo permanente; escore de médio impacto e grande impacto

no item integracdo ensino servico e comunidade e a educacdo pelo trabalho;
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curriculo baseado na necessidade de saude internacional; egresso com perfil de
empresarios e trabalhadores no mundo.

A nocdo de competéncia emerge por modelo curricular em efeitos
diferenciados: curriculo por modulo em disciplinas, curriculo médulo em nucleos
tematicos disciplinares. A Responsabilizacdo sociopolitica na constituicdo do
trabalhador SUS demarca o dominio do discurso de geracao e distribuicdo de saber
e poder local, em relacéo virtuosa, Sociedade, Estado e comunidade epistémica da
Enfermagem.

Os enunciados de disciplinas académicos tradicionais da Ciéncia de
Enfermagem, como: Fundamentos e Assisténcia de Enfermagem, Administracdo e
Ensino em Enfermagem, se faz difusdo como capacidades formativas do passado,
curriculo velho. Embora, a pratica discursiva do gerente educacional apareca
enquanto duavidas, receio e necessaria legitimidade de uma nova selecdo de
conhecimento vélido a formacéo do enfermeiro local, inclusive o cumprimento da
Licenciatura em Enfermagem bacharel com licenciatura.

Nas emergéncias discursivas dos docentes, aflora a reorientagcdo nacional
da formacéo profissional em saude, e o intradiscursivo integracdo ensino e servigo,
insercdo dos estudantes no cenario real de pratica da Rede SUS, por momentos de
relagcdes consensuais e conflitivos. As sequencias enunciativas, falam de Incluséo e
exclusdo dos segmentos académicos e de servico através da regulacdo das
oportunidades educativas na materialidade do Programa de Formacao pelo Trabalho
em Saude- PET-Saude Temaético.

Nesse sentido, as interpelacbes aos referenciais curriculares Pré-PET-
Saude, vem por dentro dos anuncios oficiais, a esséncia do programa aproximacao
da academia com os servigos publicos de saude, em base no real socioeconémico,
e sanitaria da populacdo. Portanto, na direcdo oposta as minimizacdes conflitivas
intergeracionais do processo de ensino e aprendizagem e a contrapartida da
responsabilizacao de perfil formativo.

A pratica politica de autonomia universitaria, e a consequente producéo de
conhecimento pensavel e impensavel, por autores das Ciéncias Sociais, Humanas,
como Bordieu, Paulo Freire, Demerval Saviani, advogam a favor de exercicio
interdisciplinar. Tais dominios, diz ainda sobre a circulagdo das postulagbes de
modelo dialégico de intervencdo e formagéo para enfermeiro da Teoria da Prética

Humanista da Enfermagem.
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Mas, nesta perspectiva, as observacbes também, focalizaram a forte
enquadramento de conteudos, praticas, dos referencias Pré-PET-Saude. As
interdicdbes ao pacto associativo DCENF, divergem nas vozes dos docentes. Ha
silenciamento de trago orientador do Projeto Pedagogico, e ou, melhor compreenséao
do texto local por interface oficial e por vezes citagbes inquietagbes quanto
sentimento de pertenca na acao curricular.

Em permanéncia a dimensédo “Psi” de adequagdo aos elementos do
processo de ensino e aprendizagem em detrimento do sociolégico, antropolégico,
politico cultura do cuidar de si, do outro do coletivo e do ambiente.

O reconhecimento de fraca classificagdo do enunciado da Ciéncia da
Enfermagem no campo recontextualizador e forte enquadramento ao Outro discurso:
as propostas de reforma do ensino superior da Confederacdo Nacional da Industria-
CNI. Ao situar os discursos dominantes da educacdo superior com finalidade
competéncias profissionais demandas pelo mundo do trabalho. Inclusive pela
realizacdo de pesquisa aplicada e contribuicdo ao desenvolvimento sustentavel do
Brasil.

Importa para autoria ressaltar a posicdo oponente do CNI a proposta de
indissociabilidade de ensino, pesquisa e extensdo da Associacdo Nacional dos
Docentes das Instituicbes de Ensino Superior- ANDES-SN. Indo ao encontro das
suposicdes e problematizacdo da pesquisa em pauta, ou seja, a proposi¢cao do novo
nos enunciados das competéncias, integracdo ensino-servico e modelos de curriculo
integrado faz recontextualizacdo aos dispositivos pedagoégicos da Teoria da
Eficiéncia Social dos anos 1920, em continuidade instrumental & formacao do
enfermeiro.

A ideologia explicita e fechada ao trabalho SUS com tracos indicativos de
fraca classificagéo e fraca estruturagéo da Ciéncia da Enfermagem em disciplinas
académicas em dispersao de visibilidade profissional segue em deslocamento de
especificidades de projeto coletivo com horizontalidade de conhecimento em
transformacao de tecnociéncia prépria.

Em suas pedagogias visiveis, a hierarquia & explicita com rigidas fronteiras
entre: espaco, tempos, atos, comunicacdes (BERSNTEIN, 1984, p.32). A linguagem
avaliativa com recuperacdes e exigéncias do ndo ensinado como proficiéncia de
lingua, destreza em comunicacdo, ética, negociagdes nas relagbes de trabalho e

padrao objetivos de avaliacao.
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Cddigo integrado de ideia como de indissociabilidade pesquisa, ensino,
extensdo, assisténcia, aparece com processo de reproducdo cultural em outro
discurso o elo entre trabalho e educacéo e o moral de mudanca curricular por pratica
de servico como identidade de reorientacdo pedagogica e um fazer universitario por
equidade.

Recorrer a convergéncia, a homogeneidade enunciativa, e nelas, a categoria
de género no curriculo, captura pela vocalizacdo dos docentes, 0 acesso ao controle
simbdlico da imagem cultural do enfermeiro. O profissional por IES Lamparina Turca
e IES Esmeralda por pedra cor, as escolhas de identidades por arvore e flor, opera
as condicdes do trabalho da mulher, e as tantas significacées da feminilidade do
cuidar.

Em agrupamento de conjunto de signo, ao tema politica de curriculo em
desenvolvimento na formacdo do enfermeiro, a interlocucdo analitica com de
Foucault, Bernstein, Paterson e Zderad, favorece a descricdo dos trés momentos da
investigacdo a construcao do objeto. A interlocucdo método e teoria na concluséo da
investigacao.

As categorias simultaneidade, cuidado, comunicacdo, género, identidade
profissional, integracdo de ideias possibilitou pelas biografias do tedrico e
aproximacdes empiricas no campo interdisciplinar.

Afirma Bernstein (1984, p.38) que desde o Século XIX a mulher vem
transformando o cuidado e o preparo materno em atividade cientifica. Segundo
Foucault (GALLO, p.383) o cuidado de si e das técnicas de si entre 0s antigos
constituiu um acontecimento no pensamento, processo de subjetivacdo. As relacoes
do cuidado tem um principio, 0 modelo dialégico do encontro num estar melhor
postula Paterson e Zderad. O conhecimento horizontal e integracao de ideias se fez
exercicio do pensamento curricular contemporaneo do enfermeiro.

O como dos campos econdmicos, demograficos, sociopoliticos, culturais,
legais, de classe, teorias humanista estabelece relagdes, continuidades e
descontinuidade, esbatimento das relacdes de género, desapropriagdo hoje do
cuidado. Todavia, a refocalizacdo do cuidar entre tantas esbare no status dos
vencimentos, especificidades de reordenacdo da formacdo em saude, por ora o
multidisciplinar.

Na composicao de identificagdo de género por acepc¢des do feminino e

masculino a classificacdo biologica designa ordem de conteudo, pratica de
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atendimento do diferente, mesmo nas clivagens das observacbes de diéario de
campo, permanece por elos de pares opostos verdades do iluminismo e verdades do
tecnicismo de controle social.

Entretanto, a feminilidade func&o constitutiva de sujeitos protetores do cuidar
como principio moral em arquivo de poder declara: controle simbdlico do poder
saber cuidar por Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem.

A racionalidade instrumental da formacdo por pratica de servico
tradicionalmente pouco depde, como formas de lutas a pratica de servico SUS. A
vontade de verdade, acionada por desejos de tematicas no site, de legislacao,
métodos, técnicas, saberes experiéncias em foruns, em tensdo de poder do
ordenamento legal, também produz desejo e saber.

O mapeamento, identificacdo e registro do processo de recontextualizacéao
de politicas curriculares e matrizes de formacdo de enfermeiro com foco na
centralidade dos enunciados da Ciéncia da Enfermagem e enunciados de
reorientacdo nacional da formacdo em saude, mostra os diferentes espacos de
dissensao multipla do discurso.

A vontade de verdade por férum de escola sinaliza a positividade de regras
ndo explicita de formacdo do enfermeiro com favorecimento continuo de interacédo
social a favor de novas e espontaneas combinacfes de encontros para
entendimentos de artefatos da aprendizagem.

A presenca de contextos académicos especificos em recontextualizacdo de
varios textos de politicas setoriais internacionais e nacionais, de Atencdo Primaria,
gestdo em salde, e a crescente exigéncia de direito social a oferta e acesso a um
sistema de saude qualificado, perpassaram as praticas curriculares das IES
Lamparina e IES Esmeralda.

A interseccdo no tema politica de curriculo do inquérito, entrevista
qualitativa, analise documental em metodologia de abordagem mista no formato de
modelo dialégico aponta para a viabilidade de desvelamento de postura ético-
ideologica em desenvolvimento de praticas curriculares. Isto implicou no
mapeamento ainda que apressado dos discursos em circulagdo na formacdo do
enfermeiro encontro dialdégico do pensamento curricular em dominio: controle social;
controle social critico ou dialético e regulacdo social (JAEHN, 2011, p.5)

Destaque a nogdo de organizacdo de curriculo por contextualizagdo gestéo

de sistema de saude, plano operacional de servigco, planejamento situacional
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estratégico de modelo assistencial, referencial de territério, usuéario, populacéo
adscrita também das IES, clinica e epidemiologia, avaliagéo.

O recurso discursivo pedagoégico performatico de equipe mais que de
estruturas de equipamentos sociais, pessoal mais que individual, por meritocracia
mais do que por diferencga e diversidade.

No curriculo das IES se observa as ordens dos paises competitivos de
mercado de capital e desenvolvimento humano que operacionaliza a codificacdo de
objetos de ensino de espaco especialmente planejado para espacos casualmente
tratado ao sentido da educacéo formal de praticas de saude, as quais remetem a
outros enunciados: da aten¢do a saude no espaco padronizado casa do usudrio.

Ademais reporta a pedagogia explicita das supranacionais OPAS, OMS,
OCDE, Conferéncia Mundial para Ensino Superior: responsabilizacao pessoal pela
qualidade de vida, condicdo de risco e vulnerabilidade e desempenho académico.
Ou melhor, o conceito de organizacdo do trabalho em salude marca as préticas de
desenvolvimento dos curriculos para formar enfermeiros.

Ha distanciamento do horizonte de mudanca na estrutura da sociedade:
exercicio politico, for¢ca para melhorar a distribuicdo de renda, universalizagdo de
bens sociais e culturais, educacéo integral e integralidade da atencéo, solidariedade,
justica social, sustentabilidade e liberdade de ensinar e aprender a cuidar do mundo

e dos individuos.
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APENDICE A - ARTIGO

Atualidades Discursivas de Politicas de Curriculo: Dialogo Interdisciplinar

Bernstein, Foucault e Paterson e Zderad.

SILVA, Elizabete Noemia
RESUMO

Curriculo velho e novo nas proposicdes de politicas educacionais do Ensino Superior em tempo de
rupturas paradigmaticas: moderno e pés-moderno fora problematizado em pesquisa num mestrado e,
origina o artigo. Interseciona os enunciados da Ciéncia da Enfermagem e reorientacdo nacional da
formagdo em saude, como texto curricular em desenvolvimento, ao mapear sequéncias discursivas
da producéo de curriculo no campo recontextualizador pedagégico na Graduagdo de Enfermagem de
universidades publicas. Transcorreu de abril a junho de 2013, em Recife-PE, com docentes, contribui
as discussdes de curriculo por area de conhecimento. Metodologia envolveu entrevista por pauta,
pesquisa qualitativa descritiva, plano analitico com conceitos de Foucault, Bernstein, Paterson e
Zderad. Foi possivel mapear: deslocamento, continuidade de simbolos da tradicdo inventada da
Enfermagem; integracéo de servi¢o, conteido humanista, problematizacdo em difusdo desde os anos
90; Discurso Recontextualizador DCENF, Pr6-PET-Saude, codigo de instrug&o por politecnia.

Palavras - chave: Curriculo. Enfermagem. Dialogo vivido. Ensino em saude.

Discourse News of Curriculum Policy: Interdisciplinary Dialogue Bernstein,
Foucault, Paterson and Zderad.

SILVA, Elizabete Noemia da

ABSTRACT

Old and new curriculum in Higher Education educational policy propositions in paradigmatic ruptures
times: modern and postmodern questioned outside a research masters and yields the article.
Intersects the utterances of Science in Nursing and national reorientation of health education, such as
curriculum development text, by mapping sequences of discursive production of curriculum in the
educational field in recontextualizer Undergraduate Nursing public universities. Went from April to
June 2013, Recife-PE, with teachers, contributes to discussions of curriculum for areas of knowledge.
Methodology involved interviews with staff, descriptive qualitative research, analytical level with
concepts of Foucault, Bernstein, and Paterson Zderad. It was possible to map: displacement,
continuity of symbols invented tradition of nursing; service integration, humanistic content, problem-
diffusion since the 90s; Recontextualizer DCENFs Speech, Pro-Health PET, instruction code for
polytechnic.

Key - words. Nursing. Dialogue lived. Health education. Curriculum.



144

Noticias del discurso de la politica curricular: Didlogo Interdisciplinario
Bernstein, Foucault y Paterson y Zderad .

SILVA, Elizabete Noemia da

ABSTRACTO

Viejo y nuevo plan de estudios en las proposiciones de politicas educativas de la educacion superior
en tiempos de rupturas paradigmaticas: moderno y posmoderno interrogados fuera de un master de
investigacién y produce el articulo. Intersecta las palabras de Ciencias en Enfermeria y la
reorientacién de la educacién para la salud, como texto el desarrollo del curriculo, por secuencias de
mapeo de la produccion discursiva de curriculo en el campo de la educacion en las universidades
publicas recontextualizador Pregrado Enfermeria. Fuimos de abril a junio de 2013, Recife-PE, con los
profesores, contribuye a las discusiones sobre el curriculo de las areas del conocimiento. Metodologia
incluyé entrevistas con el personal, la investigacion cualitativa descriptiva, nivel analitico con
conceptos de Foucault, Bernstein, y Paterson Zderad. Era posible mapear: el desplazamiento, la
continuidad de los simbolos de la tradicién inventada de la enfermeria; integracion de servicios,
contenido humanista, la solucién de la difusion desde los afios 90; Discurso Recontextualizador
DCENF, Pro-Salud PET, cédigo de instruccion para politécnica.

Clave-palabras. Enfermeria. Dialogo vivié. Educacion para la salud; Curriculum.

INTRODUGCAO

Abordar o campo do curriculo, e nele, politicas curriculares na formacao
profissional em saude voltada ao Sistema Unico de Salde, exige problematizar
pratica discursiva do contemporaneo em referencial cultural de politicas publicas,
formatos de programa de construcdo estruturas, epistemologias, sentido social e
subjetivacdo de conducdo de perfil profissiografico em campo disciplinar. O
desenvolvimento de politica de curriculo DCENF, Pro-PET-Saude em movimento de
formacdo de enfermeiro localiza também ontologias, insercdo em momentos
politicos e micropoderes societais, dispositivos pedagégicos de normalizacdo de
sujeito.

Oficio e texto de tantos lugares seria assim, 0 processo de construcdo de
curriculo? Situando-se, a palavra em movimento na constituicdo do sujeito, a
comunicacdo na constituicdo do conhecimento, o didlogo na constituicdo pratica da

humanista de cuidado de enfermagem em Discurso Recontextualizador: Sistema
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Unico de Salde em reconhecimento de pluralidade étnica, de concepcoes
pegagogicas e flexibilizacao curricular.

Interessante, parafrasear Foucault, trazendo a histéria dos jogos de verdade,
no caso formacédo do enfermeiro. Para o autor, existem duas historias da verdade.
Uma histéria interna com corre¢do a partir de seus proprios principios de regulacgéo,
inerente a histodria das ciéncias. A Outra, uma histéria externa da verdade que parte
das regras do jogo de uma sociedade, nascedouro das formas de subjetivacéo,
producdo de determinados dominios de objetos, tipos de saberes (CASTRO, 2009,
p.421).

Desta interlocucao tedrica com as inquietacfes pessoais e do coletivo
docente e trabalhador do servigo, surge, 0 objeto empirico desenvolvimento de
politicas curriculares: Diretrizes Curriculares Nacionais da Graduacdo de
Enfermagem-DCENF, Programa Nacional de Reorientagdo da Formacgédo e pelo
Trabalho em Saulde-Pr6-PET-Saude em processo de Discurso Recontextualizador
da formacé&o do enfermeiro.

Os rumos da construcao do tema conduziu a seguinte pergunta de pesquisa:
Como vem se desenvolvendo a politica curricular nos Cursos de Graduacdo em
Recife diante do processo de recontextualizacdo das Diretrizes Curriculares e os
referencias de reorientagcdo nacional da formacdo profissional em saude nos
enunciados da Ciéncia da Enfermagem e formacéo SUS?

A primeira resposta a problematizacdo da fronteira entre o curriculo velho e
novo na pratica discursiva em difusdo na IES perpassa por: Ao empregar teorias de
enfermagem no desenvolvimento do curriculo as categorias diferenciacdo e
singularidade no gerenciamento da pratica profissional, permite maior didlogo para
educacgao critica e integralidade a saude.

Outra possivel suposicao: a reorientacdo da formacao profissional em saude
ao estabelecer relacdes entre projetos educacionais nacionais e internacionais em
disputas provenientes de mercados econbmicos e comunidades epistémicas
desenvolve-se em continuidades a pedagogia da Teoria da Eficiéncia Social dos
anos de 1920, na qual ha predominio instrumental a formacg&o do enfermeiro.

O trabalho proposto contribui para as discussdes de estudo do campo de
curriculo, especificamente, o desenvolvimento de politicas curriculares a formacgéo

em saude e educagdo em enfermagem. Ao considerar agdo curricular em difuséo
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como texto ideopolitico, colabora nas reflexdes da construgdo de curriculo por area
de conhecimento e apresenta um exercicio intelectivo de fronteira: interdisciplinar.

Por outro lado, pesquisar o processo de recontextualizacdo de politicas
curriculares em desenvolvimento na formacao do enfermeiro vem compor a outros
estudos existentes com o0s construtos teoricos bernsteiniano: disparador de
aprendizagem  simulacdo clinica  (Santos  2010,p.21); gramatica de
recontextualizacdo em Curso de Graduacao especifica (Bagnato, 2007,); identidades
dos enfermeiros no ensino em enfermagem (Renovato, 2009).

Para cumprir a finalidade de construgcédo do objeto do estudo foi elaborado o
objetivo geral, investigar o processo de recontextualizacdo de politicas curriculares
em desenvolvimento na formacdo de enfermeiro nos Cursos de Graduacdo de
Enfermagem de Recife diante dos enunciados Ciéncia da Enfermagem e
reorientacdo nacional da formacéao profissional em saude.

Em decorréncia do objetivo geral, os desdobramentos das acdes de pesquisa,
0S objetivos especificos: mapear sequéncias discursivas da producdo de curriculo
no campo recontextualizador pedagogico na Graduacdo de Enfermagem de
universidades publicas; identificar os recursos discursivos em recontextualizagdo na
formacdo do enfermeiro com foco nos enunciados da Ciéncia de Enfermagem e
trabalho SUS; registrar o diadlogo vivido com as singularidades histérico-sociocultural
de regulacao da matriz formativa do enfermeiro nas IES do estudo.

Para suporte de toda fase de construcdo do objeto, recorreu-se, principalmente
aos postulantes da Teoria do Discurso Pedagdgico, Basil Bernstein, socidlogo inglés
(Stremel, Mainardes, 2011 p.3), o tedrico da assimetria do poder Michel Foucault,
filosofo francés, (Seixas, 2011, p.75), e a Teoria da Pratica Humanista da
Enfermagem de Paterson e Zderad, das enfermeiras americanas teéricas do
cuidado por encontro dialégico (Santos, 2008, p.52)

Reafirma-se, o compromisso de uma pratica humanistica, em superacédo do
humanismo tedrico, e a compreensao do dialogo vivo com as Ciéncias Sociais,
Humanas, e Saude, e grata surpresa do poder de integracdo conceitual, entre
fendbmeno, existéncia, realismo metodico de pratica profissional. Ademais, entende-
se curriculo como uma producdo sdécio-politico cultura, Sistema Unico de Saude
como um bem material e imaterial da humanidade e sua qualificagdo preceito

declarado na Constituicdo Federal 1988.
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Método e Material

A investigacao insere-se no campo da politica de curriculos e da formacgéo
profissional, resultante de um protocolo maior de pesquisa de mestrado. Por
empregar a integracdo de abordagens e o conceito de interdisciplinaridade, diante a
construcdo do objeto de pesquisa, também esta associada ao meétodo misto de
modelo dialégico, no recorte pesquisa de campo qualitativa descritiva do tipo
transversal ( Esteban, 2010, p.203). A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
da Universidade Federal de Alagoas. Com protocolo CAE n° 11743712.000.5013.

Filosoficamente, 0 método misto € baseado numa visdo programatica em que
0 conhecimento é socialmente construido em cima de realidade (Deslandes, Assis,
2008, p 214). Com base em tais observacdes, encaminhou-se a pesquisa de campo
com entrevista por pauta no formato de roteiro guia voltada aos enunciados dos
codigos de reorientacdo nacional da formacdo em saude e Ciéncia da Enfermagem
no curriculo de Graduacdo de Enfermagem de duas universidades publicas em
campi Recife-PE. A coleta do estudo observou o periodo de abril a junho de 2013.

A trajetoria historica de pioneirismo de formacéo de enfermeiro, a proximidade
de data da criacdo ano de 1945 e 1946, o lugar epistémico e social de esfera
publica: reconhecimento social em pesquisa de opinido no Jornal Folha de Séao
Paulo ano 2011 e insercdo no modelo Pr6-PET-Saude (Brasil, MS/MEC, 2011, 2007,
p.10), elencam justificativas a escolha das Instituicbes de Ensino Superior —IES,

como campo de pesquisa.

Universo

O parametro para escolha dos docentes em funcao de gerencia respondeu as
especificidades de indagar valores, situar mensagem discursiva heterogénea por
processo de analise circular e iterativa, e & op¢do foi a técnica ndo probabilistica
intencional com observagcéo ao critério de no minimo 50% do quantitativo de 11

cargos educacionais dos cursos de Graduacao da IES.
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O cenério do estudo Cursos de Graduacdo de Enfermagem de duas
universidades publicas do nordeste. Um com data de criacdo no ano de 1945, e a
outra em 1946. Na atualidade com dois curriculos em andamento e instituicbes
participantes do modelo Pro-PET-Saude, de incentivo e inducdo na transformacao
do ensino de saude no Brasil (Brasil, 2007, p.10).

O transcurso da coleta aconteceu no periodo de Abril a Junho de 2013, apo6s
0s participantes serem informados da natureza, os objetivos, procedimentos
metodoldgicos, beneficios previstos, confirmar autorizacdo e assinarem o Termo de
Consentimento Livre Esclarecido.

A observancia de consentimento, anuéncia e, autorizacdo com base na
Resolucdo CNS N° 466/12. Houve agendamento prévio pessoal com cada
participante. A entrevista aconteceu no local do trabalho dos docentes, teve
gravacao analégica e gravador portétil. O tempo de duracao oscilou de 22 minutos a
29 minutos.

Em atendimento a natureza qualitativa por modelo dialégico paralela a recolha
de dados da entrevista, um texto de observacao participante fora construido durante
todas as fases de ida ao campo por meio de diario com vista a recolha de registro
sécio-histérico-cultural de interioridade e dedicagéo a singularidades. As transcricfes
totais e devolutivas aos entrevistados das mesmas possibilitou complementaridade a
construcdo do objeto e novos acesso a formacdes discursivas.

O roteiro guia para entrevista visou perguntas relativas ao desenvolvimento
dos discursos pedagoégicos, referenciais curriculares, DCENF, Pro-PET-Saude
producdo de sentido destas politicas, reconhecimento das modalidades dos cddigos
epistémicos da Ciéncia da Enfermagem e trabalho SUS.

Ainda procurou registrar, a singularidade do dialogo vivido com as enunciadas
em descolamento e continuidade da educacao do enfermeiro em especial, perfil do
egresso humanista, e ético, responsabilizacdo com o codigo primario da Ciéncia da
Enfermagem, e da politica de Estado SUS. Desta forma contemplou os construtos
tedricos em aplicacdo no estudo.

O instrumento guia disparador das producdes verbais, continha pauta:

1. desafio(s) ao desenvolvimento do curriculo do curso;
2. aspectos relevantes das politicas DCENF, PRO-PET-SAUDE marcaram o

desenvolvimento da pratica curricular;
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3. desafio(s) ao desenvolvimento do curriculo do curso; egresso inser¢do nos
principios e diretrizes a tecnologias SUS;

4. concepcao de classificacdo e enquadramento do curso;

5. agenda de trabalho docente e DCENF em sentido acontecimento curricular novo e
curriculo velho;

6. eixos béasicos a formacao;

7. cbédigo de conduta e singularidade da formacao;

8 demandas dos usuarios, meio académico e servico;

9. Desejo de busca em site do tema curriculo e educacao;

10.dialogo tedrico referencial a pratica pedagogica;

11. descricdo do universo simbdlico Lamparina Turca e Pedra Esmeralda de
identificacdo de lugar social e identificacdo de sujeito por arvore ou flor.

Ou melhor, o recurso discursivo da integracdo de métodos por meio da acdo
linguareira de areas disciplinares da ciéncia social, ciéncia da saude, ciéncia
humana, desenvolve a situagdo de comunicacédo e método a conducao da entrevista
segundo aporte tedrico em uso no objeto de pesquisa.

Da posicao bernsteiniana toma lugar os discursos de transmisséo, geragao e
reproducdo nas mensagens pedagoégicas. O oficio de enunciador do cuidado,
acumulo de acontecimento dialogal advindo da pratica humanista, as teoricas
Paterson e Zderad. A analitica foucaultiana aprende o abuso e certas patologias do
poder (Duarte, p. 54) por manifestacdo do como e de que espaco, tempo. A
dispersdo, reminiscéncia, apagamento em enunciadas que sao expressdes de

raridade e regularidade e reinvengao do homem.

METODO DE ANALISE

Para a analise do corpus constituido das transcri¢cdes totais de entrevistas e
texto de observacdo participante, a opcao foi a Analise Critica do Discurso em
perspectiva foucaultianas. O enfoque recorreu a um conjunto de parametros entre 0s
quais as fases de construcao de refocalizacdo de vozes dos docentes, em unidades
de andlise. Desconstrucdes com o reconhecimento de que o enunciador

disponibilizou em todo texto da transcricdo, em sintese/ elemento de novas unidades
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de andlise por sequéncia temética enunciativa da formacdo discursiva do grupo
social docente universitario enfermeiros (Charaudeau, 2012,p.61).

Percursos semanticos utilizados pelos respondentes, inclusive as inflexdes
argumentativas contraditérias, processos articulatorios, condicdes a constituicdo de
identidades humanista, as relacdes entre poder e conhecimento foram comparados
com pauta da entrevista e o sentido de lugar epistémico e social pelas escolhas do
simbolo de nomeacéo de escolha das IES e identidade de feminilidade arvore e flor.

As racionalidades aos enunciados de Ciéncias da Enfermagem e de
reorientacdo nacional da formacdo profissional em salude, em inflexdo nos
enunciados de hibridismo dos textos de politicas curriculares em difusdo pelos
docentes, interseciona, a construcdo de pratica em contestacédo, transformacéo da
modernidade e pés-modernidade no pensar e dizer da pratica curricular.

No entanto, cabe destacar a preocupacdo empreendida na observancia da
postura de interpretacdo pragméatica e a declaracdo do possivel viés de mundo do
pesquisador ao perscrutar a desconstrucao textual (Nogueira, 2001, p.27). Alguns,
pesquisadores, discordam com uso da técnica de entrevista na Analise do Discurso,
porém ao objeto de politicas de curriculo em desenvolvimento em Ensino Superior
de Enfermagem em universidade publica, tematica de discurso especializado tal
investida foi satisfatoria.

No quadro 1 estdo descritos 0s conceitos das teorias, para captar as regras
do cédigo formador do enfermeiro em desenvolvimento nas IES publicas, em

utilizacdo como construtos analiticos.

Quadrol. Descricbes por tedricos e definicbes dos conceitos analiticos

TEORICOS Definic6es dos Conceitos

Recontextualizagdo-Regular a formacao de discurso pedagdgico especifico,
componente do conjunto de regra moral no qual se relaciona poder,
BASIL . S . A o .
conhecimento, consciéncia e signo cientifico de ciéncias. ( Galliano, 2008, p.

BERNSTEIN 239) sistema simbdlico cientifica da ciéncia.

Classificacdo: Refere-se & natureza da diferenciagdo entre conteudos e
areas de conhecimento. Onde a classificacdo é forte os conteddos estdo
separados por limites partes. Um dos modos de atuacdo reguladora do
cédigo pedagodgico traduz as relagBes sociais de poder e estabelece os

limites dos discursos possiveis de transmissdo, ou seja, gera regra de




Continuacdo Quadro

reconhecimento na realizacdo pedagdgica.( Leite,2011).

Cédigo: (...) um codigo é principio regulativo tacitamente adquirido, que
silencia e integra significados relevantes, formas de realizacdo e contextos
evocadores (..) . O codigo é regulador entre contextos e através dessa
relagdo um regulador das relagbes dentro de contextos. (Bernstein, 1996,
p.143.)

Discurso de Regulacéo e Instrucdo: (..) Discurso de instrucdo diz respeito
a transmissao aquisicdo de competéncias especificas e discurso regulativo a
transmissdo de principios de ordem relagcdo de identidade.(Bernstein,
1996,p.207.)

1
Enquadramento: Analise a realizacdo da mensagem, pedagdgico nos seus

processos de legitimidade e dispositivos de controle sobre selecdo e
comunicacdo do ritmo, sequenciacdo de aquisicdo e transmissdo de
conhecimento. (Santos, 2008,p.36).

Campo de conhecimento impensavel: (...) O controle de impensavel situa-
se nos niveis superiores de ensino espac¢o de criacdo e da experimentacao
controladas. (..) o ponto de encontro da ordem e desordem .O ainda néo

pensada. Um lugar de possibilidades alternativas. .(Bernstein, 1996, p.260.)

MICHEL
FOUCAULT

Discurso Vontade de Verdade: Conjunto de enunciado que provem de um
mesmo sistema de formacgdo; assim, se poderia falar de discurso clinico,

discurso econémico. (Foucault, 1984, apud Edgardo, 2009, p.17)

Enunciado-(...) E uma func&do que possibilita que um conjunto de signo se
relacione com um dominio de objetos (...) é descrever uma funcdo

enunciativa que é uma condicdo de existéncia. (Machado, 2012,p.152).

Acontecimento: (....) Interrogar a realidade € questiona-la como uma

irrupcdo singular uma problematizacdo. ( Cardoso, 1999,p.55).

Vontade de Verdade: ( ...) O status daqueles que tem a tarefa de indicar

aquela que funciona como verdadeiro. ( Revel, 2011,p.149.)

PARTESON E
ZDERAD

Comunidade/ Comunhdo: ( ...) Espaco geografico onde pessoas com
interesse comuns se relinem e lutam por seus objetivos e comunhdo como
sendo unido de ideias, opinides , sentimento.( PAGLIUCA, 2003,p.659).

Didlogo Vivido: ( ... ) Perspectiva filoséfica que se deriva do encontro

existencial da enfermeira , no mundo de atendimento a saude .(...) e
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experiéncia intersubjetiva em que ocorre um verdadeiro partilhar , envolvidos
nesse didlogo estdo o encontra-se, relacionar-se, o estar presente, a uma

chamada e uma resposta.

( Peterson, Zderad, 1979).

O texto acoplou as respostas de cada informante, codificada por instituicdo na
opcdo de IES Lamparina e IES Esmeralda e pela nomeacédo de flor ou arvore de
acordo com a escolha do entrevistado. Entretanto, na apresentacdo dos resultados,
a codificacdo por identificacdo: InstituicAo de Ensino Superior Lamparina e
Esmeralda ndo foi utilizada, para garantir anonimato, em decorréncia de pequeno
grupo do estudo.

O entrelacamento do corpus, teorias e abordagem da Analise Critica do
Discurso, operacionalizou no contexto discursivo as associacées dos dispositivos de
poder e pedagdgicos, constituicdo de sujeitos, e objetivacdo de Discurso
Recontextualizador e encontro dialégico de préatica humanista. Para comunicacao do
resultado e discussao recorreu-se a técnica de narrativa: apresentacdo da fala dos

docentes em sequéncias enunciativa tematica.

RESULTADO E DISCUSSAO

A composicéo do corpus, em obten¢do por de diario de campo e entrevista com
roteiro guia, realizada individualmente e pelo pesquisador com sete professores, trés
(3) da IES federal e quatro (4) da IES estadual em funcdo de gerencia educacional
compreendeu, a sintese de narrativas no total de sete (7) respondentes.

O resultado em narrativa consiste na apresentacédo das vocalizagbes dos
docentes enquanto praticas discursivas decorrentes da pauta da entrevista, em
sequencia enunciativa tematica. O sentido social e episttmico em enunciacdo nas
dos docentes gerentes educacionais aparecem codificados conforme, a op¢ao dos
entrevistados pela identificacdo arvore ou flor. Estratégia de mediagcdo de leituras

tedricas do estudo e inflexdo na funcao de autor de curriculo.
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Por meio da Andlise do Discurso Critica em perspectiva foucaultianas
(construcao de identidades culturais),foram acopladas a quase totalidade dos relatos
em sequencia enunciativa. Por hora neste artigo discorremos o0s achados:
deslocamento interdiscursivo Lamparina Turca por pedra esmeralda e Curriculo Pro-
SUS; regulacéo dos discursos curriculares DCENF, Pro-PET-Saude em enunciados
hierarquicos e de separacdo; funcdo constitutiva de sujeitos protetores do cuidar:

principio moral dialégico em simbolismo de feminilidade em regime de verdade.

1 Deslocamento interdiscursivo Lamparina Turca por pedra esmeralda e

curriculo Pr6-sSus

A institucionalizagdo da profissdo do enfermeiro vem atrelada a tradicéo
inventada do uso de simbolos para continuidade de valores e normas da
comunidade disciplinar Ciéncia da Enfermagem, e insercdo no campo produtivo.
Consequentemente reconhecimento na sociedade para geracéo, distribuicdo de
conhecimento e prestacao de servicos nos sistema de ensino, saude e institutos de
pesquisa, a forca da diferenca e singularidades da institucionalizagéao profissional.

Para apreensdo da continuidade da tradicdo inventada dos simbolos
profissionais, entre os docentes entrevistados, destacamos as formacdes discursivas
referentes a pauta, nomeacéo do sentido social da escolha do simbolo Lamparina e
Esmeralda:

Rosa Rosa: [...] sou da época do cuidado, escolho lamparina para representar
a instituicdo no estudo!

Lirio: [...] Lamparina, é luz origem historia da enfermagem.

Jambeiro [...] Lamparina a chama perdura na enfermagem, ja a toca caiu ndo
fez falta!

Margarida: [...] Com certeza a lamparina € tradi¢do, preservar, afirma Lembra-
se de fundamentos com (...).

Rosa Amarela: A pedra esmeralda, e a pedra do anel da enfermeira.

Ipé: Bem! Prefiro esmeralda, também é cor da profisséo.

Os docentes mediante, as descricdes o tempo do saber e o tempo do
discurso, defere sequencia ao tempo vivido (THIRY-CHERQUES, 2008, P.223).
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Estabelecendo uma tensdo entre 0 moderno e pds- moderno (Fernandes, Westphal,
2012, p. 598), na préatica curricular, o excerto textual retrata as modalidades
discursivas: Concepcdo de cuidado de enfermagem; de matéria académica,
particularmente a historia da enfermagem e fundamentos; de militancia; ex-aluna
apta no discurso de instru¢cao de uma época; resolucao legal.

No silencio ficou, a alusdo do uso da luz da Lamparina Turca por Florence
Nightingale a realizacdo de cuidado aos docentes da guerra Crimeia em servi¢co de
Estado. E, a associacdo da lamparina ao prestigiado método de educar da escola
Nightingale (racionalidade da Ciéncia), cujo exercicio nacional proximo a divinizagéo,
do ideério cristdo, se torna adquirente do simbolo que viera a ser também emblema
de qualidade da formacao escolar (Lopes, 2010, p.187).

Confrontando continuidades do simbolismo em atualidades da reorientacéo
de formar enfermeiras por meio de alguns pontos do real (Estado Regulador) em
desenvolvimento curriculares no hoje do curriculo do tipo integrado a gerencia se
pronuncia:

Mangueira: [...] O curriculo é pré-cidadania, pro-SUS, pré-integralidade.
Desafio? Quebrar feudos e trabalhar em equipe.

Ipé: [...] o curriculo é abrangente com visitas técnicas, laboratorio de
informatica, pesquisa, atencdo basica e ja comecamos pratica no CAPS.

Jambeiro: [...] desafio? E, garantir campo de pratica, formar comportamento
ético, integrar docente discente, graduacao e pos Graduacgao e servico.

Rosa: [...] teoria e facil oferecer! Mas, com distrito por escolas, determinagéo
do SES, falta oportunidade de pratica. Eixo forte no curriculo: Educacdo em Saude;
Atencdo béasica! Em procedimento de enfermagem precisamos investir.

Margaridas: [...] Nao fica claro o curriculo integrado! Com certeza néo
discordo, antes havia padrédo na experiéncia, apenas no basico néo tinha pratica. .A
preocupacao quem vem cuidar dos doentes! E, o emprego?

Ha explicitacdo da interface, Sistema Unico de Salde, em recontextualizacio
no curriculo e trabalho, docente como selecdo de conteudos pedagdgicos:
Integracdo, contextualizacéo, integralidade e hierarquizacédo de niveis de servico;
tecnologia da informacéo.

Do relato, emerge significagdo de valores, principios doutrinarios e estratégia
de gestdo de servico SUS, e a colocagcao da cidadania regulada por trabalho. O
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simbolo SUS em dominagdo a tradicdo inventada, lamparina turca, e a pedra
esmeralda em formacdes discursiva de cibercultura.

O discurso politico educacional faz silenciamento tanto do projeto pedagdgico,
como poder instrumental e conceitual que ocupam determinados nucleos de
conhecimento na pratica profissional, na estruturacéo curricular. Para tedricos critico
de curriculo algumas disciplinas académicas chegam a construir subjetividade e
identidade sociais (Goodson, 2012, p.93).

2 Discurso de Regulacdo DCENF, Pr6-PET-Saude: cédigo de instrucdo em

enunciados hierarquicos e de separacéo

O campo recontextualizacéo oficial, composto pelo Estado e seus agentes
especializados, atuam na criacdo e dominacdo das proposicdes curriculares. No
tocante a essas tematicas as vozes extraidas:

Rosa: [...] Pr6-PET-Saude, iniciativas para melhoria cientifica e extenséo e na
relacdo, com o servico. DCENF gostaria de saber mais, as discussdes sao poucas.

Margarida [...] Pro-Saude é financiamento do curriculo lembra uma direcéao.
DCENF, eu prefiro ndo comentar!

Jambeiro: [...] Pr6-Saude, exclui escola equipe e trabalhador de servico,
entrou dinheiro, complicado escolher? DCENF contato do aluno no inicio de curso
com profissao, meio social e integralidade.

Lirio: Pr6-Saude, tive contato no periodo de negociacdo fora do Estado!
DCENF? Parte académica e profissional, nossa base de formacdo em busca
competéncia do lidar com o humano com ética.

Ipé [...] ndo tenho duvidas! Passo decisivo para mudancga do curriculo, para
modulo integrador. DCENF? Eu identifico curriculo por médulo.

A enunciacdo do docente aborda prioridade sociopolitica de sele¢do de
conteudos essenciais, intencionalidade de perfil formativo, ordem intelectual a
producdo de subjetividade em favor de recurso discursivo politico e identidade
técnica com chamado ético. Por certo, inter-relacbes do dialogo de verdade da
Ciéncia da Enfermagem em ultrapassagem ao académico de economia uma

economia politica de sistema de saude.
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Notoria, as tensfes entre o reconhecimento dos enunciados DCENF e Pro-
Salde e as praticas curriculares locais. Entretanto, os relatos demonstram maior
familiaridade com operacionalizacdo das acdes do Pro-PET-Saude enquanto a
DCENF, apesar do referente, nossa dimenséao de identidade profissional.

As continuidades do dominio do saber e poder da Teoria Ambientalista de
Florence Nightingale e da Teoria da Pratica Humanista da Enfermagem fica claro
entre os enfermeiros a respeito da DCENF e Pro-PET-Saude. Depreende-se, a
categoria ambiente, o singular para o universal do atendimento o humanismo e ética,
e o encontro do método cientifico e os fundamentos operacionais da pratica
cuidadora dentro do sistema de saude. Enunciacées do pensamento moderno.

A reelaboracdo do discurso de instrucdo da DCENF, e Pro-PET-Saude na
vocalizacdo dos docentes, na indicacdo competéncia politica e técnica na conducéo
de perfil de egresso, e da mudanca de modelo assistencial de produzir saude,
tematiza a producao de subjetividades. A mobilizacdo, democratizacdo do SUS por
voz do usuario instrumento de qualificacdo a producéo social de salude e premissas
do territério vivido e gestdo ampliada de saude ficaram sem declaracdo (MORETTI-
PIRES, 2009, p 154).

3. Funcao constitutiva de sujeitos protetores do cuidar: Dialogo com principio

moral e ético simbolismo de feminilidade em regime de verdade

Os efeitos de verdade produzidos para perfil de formagédo humanista volta-se aos
dispositivos curriculares por dentro do conflito humano num processo de
escolarizacédo voltado ao trabalho com o cuidar: um acontecimento de convivéncia
para humanidade.

A demarcacao do didlogo vivido entre epistemologias, producédo discursiva do
universo feminino e o texto curricular hibrido de subjetivacdo e objetivacdo do eu
sujeito enfermeiro emergem no referente cultura de encontro, presenca, mal estar e
estar melhor e ambiente das IES:

Rosa Amarela: [...] O aluno tem problema na analise do médulo, sempre h&a
uma cobranca de: cadé as disciplinas? Singularidades! A formacéao para gerencia e
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pratica de servico, no curriculo antigo era visivel. Inclusive, varias ex-alunas estédo
no Ministério da Saude, na direcdo de hospitais.

Rosa rosa : [...] Agora, a maior dificuldade é conseguir campo de prética e
estagio para o alunato, sdo muitas escolas, e apesar de tantas normatizacdes a
burocracia é grande e nao é facil garantir local de prética

Mangueira: [...] NO0s estdvamos concentrados por ementas, porém ja havia o
novo antes. A educacédo em saude, por exemplo.

A distribuicdo de poder confere especializacao e limite, maior probabilidade
de ter mais voz dentro do desenvolvimento curricular. Por sua vez, na moldura
discursiva: a divisdo social do trabalho faz anuncio dos dispositivos de poder e
saber, 0s quais posicionam sujeitos e coisas (Mainardes; Stremel, 2010, p. 8).

Sao ilustrativas as descricbes dos varios contextos no texto de politicas
curriculares, observemos o novo e velho destas formacdes discursivas em atitude de
operacionalizacdo dos enunciados da Ciéncia de Enfermagem e enunciados de
reorientacdo nacional de profissionalizacdo em saude no pensamento social do
Século XXI:

Rosa rosa: [..] a problematizagdo do meio social, integralidade,
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem estdo em desenvolvimento nos dois
curriculos. O meu tedrico é Paulo Freire, trabalhei também no doutorado com ele.

Rosa Amarela:[...] atividade de laboratério de informatica, servico domiciliar ao
idoso, casos clinicos e unidades tematicas estdo no curriculo novo. A referéncia de
orientagdo € Demerval Saviani, desde o primeiro modulo.

Ipé: [...] as politicas do SUS, as demandas dos usuarios, a préatica no Centro
de Atencdo Psicossocial no novo. Paulo Freire, os ensinamentos da educacao
popular (...) a gente se enquadra num modelo de curriculo muito avancado no
mundo inteiro, por que hoje na América Latina e Europa, ja se discute sim, um
modelo por competéncia.

Jambeiro: [...] egresso hoje pensa mais no programa de saude da familia do
que na rede hospitalar. Em geral essa divisdo no novo nado existe, € uma invencao.
O processo de enfermagem compreende: o curativo, preventivo, promo¢ao, muitos,
professores ja faziam isso, a mais de 20 anos.

Mangueira: [...] 0 egresso muito mais sensibilizado, com a linha de raciocino
muito mais légica do comportamento que vai encontrar e, como ele vai abordar a
clientela do SUS.
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Lirio: [...] Ser ético, critico-reflexivo, mas saber cuidar. O cuidado de
Enfermagem, para a gente ndo perder de vista por que enfermagem é cuidar. O
referencial para atuacado? Cecilia Puntel! (...) a compreensdo para o trabalho do
enfermeiro, do campo assistencial, gerencial, pesquisa, comunidade, politica. E,
Bordieu, a reproducéo, o poder e controle a base de pesquisa.

O campo de conhecimento disciplinar da enfermagem nos fragmentos locais
aparece com forte classificagdo com as tecnologias SUS, em visdo bernsteiniana,
tais condicbes permite maior controle das agéncias do Estado. Ao provocar
ambiguidades no reconhecimento de limites predispde a perda de autonomia. A
funcao de regionalizagéo do conhecimento e do genericismo.

Para os estudiosos de politica de curriculo, os paradigmas do novo das
categorias competéncias circulavam desde 1920 com ideias utilitarista, funcionais
pela perspectiva de resolver problemas das teorias da eficiéncia social. O
desenvolvimento de curriculo integrado parte de vérias vertentes. No ano de 1949,
foi estimado como ponto de maior difusdo e prople, a estruturacao curricular:
aprender apenas pela participacdo ativa, ambiente estimulante e controlado pelo
docente, a defesa dos principios de continuidade, sequéncia e integracdo ( LOPES;
MACEDO, 2011, p.48).

Na autoria do fazer diario de 05 docentes: Paulo Freire a voz da consciéncia
critica de classe, acéo cultura e revolucao cultural em praticas de problematizacéo
permeiam o cotidiano por este enfoque. Da representacdo do conhecimento
impensavel da Ciéncia da Enfermagem, surge, a enfermeira Cecilia Puntel, inclusa
na comunidade epistémica da Universidade de S&o Paulo de Ribeirdo Preto de 1968
a 2008. A imprensa cientifica situa questdes de militAncia, ontoldgica,
epistemoldgica, intervencéo, a Enfermagem Brasileira.

O pensar, da realizagcdo pedagogica sociologica fora, descrita também pelo
mesmo enunciador de Bordieu e, a explicitacdo do dito campo e ideologia, estrutura
de poder dominante a aquisi¢cdo cultural. Para Bordieu, o olhar guarda o coédigo
histérico reproduzido pela educacao (RISSO, 2008, p. 253).

O paradigma do saber elaborado sobre o técnico emerge na interpelacéo por
um enunciador, da Teoria Critica Social de Conteudo de Demerval Saviani, alusao
de direcionamento gerencial ao desenvolvimento do curriculo. Para o filésofo e
pedagogo, a descontinuidades das politicas educacionais brasileira, reclama

urgéncia ativistas, quanto as ideais educacionais enfatiza: transformacdo da
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estrutura social por consciéncia filoséfica, captacdo do movimento organico,
aprofundamento tedrico critico. (Saviani, 2008,p.1-20).

Do lugar de sujeito que ocupa um lugar institucional, ressurge as formacdes
discursivas do universo momentaneo pratica humanista de enfermagem, o realce do
saber cuidar dialégico e agenciamento do poder de feminilidade e Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem no campo de educacional do enfermeiro:

Mangueira: [...] Também ver a questdo ecologica, ndo ver apenas 0
socialmente correto, mas também o ecologicamente correto. (...) Sou, uma
Mangueira. Ela, é frondosa, oferece frutos deliciosos, mas também serve de sombra
para as criangas brincarem. Ocorreu, a lembranga da escola de samba Mangueira, a
alegria.

Jambeiro: [...] Como formar pessoas que interajam apesar de todas essas
tecnologias que provoca distancia. (...) Pensei, melhor, quero ser identificada como
Jambeiro. Por ser forte, tem floragdo bonita, cobre o chdo como tapete. Tem fruto
gostoso e boa sombra!

Lirio: [...] Academicamente, instigar para ser além do enfermeiro, ser
pesquisador e ser consumidor de pesquisa. [...] falta proximidade com o doente, a
familia, respeito mesmo na hora de ouvir, até com professor. [...] Quero, ser
lembrada como Lirio, ele traz a Lembranca da pureza, espiritualidade,
principalmente a paz, todos nos estamos precisando. O ambiente de trabalho
precisa de paz!

Do controle macrossocial da feminilidade e simbologia da arvore e flor em
suas dimensdes cuidadora, o dito da préatica de agenciamento do poder de cuidar do
enfermeiro. Dentre, elas as lutas para manter voz, nos protocolos de atendimento
dos niveis de atencdo & saude, participacdo na concepcgdo, formulagéo,
acompanhamento e avaliacdo de politica setorial de saude e educacdo. Dois
fragmentos ressaltam o discurso do saber:

Ipé: [...] A docéncia vai muito além do conhecimento técnico. O meu
compromisso € com a profissédo, e a formacdo docente é muito precéria no Brasil e
isso é terrivel.

Lirio: [...] estar ai, a luta, as 30 horas da enfermagem, a participacéo e
fortalecimento da ABEn, ALadefe, as demandas para producdo de pesquisa e nosso

mestrado ser melhor avaliado e futuro doutorado...
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O que se pode inferir do discurso-objeto do paragrafo anterior? As regras de
polivaléncia tatica, dito dos gerentes educacionais, também letra escrita na
publicacdo de apresentacdo do Programa Nacional de Reorientacdo da Formacéao
Profissional em Saude, na parte lll, desenvolvimento potencial do Pré-Saude, em
delimitacdo do campo especifico da formacao do enfermeiro(BRASIL, 2007, p41).

As novas formas de vontade de verdade no processo de recontextualizagao
da Ciéncia da Enfermagem, e o Campo de geracdo e producdo de saude Sistema
Unico de Satde em reconhecimento de discurso de instru¢do a relacdo trabalho,
vida e linguagem depreendem-se pelas vocalizacdes:

Mangueira: [...] site sobre curriculo de enfermagem? Congregar um férum
das escolas...

Margarida: [...] a tematica da ética, da técnica e humanizacéo, no ensino e no
servico...

Jambeiro: [...] formacdo do enfermeiro na licenciatura. O enfermeiro € um
educador, ndo consigo desassociar assisténcia a educacao.

Rosa: [...] a discusséo das abordagens para coordenar curso, sala de aula, a
legislacdo, como DCENF, Enfermagem, métodos de ensino.

Lirio: [...] questdes éticas que é isso que estamos tentando trabalhar na
enfermagem brasileira, ndo sé na pesquisa, ensino, mas também na nossa préatica...

Rosa Amarela: [...] os métodos de aprendizagem, ndo técnicas, mas varias
vertentes de metodologia de curriculo.

No discurso do campo educacional para formar enfermeiro, afloram as regras
de selecdo de objetos de saber com enunciacdes do nao discursivo: filiagbes
tedricas, de associativismo, negociacbes com pares, as tensdes entre discursos
DCENF de flexibilizacao curricular e discursos de formacdo para o trabalho SUS
Pr6-PET-Saude, legislagcOes profissionais e educacionais; conflitos intergeracionais
docentes e discentes. Forcas em oposicao curriculo disciplinar e integrado por

competéncia: tensdo politica e ética.

CONCLUSAO
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Investigar o processo discursivo de recontextualizacdo, DCENF, Pro-Saude,
e as tensbes de conhecimentos para Ciéncia da Enfermagem e reorientacdo
nacional da formacao para o SUS, longe de pretender identificar, modelos formativos
em evolucdo ou mais ou menos qualificados realiza 0 mapeamento das condi¢des
de desenvolvimento curricular. Em quais recursos discursivos, 0 campo
recontextualizador universidades publicas operacionaliza as préaticas pedagogicas,
compartilha o entendimento analitico dos discursos como praticas de materialidade
dialogica.

Adentrar, numa producdo de pratica social das IES, oportuniza sequéncias
enunciativas, que identificam a localizagdo do Campo Recontextualizador dos
referencias DCENF e Pré-PET-Saude em contextualizacdo situacional de
homogeneizacdo curricular. A poténcia do enunciado curriculo nacional para o
Sistema Unico de Saude.

A Responsabilizacdo sociopolitica na constituicdo do sujeito trabalhador SUS,
demarca o dominio do discurso de geracao e distribuicdo de saber e poder local, em
relacdo virtuosa, Sociedade, Estado e comunidade epistémica da Enfermagem. A
nocdo de competéncia emerge por modelo curricular em efeitos diferenciados:
curriculo por médulo em disciplinas, curriculo moédulo em ndcleos teméticos
disciplinares em ambivaléncias de construcdo de curriculo por area de
conhecimento, no dito novo: curriculo integrado por pratica de servico ampliada na
Atencéo Basica.

Por outro lado, Os enunciados de disciplinas académicos tradicionais da
Ciéncia de Enfermagem, como: Fundamentos e Assisténcia de Enfermagem,
Administracdo e Ensino em Enfermagem, se faz difusdo como capacidades
formativas do passado, curriculo velho. Embora, a pratica discursiva do educador
apareca enquanto duvida, receio e necessaria a legitimidade de uma nova selecéao
de epistemologias a formacéo do enfermeiro local.

Ao referenciar o desprender do moral ao ético, como prética progressista,
quando da enunciacdo do registro de singularidades socio-politica e histérica das
IES Esmeralda e Lamparina, aflora das falas: certo saudosismo em entrelacamento
de epistemes humanistas, numa crise das metanarrativas legitimadoras da Ciéncia
moderna da Enfermagem. Rupturas fundacionais de saberes: eurocéntricos e norte-

americanos cuja possibilidade de invencdo de curriculo na area de saude por
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contextualizagdo de territorialidade e usuarios na integralidade do cuidar, elucida
autonomia do trabalho da enfermagem.

Nas falas de construcdo de projetos de cuidados dos docentes gerentes,
surgem explicitacbes do pensamento social que, anuncia a pratica politica de
autonomia universitéria e, consequente producdo de conhecimento pensavel e
impenséavel. Didlogo vivido dos docentes com os autores das Ciéncias Sociais,
Humanas, como Bordieu, Paulo Freire, Demerval Saviani, advogam a favor de
exercicio interdisciplinar.

Tais dominios, diz ainda sobre a circulacdo das postulacbes de modelo dialégico
de intervencdo e formacdo para enfermeiro da Teoria da Pratica Humanista da
Enfermagem, com destaque as continuidades de preocupac¢des na matriz curricular
com conhecimento para as interacfes profissionais, e de comunicacdo com usuario
e equipe.

Nesse sentido, as interpelacdes aos referenciais curriculares Pro-PET-Saude,
vem por dentro dos anuncios oficiais, como contetdo esséncias de metodologias de
ensino, pesquisa e extensdo para IES e, servicos publicos de saude, em
contrapartida da responsabilizagéo de perfil formativo com o desenho do Estado
Regulador: oferta de trabalhador qualificado ao mercado.

O reconhecimento de fraca classificacdo do enunciado da Ciéncia da
Enfermagem no campo recontextualizador e forte enquadramento ao Outro discurso:
as propostas de reforma do ensino superior da Confederacdo Nacional da Industria-
CNI. Ao situar os discursos dominantes da educacdo superior com finalidade
competéncias profissionais demandas pelo mundo do trabalho. Inclusive pela
realizacdo de pesquisa aplicada e contribuicdo ao desenvolvimento profissional e
cadeia produtiva sustentavel do Brasil.

Importa para autoria ressaltar a posicdo oponente do CNI a proposta de
indissociabilidade de ensino, pesquisa e extensdo da Associacdo Nacional dos
Docentes das Instituicbes de Ensino Superior- ANDES-SN. Indo ao encontro das
suposicdes e problematizacdo da pesquisa em pauta, ou seja, a proposi¢do do novo
nos enunciados das competéncias, integracédo ensino-servico e modelos de curriculo
integrado faz recontextualizacdo aos dispositivos pedagoégicos da Teoria da
Eficiéncia Social dos anos 1920, em continuidade instrumental a formacdo do

enfermeiro.
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Nesta direcdo, novas suposicbes emergem da constru¢cdo do objeto, para
continuidade de investigacéo: os indicios enunciativos de uma nova area disciplinar,
o Sistema Unico de Salde, por apresentar interfaces entre campo de producéo de
conhecimento, campo de pratica, tecnologizacdo de conhecimento e regionalizagao,
caracterizariam um campo disciplinar. Por fim, a associacdo de métodos de Analise
de Discurso e Técnica de Narrativas no estudo de politicas de curriculo, visualiza a
criacdo de multiplos discursos, a operacionalizacdo da representacdo do

conhecimento por diversos dominios.

REFERENCIAS

BAGNATO, Maria Helena Salgado. Diretrizes Curriculares da Graduacao de
Enfermagem: pensando contextos, mudancas e perspectivas. Revista Brasileira de
Enfermagem, Sao Paulo, vol.60, n.5, pp. 507-512, 2007. Disponivel
em:http://dx.doi.org/10.1590/S0034-71672007000500005. Acesso em: 3 mar 2013.

BALL, Stephan,J . Sociologia das politicas educacionais e pesquisa critico-social:
uma revisao pessoal das politicas educacionais e da pesquisa em politica
educacional. In: BALL, Stephan,J; MAINARDES, Jefferson.Politicas educacionais:
guestdes e dilemas. Sao Paulo: Cortez, 2011.p.25-48.

BERNSTEIN, B. Vertical and horizontal discourse: an essay. British Journal of
Education, v. 20, n. 2, p. 157-173, 1999.

BRASIL, Conselho Federal de Educacao. Conselho de Educacgao Superior. Parecer
163 de 25 de fevereiro de 1972. Curso de Graduacdo em Enfermagem. Brasilia
(DF): Ministério da Educagéo, 1972. Disponivel em:
<http://portal.mec.gov.br/index.php?option=com_content&view=article&id=12991>.
Acesso em 10 de maio de 2009.

,Programa Nacional de Reorientacao da Formacao Profissional em
Saude- PRO-SAUDE: Objetivos, Implementacéo e Desenvolvimento. Ministério da
Saude/Ministério da Educacéo. Brasilia: Ministério da Saude, 2007, P.41

. Ministério da Saude. Conselho Nacional de Saude. Resolucéo n°® 466, 12 de
dezembro de 2012. Dispde sobre diretrizes e normas regulamentadoras de
pesquisas envolvendo seres humanos. Disponivel em: >http:// conselho. saude.
gov.br/resolucbes/2012/Reso 466. Acesso janeiro 2013.


http://dx.doi.org/10.1590/S0034-71672007000500005

164

CASTRO, Edgardo. Vocabulario de Foucault. Um percurso pelos seus temas,
conceitos e autores. Traducao Ingrid Muller Xavier. Belo Horizonte: Auténtica
Editora, 2009.

CHARAUDEAU, Patrick; MAINGUENEAU. Dicionario de andlise do discurso:
coordenacao da traducéo Fabiana Komesu. 3 ed. Sdo Paulo: Contexto, 2012.

DESLANDES, F. SuelY; ASSIS, G. Simone. Abordagens Quantitativa e Qualitativa
em Saude: o dialogo das diferencas. IN: Caminhos do Pensamento: epistemologia e
método. (Org.) Maria Cecilia de Souza Minayo e Suely Ferreira Deslandes. Rio de
Janeiro: Editora Fiocruz, 2008.

DUARTE, André. Foucault no século 21. In: Cult: Revista Brasileira de Cultura. Sdo
Paulo: Bregantini, ano 12, n. 134, p. 45-57, abril 20009.

FERNANDEZ, J.C.A.; WESTPHAL, M.F. The place of subjects and the issue of
hypo-sufficiency in health promotion. Interface - Comunic., Saude, Educ., v.16,
n.42, p.595-608, jul./set. 2012.

FOUCAULT, Michel. Arte, epistemologia e histéria da medicina/Michel Foucault;
organizacao e selecao de textos Manoel Barros Mota. Traducéo Vera Lucia Avellar
Ribeiro. Rio de Janeiro: Forense Universitaria, 2011, p.

138.

GALLIANO, A. Guilherme. O método cientifico: teoria e pratica. Sdo Paulo:
Harbra, 2008, p.239.

GOODSON, Ivor F. Curriculo: teoria e historia. Petropolis, RJ: Vozes, 2012,p.35.

LEITE, M. Politicas de curriculo e escola: questdes da pesquisa no contexto da
pratica. Trabalho encomendado GT Curriculo: Politicas de Curriculo e Escola. 342
Reunido Anual da ANPEd, 2011.

LIMA, Alexandre Jeronimo Correia. A utilizacédo de teorias e métodos da sociologia
do curriculo em pesquisas sobre ensino de sociologia. Revista Eletrédnica Ensino
de Sociologia em Debate, n.1, v.1, p.8-12. Jan./jun. 2012. Disponivel em:<
http://www.uel.br/revistas/lenpes-
pibid/pages/arquivos/1%20Edicao/1ordf%20Edicao.%20Artigo%20LIMA%20A.%20J.
%20C.pdf>. Acesso em: 13 de margo de 2013.


http://www.uel.br/revistas/lenpes-pibid/pages/arquivos/1%20Edicao/1ordf%20Edicao.%20Artigo%20LIMA%20A.%20J.%20C.pdf
http://www.uel.br/revistas/lenpes-pibid/pages/arquivos/1%20Edicao/1ordf%20Edicao.%20Artigo%20LIMA%20A.%20J.%20C.pdf
http://www.uel.br/revistas/lenpes-pibid/pages/arquivos/1%20Edicao/1ordf%20Edicao.%20Artigo%20LIMA%20A.%20J.%20C.pdf

165

MACEDO, Elizabeth; LOPES, Alice Casimiro. Curriculo: debates contemporaneos.
Séo Paulo: Cortez, 2011.

MAINARDES, J.; STREMEL, S.A teoria de Basil Bernstein e algumas de suas
contribuicdes para as pesquisas sobre politicas educacionais e curriculares. Revista
Teias, v. 11, n. 22, 2010.

MORETTI-PIRES, Otavio Rodrigo. Complexidade em Saude da Familia e Formacéao
do Futuro Profissional em Saude, Interface, Comunicac¢édo, Saude, Educacéo.
v.13, n. 30, p. 153-66, jul/set. 2009.

NOGUEIRA, Nilbo Ribeiro. Pedagogia de projetos. So Paulo: Atica, 2001.

PAGLIUCA, Lorita Marlena Freitag;CAMPOS, Antonia do Carmo Soares
Campos.Teoria humanistica: analise semantica do conceito de community. Rev.
bras. enferm,vol.56, n.6, pp. 655-660, 2003.

PATERSON, Josephine ; ZDERAD, Loretta T. Enfermeria Humanistica.
México:Limusa; 1979.

P1ZZl, Laura Cristina Vieira. et al. Analise sobre curriculo como discurso, texto e
narrativa.ln: MACEDO, Roberto Sidinei. Discurso, texto, narrativa nas pesquisas em
curriculo. Campinas, SP: FE/UNICAMP, 2009.

RENOVATO, Rogério Dias; BAGNATO, Maria Helena Salgado. As identidades dos
enfermeiros em cenarios de mudancas curriculares no ensino da enfermagem.
Trab. Educ. Saude, Rio de Janeiro, v.7, n.2, jul-out, p. 231-238, 2009.

REVEL, Juditlh. Traduc¢do. Anderson Alexandre da Silva. Dicionério
Foucault/Judith Revel. Rio de Janeiro: Florense Universitaria, 2011, p. 41.

RISSO, Carla de Araujo. Gosto é discutivel: uma reflexdo sobre ao camulo de bens
simbdlicos. Revista Matrizes-USP, Ano 2, n. 1, ago./dez. 2008. Disponivel em:<
www.matrizes.usp.br/index.php/matrizes/article/download/196/331>. Acesso em: 13
de marco de 2013.


http://www.matrizes.usp.br/index.php/matrizes/article/download/196/331

166

SANTOS, Boaventura de Souza; ALMEIDA FILHO, Naomar (Orgs).Prefacio In:
A universidade no Século XXI: Para uma universidade nova. Coimbra:
Edicdes Almodina. SA, 2008, p. 36.

SANTOS, Débora Souza; ANDRADE, Adriana Lyzian Alves de; LIMA, Beatriz
Santana de Souza; SILVA, Yasmyny Natasha da. Sala de Espera para Gestantes:
uma Estratégia de Educacdo em Saude. Revista Brasileira de Educacdo Médica,
Brasilia, v.36, n. 02, p.62-67, 2010. Disponivel em:<
http://www.scielo.br/pdf/rbem/v36n1s2/al0v36n1s2.pdf>. Acesso em 20 de
novembro de 2012.

SAVIANI, Demerval. Sistema Nacional de Educacao: Conceito, papel histérico e
obstaculos para sua construcao no Brasil. UNICAMP, 312 Reunido Anual da
ANPEd, Caxambu, outubro, 2008. Disponivel em:<
http://www.scielo.br/pdf/rbedu/v15n44/v15n44a13.pdf>. Acesso em: 14 de marc¢o de
2013.

SANDIN ESTEBAN, M. P. Pesquisa Qualitativa em educac&o: fundamentos e
tradicdes. Traducado Miguel Cabrera. Porto Alegre: AMGH, 2010.

THIRY-CHERQUES, H. R. Modelagem de projetos. Séao Paulo: Atlas, 2008.

VAZ, A.C. Democracia, miséria. Jornal Folha de Sdo Paulo, Sdo Paulo, 2010 jul 02,
Editorial: p.09.


http://www.scielo.br/pdf/rbedu/v15n44/v15n44a13.pdf

167

APENDICE B — PRODUTO DE INTERVENCAO DOSSIE DOCUMENTAL
“Avaliacdo Formativa: Curriculo em Autorias”

Elizabete Noemia da Silva

DOSSIE
AVALIAGAO
FORMATIVA:

R
PeSAMEND, CURRICULO
CURRICULAR | EM

AUTORIAS

Maceio6 / AL

2014

Apresentacao

A consolidacdo dos diversos textos, documentos avaliativos, narra o
percurso da producdo da pesquisa, descreve o contexto de negociacdo e dos
discursos de instrucédo em sentidos de sala de aula que educa e pensa curriculo de
poés-graduacdo em producdo de sujeitos docentes e pesquisadores por praticas
pedagogicas.

A Verséao impressa do dossié, cartografia biografica e obra em integracéo do
processo subjetivacdo e objetivacdo de pratica teodrica na edicdo individualizada
dentro do texto dissertativo da pesquisa: Pensamento Curricular Contemporaneo e
Formacao de Enfermagem em Universidades Publicas.

Segundo a postulagcdo foucualtiana o problema ndo é alcancar uma
comunicacao perfeitamente transparente, mas a critica da relacdo entre poder e

liberdade. Nesse rumo e na funcéo de enunciador do desejo de verdade descobrir o
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fazer um produto educacional: o toque e visdo do desprender-se de mim mesmo:
conducdo de leitura atenta e juizo de valor da pratica cientifico-disciplinar que
objetivaram o sujeito em formacao, imerso em politicas aguém e além delas préprias
imersas nas redes de comunicacéo e jogo de poder.

No formato eletronico o dossié autoriza acesso de obra hipertextual. Opera
desvelamento na politica de curriculo contemporaneo, reconhecimento do
ciberespaco pelas Instituicbes de Ensino Superior como atualidades de método e
material de ensino interativo para efetividade de autoaprendizagem. O alcance da
rede a educacdo informal, e adicbes de arquivamento de outros documentos
confronta intuicdo, precisédo, experiéncia e abstracao.

Paterson e Zderad (1979), em proposicdo humanista reclama ao processo
de enfermagem o vinculo do didlogo como acao de redistribuicdo de poder. Infere
gue as ciéncias humanas, as linguagens da arte e comunicacao séo qualificadoras
de experiéncia subjetiva da formacéo do enfermeiro.

Tomando-se por base, os argumentos das autoras, o dossié em forma
impressa e eletrbnica, remete para sensibilizacdo as expectativas estar melhor
diante diferencas de receptividades de leituras em adequacdes do produto
educacional as mediacdes pedagogicas.

De um ponto de vista critico, este dossié documental traz entendimento do
acontecimento curriculo, conhecimento, avaliacdo e cultura por postulacdes
contrarias as praticas homogeneizadores de toda ordem. Ou seja, como
metodologias ativas, negacdo de barreiras de diferenca de classe ao acesso de
cadigo restrito de conhecimento e aos elementos simbdlicos culturais.

Este produto tecnologico educacional expde elaboracdo de concepgédo de
pratica didatico-pedagogica, e disposicdo de montagem de plano de investigacao,
execucao de arquivamento de documento, divulgacéo, relato de teste de intervencao
e notas conclusivas, apéndices em seus elementos constituintes de método de
intervencao de apoio textual.

As ideias e conhecimentos de método respaldados na etnografia de base
sociologica, as técnicas de analise de documento prioritariamente contexto,
conteudo e forma, cartografia, narrativa. A construcdo analitica de politica de
curriculo, avaliacdo e formagédo tem em Bernstein, Foucault, Paterson e Zderad,
separacdo da ordem pratica (valores), a ordem teorica (conhecimento), em

expressao ético-estética (conhecimento tacito artistico).
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Contextualizacéo historica

A historia da construcdo do dossié documental comecou no segundo
semestre do ano de 2011, com o percurso formativo do mestrado profissional
interdisciplinar ensino na saude da Universidade Federal de Alagoas. Termina no
ano de 2013, apo6s conclusdo dos componentes curriculares de créditos obrigatorios,
eletivos e dominio conexo e os dados da pesquisa empirica Pensamento Curricular
Contemporaneo e Formacao Enfermagem em Universidades Publicas.

Fora a construcdo do objeto de pesquisa e as producdes avaliativas escritas
de disciplinas cursadas destinadas aos processos avaliativos de metodologias de
conteudos voltadas, a formacéo inicial de pesquisador e qualificacdo do trabalho
docente, as fontes originarias da materializacdo deste dossié. Tem inicio assim
definicdo do tema: avaliagéo formativa.

Os cenarios e fontes de informacdes das praticas curriculares cartografadas
da regido nordeste, situam-se nos Estados de Alagoas, Pernambuco, Rio Grande do
Norte, Paraiba. Na geopolitica Capes tem localizagdo nas seguintes areas:
Interdisciplinar (Ensino na Saude); Ciéncias Humanas (Educacdo); Ciéncias da
Saude ( Enfermagem).

As avaliacbes de cinco componentes curriculares, mapeados em seis
programas de Pds-Graduacdo Scritu Sensu da regido nordestina, no modelo de
coletanea, torna-se documentos referencias curriculares constituintes do dossié
documental. Valendo-se do processo e producéo textual de avaliagdo de ensino tipo
formativa.

A colecédo dos textos documentos avaliativos trabalhados sé&o da autoria da
proponente do referido produto didatico e que obtiveram escores avaliativos “A”
(referentes a valores 9 a 10).

Opera-se transformacgdo do pensamento curricular: principio da educacgéo
ativa; raciocinio independente e criativo em pesquisa exploratéria e descritiva, arte e
o real concreto do conhecimento tacito.

Materializa-se, criacdo do produto dossié documental como meétodo
académico de apoio textual e técnica de intervengdo. A divulgagdo comegou com a
primeira intervencdo também selecdo publica aconteceu por meio da participagcédo

da Semana Universitaria de setembro de 2013, “UPE conectada” com realizacéo de
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oficina de avaliacdo do processo de método académico com 40 horas e 10

participantes.

Descricao do Objeto

O Dossié Documental Avaliacdo Formativa: Curriculo em Autorias, um
produto tecnoldégico de método académico para criacdo de objetos educacionais e
culturais. Aplica-se em processo de conducao de atelié para planejamento didatico
pedagogico de avaliacdo formativa, producéo de diversos géneros textuais (redagao
cientifica, artistica, técnicas, etc.), estudo de intervencdo no formato de pesquisa
(colaborativa, pesquisa acéo, etnografica), ensaios fotogréaficos, e documentacao de
singularidade historica-sociocultural.

Por apresentar caracterizacdo de dominio de producdo de recursos
educacionais por ensaio planejado, o dossié é método académico. Associa estado
da questdo, estado da técnica, estado de expressao artistica, conhecimento tacito e
operacional de producao e uso.

A compreensdo de producao é classificada como inovagdes incrementais as
quais estdo relacionadas ao conhecimento tatico e transferéncia para
aperfeicoamento, aprendizado (SIQUEIRA, 2005). A ideia de intervencao recoloca
processo e produto utilizavel para desenvolvimento pessoal e responsabilidade
politica com insercao social.

O escopo especifico de processo e produto no formato impresso e digital, a
dindmica de manejo de arquivo de documento em transferéncia de técnicas e
integracdo areas de conhecimento privilegia os objetos de aprendizagem de
comunicacdo nas expressOes escrita, falada e corporal, e promove acbes
cuidadoras ético-estética.

A intencionalidade educativa de ensino por contextualizagao,
interdisciplinaridade, projeto integradores de métodos de contetudo e transforma

acOes em praticas cuidadoras educacionais.
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Estado da Questéo

A contextualizacdo das praticas de ensino e estagio por concepcdes
humanista nas praticas cotidianas das escolas e servigos de saude, em anuncios
de embates revelam aceitacéo e resisténcia.

Os passos metodoldgicos para selecbes de conteudos e ferramentas
pedagdgicas direcionadas a perfis profissiograficos humanistas dos egressos
universitarios dos cursos de Enfermagem, também exigem decisdes coerentes.
Segundo, Comte-Sponville (2011, p. 285) ser humanista é: “[...] considerar a
humanidade um valor, valor supremo, mesmo.”.

No contexto da regulacdo e ordenacdo das propostas da educacédo
superior para enfermeiro, 0s referencias curriculares oficiais: Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduacao de Enfermagem e os Programas
de Reorientacdo da Formacdo em Saude Pro-PET-Saude tem posto em difusédo
emergéncias de mudancas para formacéao.

Circulacdo de discursos ora convergente com a concepg¢ado humanista,
ora que reclama posicionamento de acdo curricular instrumental, fortemente
vinculado ao emprego e servico SUS. Contudo o processo de renovacdo da
formacdo em saude toma tal prerrogativa como meta.

As postulacbes de Paterson e Zderad (1979) com a teoria da Pratica
Humanista da Enfermagem, em guia para acdo do cuidar em saude propde: o
modelo dialégico cujo encontro presenca, oportunize o bem estar o estar melhor
na situagéao de enfermagem.

Os pilares do educar o enfermeiro de acordo com as autoras prescindem
do ético, estético num continuo diadlogo vivido por meio da integragéo da Ciéncia
da Enfermagem e as Ciéncias das humanidades e Belas Arte, enquanto codigo
de conduta ao exercicio profissional.

A construcdo social dos processos educacionais produzem Varios textos
documentos a difusdo de sentido para os formatos de politicas curriculares e
subsequentes formas de organizaglGes curriculares. As formacgOes discursivas:
objetivo e neutro, racional pratico e cientifico, utilitarismo técnico, expertise de
tecnologia midiatica coadunam pressdo social de movimentacdo no dia a dia

contemporaneo.
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Bernstein (2000), na sua teoria da pratica pedagodgica, chama atencéo
aos efeitos na formacao do egresso quando as instituicdes de ensino optam por
ser campo de recontextualizacdo de conhecimento validos, pedagogias e
avaliacbes originarias de tantos contextos e, as condi¢cdes de formacdo ao
trabalho que promovem.

As proposicdes do socidlogo citado acima, problematiza¢do o curriculo e
a organizacao do trabalho escolar, colocando em relevo, a investigacdo do
discurso regulador e de instrucdo veiculadas nas praticas pedagogicas e
dindmicas de avaliacOes.

As preocupag0des foca, principalmente ao acesso pelo alunato de todas
as classes sociais dos dominios constituidores de conhecimentos ditos de codigo
restrito e elaborados. Como das materializacbes decorrentes de principios
cientificos e de tecnologias vigentes em reconhecimento social.

Integragdo curricular é defendida pelo autor como mecanismo de
acessibilidade ao codigo restrito de alguns campos disciplinares necessarios as
conquistas politica e econdmica de classes sociais que estdo a margem dos bens
sociais e culturais.

O convite aos docentes para um repensar constante das implicacdes
inerentes a selecdo de conhecimento e cultura que tangencia o cotidiano das
salas de aulas e ambiéncias educativas, estdo entre os protagonismos politico
indispensaveis a atuacdo do professor na visdo desse teorico.

Durante, o0s processos da comunicacdo pedagbdgica emergem
construgcbes culturais representativas das forcas de grupos sociais, afirma
Bernstein (1998) através de interacfes comunicativas, o controle simbdlico dos
discursos especializados operam relagdes de poder e controle & constituicdo dos
conhecimentos escolares.

Ainda que, os principios da avaliagdo formativa incorpore enunciados
emancipatérios nas praticas reflexivas e interpretativas, afloram nessas praticas
curriculares normalizagdo do egresso via, disciplinamento, curriculo
contemporaneo e subjetividade do homem pds-moderno.

As forcas dos dispositivos econdmicos, as mudancas na divisao social do
trabalho e as invencdes de governo de si e do outro, em seus codigos de
normalizagdo e controle de producdo de humanidade dos individuos,
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operacionalizam mobilizagbes de saberes abstratos, experiéncias e de
tecnologias as praticas pedagodgicas.

Foucault, o pensador das técnicas e tecnologias do poder, questionador
das regras discursivas de governamentalidade, sugere estudar as vinculacdes
entre poder, saber e sujeito em analitica de micropoderes.

Entende o tedrico que ndo ha saber que ndo produza poder. Para cuidar
de si, de acordo com o autor, urge aceitar discussdes que possibilite estudar as
coisas mais de perto, ou seja, a extensdo da politica no ético e estético vincula
experiéncias vividas ao jogo do dialogo critico.

Foucault recusa a dimenséo salvadora do humanismo, suas formulacdes
tedricas contribuem para reflexdo das atualidades dos curriculos em
acontecimentos sucessivos e superpostos da constituicdo do conhecimento e
producéo de sujeitos. A distribuicdo de conhecimento e cultura oriundos de
disputas internas e externas as instituicdes de ensino, recoloca os problemas em
objetos formativos.

A avaliacdo no jogo do verdadeiro e do falso do pensar o que é e como
conhecer, 0s objetos da ética, moral, do conhecimento cientifico, do trabalho e da
criagcdo estética contemporanea, se faz historia de autobiografia e método
académico.

O modelo de estruturacdo pedagdgica em subsequente tipo de avaliacdo
formativa em dossié documental, em completude explicativa recorre a Foucualt
[...] Uma coisa em todo caso é certa: € que o homem ndo é o mais velho

problema nem o mais constante que se tenha colocado ao saber humano (p.536).

Objetivos primarios e secundarios

Aplicar as fases procedimentais da confeccdo do dossié como
metodologia académica, texto de apoio didatico viavel como ferramenta de
conducdo da organizacdo curricular por concepcdo humanista do egresso,
contextualizacdo do conhecimento universitario e préatica interdisciplinar de
formacao. A interacdo dialégica entre métodos de ensino, pesquisa, extensdo em

autoria curricular profissional e favorece o desenvolvimento pessoal.
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Os objetivos secundarios buscam avaliar, a viabilidade da transposicéo
didatica do produto educacional dossié do tipo documental enquanto modelo
dialégico que realiza triangulacdo de método de ensino, pesquisa e expressao
artistica e deixa brecha a criacdo. Assim como, mapear 0s discursos em
circulacao nos diversos géneros textuais, que atravessa 0s objetos de producgao
académica e governa a vontade do poder-saber dos sujeitos.

Estado da Técnica

Dossié documental prop8e constituir-se como método orientador de prética
pedagdgica e elaboracdo de produto técnico-cientifico e cultural. A utilizacdo na
educacdo formal e informal desta ferramenta metodolégica contribui para
planejamento de acbes de ensino, pesquisa, extensdo em criacdo literaria e de
intervencao.

Destaca-se no dossié a prioridade ao desenvolvimento pessoal por meio do
encontro com a leitura de diversos géneros textuais, procedimentos de escrita,
expressdes artisticas, pesquisa, arquivamento de documentacdo. Este modelo
dialégico configura transferéncia de métodos entre areas de conhecimento e abre
possibilidades para que a pratica humanista torne-se efetiva.

Contextualizacdo do que € conhecer em oficina tematica de avaliacdo
formativa, enquanto pratica social de medicdo de bens e servico, num real concreto
apresenta os dispositivos de poder das praticas pedagégicas. As Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Enfermagem (BRASIL,
RES/CNE, 2001), preconiza 0 conceito de contextualizacdo a estruturacdo
pedagogica.

O dossié ao mapear os elos entre curriculo, cultura, trabalho, controle de
subjetividades de perfis de egresso, demonstra a pressédo por acado coordenada
entre Estado, Sociedade civil, agendas de pactuacdo econdmica, internacional,
local, ordenac¢des de hierarquia ocupacional de profissbes e politicas curriculares.
Trata da ética do autodominio e a complexidade da autonomia dos sujeitos do

processo de ensino e aprendizagem e instituicdes universitarias.
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As indagacdes recorrentes durante o percurso do mestrado ensino na
saude e historia profissional de utilizacdo da etnografia aplicada a sala de aula,

com o uso do dossié tematico, conduziram aos seguintes questionamentos:

a) Como realizar transposicéo didatica de processo de negociagéo
e relacdes de trabalho por Oticas de humanizagdo, nogbes e
conceitos de interdisciplinaridade, principios cientificos e
contextualizacdo do ensino ao preparo de tecnologias leves e,
duras?

b) Como materializar a transformacdo de conhecimento de
pesquisa empirica, ideias e conhecimento realizados nas avaliacdes

formativas em processo e produto utilizavel?

A criacdo de método de modelo dialdgico, em formato de dossié,
documental, se faz solucdo. Responde ao compromisso com os informantes da
pesquisa com devolucdo de produto aplicavel ao cotidiano académico, que
favorece organizacdo curricular com acdes cuidadora do humano, ambiente,
sociedade e perfil humanista. E, da posicdo de pesquisador e educador em
formacdo, o modo operandi do dossié, certamente promove continuidades de
pesquisa e novas transferéncias de tecnologias.

Em observancia a anterioridade de trajetéria a justaposicdo das
abordagens quantitativa e qualitativa da construcdo do objeto de pesquisa, por
meios dos passos procedimentais tornou-se demandas de formacdo e
subprodutos a confec¢cdo do dossié. O mapeamento dos géneros textuais
produzidos como avaliacdo formativa nos componentes cursados, apos
julgamento com conceitos de certificacdo de aprovacdo, comecaram a ser
arquivados em tipologia documental.

O método cientifico observou a definicdo de formulacdes, procedimentos
gerais, técnicas e instrumentos (SORIANO, 2004; GRAY, 2012) que permitiram
por em pratica, plano de pesquisa e plano de execucéao do produto educacional.
Em sintonia as assercoes referenciadas temos os desenhos esquematicos 01 e
02 referentes aos elementos basicos dos principios cientifico e plano de

execugao de produto.



Desenho 01. Esquema dos elementos cientificos para o ensaio planejado
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INDAGAGAO DE
OBIETO

ENSAIO
PLANEJADO

OBJETIVOS
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SECUNDARIOS

METAS

RESULTADOS
ESPERADOS OPERACIONAIS
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Desenho 02. Esquema dos elementos do plano de execucdo do produto

educacional.
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Experimentagao

Aplicacdo piloto
em oficina de
divulgacao
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Plano de validacao

O valor social do produto esta atrelado a contribuicdo no processo de pratica
pedagdgica e uso em cotidianidade formal e informal de difusdo de informacéo de
projeto tecnoldgico educacional. A selecdo em evento, aceitagdo do produto para
testes de validacdo por pares, aceites de prefacio, e posfacio, publicacdo, n.° de
acesso no blog teméatico Pensamento Curricular Contemporaneo e manuseio em
bibliotecas e citacdo serdo evidéncias de viabilidade do produto tecnoldgico

educacional.

Estado da Expresséo Técnica, artistica e estética

Modelo Dialdgico de Criacdo do Dossié

A tela de um texto, o pincel dos lugares, a tinta dos encontros virtuosos,
regista a marca do que fazemos e conhecemos. As Mensagens subliminares
fotografias de varias lentes, de bordados, instituices cuidadoras de dependentes
guimicos, instantes formadores e estrofes de cordel estabelece: o dialogo vida e
arte em perspectiva sécio-histérica.

A opcao de mapear jornada tem amparo em Biembengut (2008), que
encoraja 0 mapeamento na pesquisa educacional, em seus tragados de familia,
escola, trabalho e acrescentamos acolhimentos singulares de biografias
cuidadoras. Logo, como classificar o caminho da investigagdo?

O estudo ao criar método, técnicas e tecnologia dita leve, fica nomeado
de procedimento de intervencdo segundo seus fins. O desenvolvimento
processual por modelo dialégico de triangulacdo de meétodo (DESLANDES,
ASSIS, 2002; DENZIN, 1973) as postulacdes de dialogo vivido e reconstrucao de
objeto do cuidado (PATERSON E ZDERAD, 1979) em integracao de plano de
investigacdo e plano de execucédo tem orientacao etnografica.
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Segundo Beaud e Weber (2007), na conducdo etnografica o meio
pesquisado se caracteriza por interconhecimento, reflexividade do proprio
trabalho, e relacbes pessoais. Manejo documental, da cartografia, autobiografica,
narrativa, observacdo participante confere o carater de tecnologias meio do
estudo, quando em descricdo foca as cenas sociais de politica curricular e
formacao humanista.

A montagem tem inicio no primeiro semestre de 2013 e término no
segundo semestre tendo como territérios os programas de Pds-Graduacédo de
area interdisciplinar, de educacdo e enfermagem da regido nordeste. As fases
procedimentais foram produzidas separadamente, entretanto associa construgéo
do objeto, a geopolitica e do conhecimento cultural local.

O suporte tedrico de Bernstein, Foucault e Paterson e Zderad, procura
evidenciar a compreensédo das préaticas comunicacionais e a producdo do sujeito
e do modo de viver em sociedade em visao critica reflexiva das relagdes de poder

na conformacao de perfil profissional.

Descricéo do Plano de execucgéao

A linguagem do corpo, dos afetos, dos sentimentos, dos textos, som, da
arte, lugares, da biografia dos sujeitos em narrativas empreende uma jornada de
trajetorias de descoberta no saber-fazer préaticas cuidadoras no formato de dossié
documental.

Para além da habilidade de expressdao verbal e performances
profissionais consideradas necessarias nas orientacbes das competéncias das
DCENF(Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Enfermagem, RES N.° 03
de novembro de 2001) para tomada de decisédo, atencdo a saude, comunicagao,
lideranca e gerenciamento, procura responder a compreensao do trabalho em
enfermagem por pratica humanista.

As interacOes de épocas, conceitos éticos, moral e estético em pontes
com tecnologias e oficios singulares de pessoas desenha um saber de si, em
resisténcia ao dominio de governamentalidade e de governo do outro. Do lugar

de autoria de curriculo percorre composicéo livre a materializacéo da obra dossié.
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A producéo de sentido ao formato do dossié requer etapas de construcéo,
que intercale planejamento estratégico, plano tético, plano operacional. A
pesquisa, escrita, imagem, a ética, e toque pessoal estético sdo problematizados.
A composicao final apresenta: capa; sumario; apresentacao; estado da questao;
estado da técnica; arquivamento dos documentos por unidade documental
verbete de contexto, contetdo e forma, documento.

O critério da ontologia, oficio de lugar e o humanismo pratico do estar
melhor problematiza o tempo politico e ético e forma de subjetividade por
narrativa visual com fotografias entre as paginas do dossié. Aguiar(2003,p.142),
fala do potencial implicito e de histérias imbricadas que as imagens capta. O dizer
narrativo visual integram ocorréncia do cotidiano sem data especifica com o texto,
porém histéria de humanidade contemporanea do cantinho nordestino.

O contexto os Estados da realizagdo dos documentos avaliativos, imagens
de rede de apoio social aos dependentes quimicos de drogas licitas e ilicitas,
bordados locais, respondem ao meétodo etnografico e suporte tedrico. De
Bernstein, a concepcdo da pedagogia visivel e invisivel, a impaciéncia da

liberdade foucaultianas e o encontro dialégico de Paterson e Zderad.

Arquivamento dos Documentos Avaliativos

A operacionalizacdo referente analise e ordenacdo do conjunto dos
documentos avaliativos ap0s agdes de julgamento do valor arquivistico de
cada unidade de documento produto avaliativos por técnica de andlise
documental com dos critérios tipologia textual, conteudo e forma, contexto
origem.

A materialidade da disposi¢cado dos documentos, por ordem geogréfica, e ndo
por tempo, advém da l6gica de montagem de organizacao geopolitica e observacdes
do entorno das Instituicbes de Ensino Superior- IES por programa. A nocéo de
organizacao curricular por contextualizacéo, interdisciplinaridade, integracao teoria e
pratica busca conformar, um produto de orientacdo de curriculo integrado do tipo, e

0s métodos de selecdo de conteudos.
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A concepcdo cuidadora humanistica; as questdes da ética; estética,;
economia politica; conhecimento cientifico; conhecimento tacito; governo e
governamentalidade das politicas de curriculos; técnicas de si, assim sao descritos
descreve-se, os poderes difusos da constituicAo do sujeito. Ou, melhor, os
documentos arquivados, sao informacdes de referencias curriculares. As biografias
de sujeitos na institucionalizagéo de linhas de pesquisa, pedagogia visivel e invisivel,
de produtos avaliativos.

A operacdo descreve as subdivisbes de proveniéncia dos documentos
através das formas escritas e imagens: a) verbete de contexto que trata do
desenvolvimento curricular por meio das avaliagées formativas e suas tipologias de
redacdo de trabalho académico, localizacdo geopolitica disciplinas, linhas,
programas, avaliacdo Capes, definicAo do género documental; b) mapeamento
imagético de redes cuidadoras com flashes de instituicbes de atendimento aos
dependentes quimicos e bordados da regido.
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Corpus de Arquivo Documental

Unidade documental 01 — Artigo Original: POLITICAS CURRICULARES DE
INDUCAO E INCENTIVO DA FORMACAO EM SAUDE, Analise dos PROGRAMAS
PRO-PET-SAUDE E PRO-ENSINO

Verbete de Contexto

Exercicio avaliativo do ano de 2011 do componente curricular Avaliacdo de
Politicas, Programas e Projetos Educacionais, com localizacao na linha de pesquisa
de Politica educacional, Planejamento e Gestdo da Educacdo no Programa de
Mestrado de Educacdo de universidade publica do Estado de Pernambuco.
Avaliacdo CAPES 5.

Linha de pesquisa compreende estudos que buscam apreender a atuacao
do Estado e das distintas esferas governamentais no setor da educacdo e suas
repercussdes no planejamento e na gestdo dos diferentes niveis dos sistemas de
ensino e nas formas de manifestacdo em planos, programas e projetos.

Ementa

Abordagem das tendéncias recentes sobre avaliacdo institucional e
avaliacdo de politicas, programas e projetos educacionais, situando as principais
referéncias teodrico-metodologicas que vém norteando o desenvolvimento de estudos

sobre essas tematicas.
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Contetdo e Forma do Documento

Artigo original. Escrito que trata de questdo cientifica com objetivo de
publicacdo de conclusdo de estudo e pesquisa, 0 qual observa normalizacao
editorial da Revista Educacédo & Sociedade (2009, p.661-665).

Documento 01 - POLITICAS CURRICULARES DE INDUCAO E INCENTIVO DA
FORMACAO EM SAUDE, Analise dos PROGRAMAS PRO-PET-SAUDE E PRO-
ENSINO

Resumo

O artigo de carater analitico, objetiva chamar a atencdo para os mecanismos da
formulacdo de politicas publicas curriculares com caracteristica de programas
voltados a inducdo de mudancas no processo de formacéo de recursos humanos
voltados a adequacdo ao trabalho no Sistema Unico de Saltde que tem sido
desenhada pelas portarias interministeriais, e dispositivos legais correlatos. Com
base epistemolégica e modelos de andlise conceitos de formulacdo de politicas
publicas, propde descrever o desenho de formulacdo politica dos programas e
projetos da formacdo em salde Pro-Saude, PET-Saude, Pro-Ensino e identificar nos
discursos normativos da gestdo dessa politica publica intersetorial , os atores
influenciadores, envolvidos e beneficiarios nessa agenda governamental de
formulacéo politica apresentada pelo Ministério da Saude e Ministério da Educacéo.
O percurso metodoldgico usa técnica da pesquisa avaliativa e o suporte teérico de
analise a concepcéo pluralista. Conclui-se que em torno da politica de Estado, o
Sistema Unico de Saude de modelo universal de base redistributivas, gravitaram as
politicas regulatorias curriculares Pro- saude, PET-Saude e Pro-Ensino destinadas a
formacdo de recursos humanos para o setor saude; ndo foi referenciado nas
consideragcbes do arcabouco normativo, o Plano Nacional da Educacado; a
complexidade de um percurso de analise de politicas publicas exige novas incursdes
necessarias ao desejo analitico de abordar a formulacdo de politica e o processo de
implementagdo como formulagéo.

Palavras-Chave: Politicas curriculares, Ensino na Saude, Formulacéo de politicas
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Introducéo

As preocupacdoes dos profissionais que atuam no setor saude, em
Instituicbes de Ensino Superior e na Rede de servico do Sistema Unico de Saude-
SUS tem se defrontado com questionamentos referentes ao movimento de
construcao politica e técnica na defesa da esfera publica do SUS. A conformacgéo de
agendas acerca da Politica Publica de Formacdo de Recursos Humanos voltada
para o trabalho no SUS: Pré-Saude, PET-Saude, Pro-Ensino.

As acbes governamentais mediadas por politicas de reorientacdo da
formacao em salde surgem em Programas e Projetos com finalidade de qualificar a
matriz de formacdo do setor, como: Pré-Saude (PROGRAMA Nacional de
Reorientacdo da Formacdo Profissional Saude), PET-Saude (Programa de
Educacédo pelo Trabalho para a Saude) e Pré-Ensino na Saude (Projetos de Apoio
ao Ensino e a Pesquisa Cientifica e Tecnoldgica em Ensino na Saude). O governo
Lula marca as novas reformulacgdes.

Sendo assim, a op¢ao a auto-organiza¢ao em acao coletiva ao cumprimento
desses ciclos de politica apresenta-se como nova demanda posta aos trabalhadores
em exercicio na docéncia e na Rede SUS. Enquanto pratica curricular de
qualificacdo ao Sistema Unico de Salde e da qualidade do ensino superior na
saude.

Para expressar objeto de acdo politica do Programa Nacional de
Reorientacdo da Formacdo em Saude (Pro-Saude) o Relatério de avaliacdo do Pro-
Saude, traz:

A imagem—objetivo desenhada para o processo de formacao profissional em
Saude pretende uma Instituicdo de Ensino Superior integrada aos servigos do SUS e
que dé respostas concretas as necessidades da populagédo brasileira no que tange
ao perfil do pessoal para a area, a producdo de conhecimento e prestacdo de
servigos, de modo articulado e coerente (BRASIL, MS/MEC, 2008, P.1).

O estudo deste ciclo de politica de integracéo curricular contexto politicas e
praticas curriculares surge durante as atividades de ensino e aprendizagem no
Componente Curricular Avaliacdo de Politicas, Programas e Projetos Educacionais
de um Programa de Mestrado Académico de Educacdo numa Universidade Publica

do Nordeste, cuja proposi¢do foi a realizagdo de um exercicio tedrico-pratico de



184

andlise de formulacdo da politica publica da reorientagcdo da formacdo em saude
presente no Pro-Saude, PET- Saude e Pro-Ensino.
Num dialogo inicial com analistas de politica para esclarecimento do rumo do

estudo recorre-se a Hoflingh:

[...] E impossivel pensar Estado fora de um projeto politico e de uma teoria
social para a sociedade como um todo (...) entendo educacdo como uma
politica publica de corte social, de responsabilidade do Estado, mas néo

pensada somente por seus organismos (2001,p. 30-31).

Frente ao posicionamento do quadro de referéncia apesar do elo com a
perspectiva pluralista, o multirreferencial de pesquisadores para analise em
concordancia com as ponderacfes de Frey ao citar Beyme explicam 0s passos
dessa avaliacdo de formulagéo de politica curricular: [...] A andlise de politica publica
nao dispde de uma teoria uniforme (BEYME; 1985. P. 23 apud FREY,2000).

Desse modo as observagcbes de Pacheco (2011) para o entendimento da
multiplicidade de territérios curriculares e o valor social e subjetivo do curriculo que
se faz via conversacdo com o professor e sala de aula orienta a investigacao
enquanto campo exploratério ao pensar a realidade do Pr6-Saude, PET-Saude e

Pr6-Ensino também pela otica Moreira: [.. ] Politicamente, é importante que o
conhecimento escolar esteja no centro das discussdes sobre curriculo( 2008, p. 25).

Problema de Pesquisa e Objetivos

A formacgéo para o SUS como questao de reforma curricular nos programas
e projetos educacionais, Pro-Saude, PET-Saude, Pro-Ensino na Saude localiza-se
como estratégia de vinculo entre as Instituicbes de Ensino Superior, Pesquisa e
comunidade. Tanto como parcerias entre acdes das trés esferas governamentais e
instituicbes de ensino superior tanto para atendimento de demandas programadas

de atencdo a saude.
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A populacdo como materializagcédo dos discursos pelas no¢des de pactuacao,
participagdo social, competéncias, educagdo permanente e educacao
interprofissional estas categorias emergem como vozes de atores colaboradores que
declaram sentido a propostas de inovacgéao curricular.

Interessa, nesta pesquisa de avaliacdo de politica as questdes de
concepcoes definidas no discursos/contetdos destes programas e projetos e quem
sao os formuladores de diretrizes educacionais para o ensino de graduacédo e pos-
graduacdo em saude e a funcdo-sujeito da educacdo definidos nas proposicoes
formativas.

De modo que a investigacdo problematiza a formulacdo das politicas
curriculares de formacdo em saude expressas nos formatos desses programas e
projetos definidos como politica de incentivos e inducdo direcionada transformacao
na organizacao de matriz curricular do Ensino Superior em Saude.

Tais observacdes interpretativas possibilitaram a pergunta de partida do
estudo: que dispositivos normativos, elementos institucionais, processuais, de
conteudo e atores desenham a formulagcédo politica dos programas e projetos da
formacdo em saude Pr6-Saude, PET-Saude e Pré-Ensino como texto de politicas
curriculares?

Quanto aos pressupostos, a formacao voltada ao SUS traz um apelo forte a
um discurso homogeneizador de politicas de curriculo para o Ensino Superior na
Saude, num rearranjo de organizacdo politica de sustentabilidade as politicas
publicas de formacdo e reordenamento das relagBes e negociacdo do trabalho na
Rede SUS.

Objetivos Primarios e secundarios

Para os rumos dos métodos e técnicas que respondam a construcdo do
objeto avaliacdo das politicas Pro-PET-Saude e Pré-Ensino pelas categorias
concepcao e formulacdo a pesquisa percorreu O objetivo primario: analisar o
desenho de formulac&o politica dos programas e projetos da formacdo em saude
Pr6-Saude, PET-Saude, Pro-Ensino; identificar nos dispositivos discursivo 0s

enunciados de concepcdo dos programas, projetos, os atores influenciadores,
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envolvidos, beneficiarios; descrever as relacbes de governamentalidade do Pro-
PET-Saude e Pré-Ensino dos atores influenciadores, envolvidos, beneficiarios em
circulacao nos documentos produzidos.

Para Lopes e Macedo (2011) a qualidade de educac¢éo funciona como ponto
nodal que ao mesmo tempo articula, fecha discursos acerca de politicas curriculares
e justifica implementacfes de reformas. Diante, o destaque das concepc¢des que
enfatizam as autoras o texto de Campos, Aguiar e Belisario, referente a formacgéao

superior dos profissionais de saude afirma:

[...] as escolas... Devem ter uma interag&o construtiva com o setor salde e
outros setores da sociedade e do governo a ele relacionados. E, continua a
Organiza¢do mundial de Saude (...) OMS propde as escolas e aos servigos
de salde analisar a sua situacdo em relacdo aos seguintes principios:

gualidade, equidade, relevancia e custo-efetividade (2008,p. 1022).

Aproximando referencial tedrico de andlise dos modelos de politicas
curriculares do ensino na saude: Pro-Saude, PET-Saude, Pr6-Ensino.

Sem pretensdo de enquadramento Unico de teorias e modelos de analises
de formulacdo de politicas com foco nos Programas e Projetos Pr6-Saude, PET —
Saude e Pré-Ensino nem tampouco ineditismos investigativo de analise, a incursao
do exercicio de andlise documental em interlocu¢cdo com avaliadores de programas
e projetos e pesquisadores do campo de curriculo.

Entretanto, os pesquisadores classicos, da teoria centrada no Estado,
estruturalistas, pos-estruturalista também serdo revisitados j4& que a investigacao
cumpre parametros de explicitacdo de referencial teérico consentaneo ao periodo da
agenda educativo do componente curricular Avaliacdo de Politicas, Programas e
Projetos Educacionais.

A preocupagdo com as relacdes e interacdes das politicas sociais de
educacéo, saude e ciéncia e tecnologia como componente temporal das politicas de
organizacao curricular nos cursos de ensino superior na saude apontam a para

revisdes de perfis formativos, num embates de forcas politicas.



187

De um lado os que clamam por demandas dos direitos sociais e humanos
como norte ao entendimento do processo saude e doenca e das questfes do acesso
e integralidade da atencdo a saude, por outro lado as forcas reformistas dos
sistemas de saude mundiais, parque tecnolégico e de manufaturas e mercado do
segmento da saude em conjunto com as redes de certificacdes de ferramentas de
qualidade e gestdo em disputas de valoracdo do conhecimento de nulcleos e campo
de saberes, corporacdes profissionais e permanéncia ou dissolucbes de
singularidades culturais da formac&o no ensino superior.

Entdo, o Estado em acdo em integracao das politicas curriculares, Diretrizes
Curriculares Nacionais dos Cursos de Graduagdo em Saude, Pro-Saude, PET-
Saude, Pré-Ensino foca no estudo em pauta, a lente sobre a formulacdo dessas
politicas. Compreende a fase na qual se define a estratégia geral de uma dada
politica publica, onde concepc¢des de politica publicas, os objetivos, metas, recursos,
beneficiarios, avaliadores, formuladores falam do modelo de politicas curriculares as
bases epistemolégicas, modelos de analise politica.

O desenvolvimento auténomo e livre do conhecimento tecnoldgico, cultural e
social sdo prerrogativas inerentes ao ensino superior e as discussdes da producéo
de politica publica curricular para esta modalidade de formativa de alguma maneira
esta associada as questdes de desenvolvimento da nacédo, qualificacdo ao mundo
do trabalho e atuacdo dos cidaddos como policymakers, que de acordo com
Heidemann e Salm (2010)refere-se a participacdo de todos os individuo na
construcdo do processo de formulagdo de decisBespolitica na dindmica da vida
social.

Para Gluckman (2010) as expressdes de mudanca na cultura sdo oriundas
das relagbes sociologicas dessas proprias mudangas, ou seja, num sistema de
grupos heterogéneos, diferencas culturais demarcam grupos e personalidades
sociais, dai o que se aborda nos principios fundantes das propostas de politica
educacional da formacdo em salde nos programas e projetos PRO-SAUDE, PET
SAUDE E PRO-ENSINO conduzindo aonde se situa e atua o sentido/significado de
formulacéo de politicas e os modelos tedricos de Estado, politica publica, sociedade
e de homem que os ampara.

Entdo, pode-se na exegese dos documentos legais, textos normativos e
ciberespaco observar a forca politica dos policymakers delineadores do debate

contemporaneo de politica organizativa de curricular dos Cursos de Graduacdo em
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Saude cuja relagdo com a categoria desenvolvimento e os diversos contextos dos
discursos e textos estdo imbricados na formatacdo das politicas publicas
educacionais em saude. Como exemplo tem-se no Portal SUS quanto aos
resultados esperado do PET SAUDE:

[...]Vll - Alinhamento das atividades dos grupos PET-Salude a politicas
plblicas e de desenvolvimento na sua area de atuagdo, PRO-SAUDE,
Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude, Programa
TELESSAUDE Brasil, UnASUS
(http://portal.saude.gov.br/portal/saude/profissional/visualizar_texto.cfm?idtxt
=32782, acesso jul,2011).

A normatizacdo estatal brasileira com as Leis n° 8.080 e 8142 de 19 de
setembro de 1990, a Leis organicas da Saude, juntamente com Norma Basica de
Recursos Humanos em Saude (NOBHS |, Il E Ill) define entre as atribuicbes da
Unido a participacdo na formulacdo e execucdo da politica de formacédo e
desenvolvimento de recursos humanos para a saude. E, elege em 2004 a Politica
Nacional de Educacio Permanente em Salde como estratégia do Sistema Unico de
Saude-SUS para a formacgéao e desenvolvimento de trabalhadores na area da saude.

Dotar o tema da politica de formacdo em saude como movimento em
construcdo do pensamento da Reforma Sanitaria Brasileira e consolidacdo e
materialidade da politica de Estado, o Sistema Unico de Saude, tem dado sentido e
arregimentado forca politica.

A comunidade académica e o coletivo de trabalhadores do setor saude e de
educacado por meio de outra forga sutil promovem a integragdo ensino e servico em
acOes interministeriais e poderes estatais da esfera federal e municipal e a ideia de
fortalecimento, a politica setorial de saude enquanto politica publica redistributiva.

Nesse contexto percebe-se a convocatoria as Instituicbes de Ensino
Superior Publica e Privada, gestores municipais, trabalhadores a um projeto de
ensino superior, voltada ao Sistema Unico de Saude que considera
fundamentalmente a Politica Nacional da Atencdo Basica. Para ilustrar tomada de
decisdo, a formulacdo de politica de formacdo em saude por coletivos de
representacdo tem: [...] Os participantes da 112 Conferéncia Nacional de Saude,
quanto ao tema Recursos Humanos, apresentaram propostas que podem ser

agrupadas em seis categorias de recomendacoes.
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As orientac6es dos seis eixos de formulacdo de politicas: Politica Nacional
de Recursos Humanos para o SUS, Desenvolvimento de Trabalhadores em Saude;
Politica de Saude; Formacdo de Pessoal para a Saude; Relacbes de Trabalho e
Processos de educacédo para o SUS (112Conferéncia Nacional de Saude, 2000, p.
152).

O discurso de grande empregador que é o Sistema Unico de Salde é
mensagem também em difusdo. Inclusive com ampliacdo de equipes a Atencao
Basica em Saude e incorporacdo na area de ciéncia da saude, os cursos de
graduacdo de educacdo fisica e psicologia, o que com amparo na visdo de
Guimaraes, retrata associacao entre analise de politica publica e desenvolvimento.
Para Ball e Mainardes (2011) as politicas guardam relacdes com organizacao de
praticas e principios.

A favor dessa andlise destacamos, ainda no Relatorio da 112 Conferencia de
Saude no Item 190, alinea b que trata do redimensionamento do papel dos
aparelhos formadores em saude (universidades e escolas técnicas) ho

fortalecimento do SUS:

[..]- revisdo das estruturas curriculares para que se enriquegam com 0
debate da politica, legislacé@o e trabalho no SUS; articulagéo dos aparelhos
formadores com os segmentos de Controle Social do SUS; estabelecimento
de estruturas académicas capazes de exercer O assessoramento
permanente as comissdes técnicas que debatem praticas, rotinas e
métodos na Atencéo a Saude( 112 CNS, 2000, p. 167).

Metodologia

O percurso metodoldgico utilizado foi estudo documental do tipo pesquisa de
avaliacdo de formulacdo da politica. Os referencias curriculares de incentivo e
inducao a reorientacédo da formacao em saude: Pro-PET-Saude (Programa Nacional
de Reorientacdo da Formacdo Profissional em Saude-Pro-Saude; Programa de
Educacdo pelo Trabalho em Saude),Projetos de Apoio ao Ensino e a Pesquisa
Cientifica e Tecnoldgica em Ensino na Saude ( Pr6-Ensino na Saude), os objetos de

analise diante componente concepcao de politicas de programa e projeto.
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O local do estudo espaco de dominio publico nacional: acervo de bibliotecas,
sites oficiais dos Ministérios da Saude e Educacdo e correlatos, homepage das
Instituicbes de Ensino Superior Puablica e Privada. As fontes de informacdes:
Portarias Interministeriais, dispositivos legais correlatos como editais, do Ministério
da Saude, Ministério a Educagcdo, CAPES, Manuais normativos das propostas do
Pr6-Saude, PET-Saude, Pro-Ensino, Relatérios de Seminarios de Avaliacéo,
disponiveis ao dominio publico impresso e eletrénico, produzidos no periodo de
2000 a julho de 2011.

A pesquisa foi realizada no primeiro semestre de 2011(marco a julho). Os
documentos selecionados foram: As Portarias Interministeriais Pr6-Saude( MS/MEC
n° 3.109 de novembro de 2007; ); PET- Saude( MS/MEC n° 1.802 de agosto de 2008
e MS/MEC n° 421 de marco de 2010; PET Saude/SF); (Portaria Conjunta n°03
SGTES — MS/SESU — MEC, marco de 2010;PET Saude/Vigilancia em Saude); Pro-
Ensino(Edital CAPES/SGTES n° 024 de maio de 2010); Editais e Manuais do Pro6-
Saude e PET-Saude( BRASIL, MS/MEC 2007;2009).

As consideracgfes das formulacdes das politicas curriculares e formacéo em
saude no contexto da estratégia do Pr6-Saude, PET-Saude e Pr6-Ensino, observou
no exercicio tedrico-metodoldgico de andlise politica publica as abordagens que
disponibiliza ferramentas ao dialogo: inter-relacdo do nivel global com o local e
din&mica social e histérica.

Os autores especializados na construgcdo de analises de Politicas de
curriculo e politicas publicas constitui o aporte tedrico para apreender no arcabouco
normativo os meandros da formulacdo de politicas publicas educacionais para o
ensino superior do setor saude.

A eleicdo das teorias criticas e pos-criticas responde a definicdo de afiliacdo
de pensamento tedrico que se propde este estudo documental.

A coleta da informacéo de documentos e impressos e dos sites foi ordenada
pelo método de analise de documental, (contexto, contetdo e forma). Construcdo de
matriz documental, sequencial por portarias, editais, manuais, observagao
cronologica. As orientacbes de Bardin (...), de analise de conteudos foram
associadas a analise documental a construcdo do corpus da pesquisa em
observancias as categorias, formulagdo, subcategorias, concepcédo e tragcos

constitutivos:
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a) pré-analise: leitura flutuante e interpretativa de material disponivel;
exploracdo de materiais para a elaboracdo de quadro constitutivo de
contextualizacdo dos programas com recente dos elementos: normatizacéao
estatal/governo; disponiveis legais e instancias envolvidas,
concepcao/considerando a normatizacao; agenda; beneficios,
financiamento; Status atual do Programa;

b) Elabora de grelha de andlise e execucdo de matriz e figura, tomado
por base a interlocucdo dos teéricos de avaliacdo de politica e de politicas
de curriculo (ARRETCHE, 2005; BALL, MAINARDES, STREMEL, 2011).
c)Tratamento e interpretacdo analitica por meio de triangulacdo de métodos
Andlise Documental e Analise de Conteldos e tedricos do campo de

avaliacdo de politicas de programas e projetos e campo de curriculo.

Resultados do exercicio analitico em Politica Publica Curricular: Os Programas
e Projetos de Inducdo e Incentivos Pro-Saude, PET-Saude, Pré-Ensino

A Reforma Sanitaria Brasileira aparece nos cenarios dos estudos desde o
artigo 200 da Constituicdo Federal e as Portarias analisadas como principio,
diretrizes de uma pratica social e profissional ideal a producéo social de salude e de
ensino, de modo que nas politicas publicas/Programas perpassam varias de suas
premissas. Sobre relacdo entre ideia e formulacdo de politica publica numa acepc¢éao
de modelo neoinstitucional de andlise de politica, Rocha( 2005)ao discutir os

construtos teéricos de Hall, conclui:

[...] as politicas sao elaboradas dentro de um sistema de idéias e padroes,
compartilhadas pelos especialistas, que especifica ndo apenas as metas
gue devem ser alcangcadas mas o significado da natureza dos problemas, o
significado da natureza dos problemas abordados e os instrumentos de sua

solucao (p. 19).

O tema da politica educacional em saude constitui-se em agendas
reivindicatoria dos diversos coletivos de trabalhadores. Interesse expressos em

evidéncias de sites ministeriais, de gestores, inclusive corporagdes profissionais.
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Exemplo, inser¢éo na area de Ciéncias da Saude, campo disciplinares tradicionais
das Ciéncias Humanas psicologia e educacao fisica.

A classificacdo de dominios profissionais em area de ciéncia especifica
como no caso citado adequa-se, bem aos argumentos de Bernstein. A existéncia de
curriculo aquém das ambiéncias educativas. O campo recontextualizador,
Instituicbes de Ensino, seleciona conhecimentos validos as praticas curriculares
locais. Dentre, eles o arcabouco legal da politica de Estado SUS por meio da
selecdo dos conteudos organizacdo do trabalho na saude: universalidade,
integralidade, gestdo Unica do sistema de saude e niveis de hierarquizacdo de
atendimento e suas tecnologias.

O discurso geral regulador de transformacédo na ordenacéo do trabalho no
SUS, se faz presente também na nova maneira de conducéo dos perfis formativos,
principalmente na nocao de inovacao da integracdo ensino e servico para acesso
resolutivo na entrada do sistema de salde pautado no modelo universal.
Interessante que os elementos bioldgicos e sociais sdo o foco da transformacéo da
organizacao curricular.

As disciplinas com campo de conhecimento com definicdo de objetos
tedrico-metodoldgicos e aparatos tecnologicos avancados, sao ditas como de
reproducdo direta em disciplinas académicas em desenvolvimento de praticas
curriculares. Iniumeros teéricos (BALL, 2011, LOPES & MACEDO, 2008, GODSON
2005, BERNSTEIN, 2000), ndo concordam com tais argumentacdes.

Fora o aprofundamento de positividades racionais de principios cientificos e
tecnologias das disciplinas académicas exercidas nos hospitais universitarios, em
conformidades com praticas sociais prestigios dos seus praticantes cada vez mais
especializados em diagnostico e terapéuticas responsabilizados por fragmentacao
dos saberes académico.

Tais determinacdes de nédo conformidades de perfis profissionais adequados
a Rede SUS, em confrontagdo com demandas de inovacédo de tecnologias leves de
educagcdo em saude da Atencdo Basica aparecem nos textos documentais do Pré-
PET-Saude e Pro-ensino enquanto descri¢cdes de formulagéo.

A convocatoria de responsabilizacdo das Instituicdes de Ensino Superior
publica e Privada, e gestores municipais a cogestédo de qualificacdo profissional dos
servicos, bem como formacdo de graduacdo, pos-graduagdo e pesquisa basica

aplicada ao SUS, aparecem nos editais e chamadas de divulgac&o nos sites.
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Portanto, a normatizacédo estatal brasileira com a Lei n° 8.080 de 19 de
setembro de 1990, a Lei organica da Saude, define entre as atribuices da Unido a
participacdo na formulacdo e execucdo da politica de formacdo e desenvolvimento
de recursos humanos para a saude. E, elege em 2004 a Politica Nacional de
Educacio Permanente em Satide como estratégia do Sistema Unico de Satde-SUS
para a formacgéo e desenvolvimento de trabalhadores na area da saude.

Nesse contexto percebe-se, nos textos a intencionalidade de reformulaces
curriculares nos quais as agencias formativas (Instituicbes de Ensino Superior
Publica e Privada) e gestores municipais de saude para conformacéo de projeto de
ensino superior, voltado ao Sistema Unico de Saude que considera
fundamentalmente a Politica Nacional da Atencdo Bésica.

De acordo com Almeida e Rebellato (2011) as politicas publicas aparecem
em duas relacdes imbricadas, entre o problema e a solucdo, porém a dificuldade
consiste na representacdo contextual que demonstre correlagdo entre as variaveis
dependentes e independentes.

Para entender o processo de formulacdo de politica € essencial definir os
problemas, afirma Maria Rua. E, os define como item ou aspecto de uma decisao
onde o interesse de varios atores politicos € afetado. De forma que emergem outros
influenciadores de Agenda governamental, a regulagcéo supranacional como no caso
do PRO-Salde, a cooperacdo da Organizacdo Mundial de Saude, Organizacéo
Panamericana de Saude.

Na analise documental, ndo foram explicitados nos documentos dentro da
funcdo programética orcamentaria, as cooperac¢des técnicas financeiras dos agentes
financeiros como Banco Mundial, OCDE, os objetivos dos mesmos, apenas a
referencia cooperacao.

A definicdo em contrapartida de financiamento e o plano de execugao séo
componentes que constituem formalidades administrativas da celebracdo de
convénios técnico e cooperativo. O silenciamento de objetivos e critérios da incluséo
das instancias supranacionais chama atencdo porque vem na contramao dos
principios da transparéncia e divulgagéo de informagéo administrativas estatal.

Por outro lado, os relatorios de acompanhamentos, divulgacdo dos
resultados do Pr6-PET-Saude no formato de seminarios estavam presentes a

representacédo dessas agencias. Os sites ministeriais, das IES, governos municipais
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também ndo mencionam nas chamadas de agendas para acompanhamentos do
PRO-Saude e PET Saude e informagdes qualquer notas.

Por conseguinte ao analisarmos as disposicfes legais que dao tessitura as
politicas educacionais voltadas as orientacdes da formacdo ao setor saude, 0s
atores politicos, envolvidos na concepc¢édo e formulacdo sao publicos (governos,
ministros, burocratas). Entretanto, observou-se o controle social presente.

As politicas de incentivo e inducéo da reorientacdo nacional da formacéo em
salude trazem os tracos de varios segmentos da Sociedade Civil, a saber: Rede
Suplementar da Saude, os empresarios educacionais, as representacfes do
Conselho Nacional de Secretarias de Saude-CONASS, Conselho Nacional de
Secretarias Municipais de Saude, e as Instituicdes de Pesquisa e de Cursos Stricto
Sensu. Para Gracas Rua (2011), sdo forcas envolvidas na alocacdo de bens e
recursos publicos.

Outro contraponto, quando da analise documentais, refere-se a presenca de
apoiadores de agendas de politicas de inclusdo social a grupos populacionais
especificos, mulher e a crianca, como a UNICEF. A Organizacdo Mundial de Saude-
OMS e o Banco Mundial sé&o citados como parceiros, mas sem tecer graus de
condi¢cédo na concepc¢éo e formulagéo.

Os pontos até aqui elencados, pelas lentes tedricas dos avaliadores de
programas e projetos de politicas, assumem outra perspectivas na visdao dos
pesquisadores de politicas de curriculos. As dimensdes nas linhas dos textos de um
curriculo, pedagogia e avaliacdo fora dos ambientes escolares em
recontextualizacdo nos referenciais curriculares oficiais (BERNSTEIN, 2000 c).

Para Ball (2001), as influéncias do macro contexto internacionais, soma-se,
as microintera¢cdes nacionais na produgdo das politicas de reformas curriculares.
Lopes e Macedo (2008), em argumentacdes discorrem sobre, a hibridizacdo nos
textos de pensamentos divergentes fruto de negociacbes constantes, inclusive
participacdo dos agentes académicos, nas formas de assessorias. Consultorias e
corporacdes de categorias.

Goodson (2012, p.130), outro tedrico de curriculo, afirma a forte influéncia
das historias das disciplinas nas mudancas impostas nas formulactes de politicas

publicas educacionais.
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A investigacdo da forma e conteddo que conformam os conhecimentos
escolares, ora revela tendéncia de ultrapassagem de objetivos utilitarios ora segue
na direcéo de elevacdes de status e definicdes hegemonicas de disciplinas.

A tematica da avalicdo dentro, das politicas Pro/PET-Saude e Pro-Ensino
guardam singularidades. No quesito cumprimento de avaliagcéo interna das acdes do
cronograma de execucgao, deixa livre as modalidades de monitoramento e
julgamento interno do plano operacional. As operacionalizacdes de avaliacdes
processuais por relatérios parciais e seminarios foram critérios utilizados para o Pro-
PET-Saude.

Os membros participantes na modalidade dos seminarios avaliativos em
previsdo nos documentos tratavam dos beneficiarios e  envolvidos:
gestores/representantes dos Municipios, academia (gestores e membros de
comissdo local), os técnicos da composicdo do poder executivo (Ministério da
Saude, Ministério da Educacéo, Instituto Nacional de Pesquisa Educacional Anisio
Teixeira).

Todavia, 0 tema da avaliacdo frente a formulacdo e implementacdo do
Programa do PRO-Ensino na Salde diferente do Pro-Sadde, PET Saude e PET
Saude Tematico observa parametros de avaliacao a partir de um ndcleo de gestédo
composto por pelo menos seis membros a serem designados pelo Presidente da
CAPES sendo trés representantes da Fundacdo CAPES e trés do Ministério da
Saude e a escolha de o coordenador executivo que se reportard a Diretoria de

Programas da CAPES, vejamos trechos do documento:

[...JUm nucleo de Gestéo respondera [...] pelo acompanhamento e avaliagao
dos projetos apoiados [...] dar-se-a analise de relatério de atividades anual,
nas principais a¢gfes desenvolvidas e andamento no periodo e do estagio de
consecucao de metas.A implementacdo do apoio depende da analise e
aprovacao do cronograma detalhado.O relatério consolidado sera objeto de
andlise para determinag&o da continuidade do projeto.(EDITAL n° 024/2010,
p.4 e 16).

Segundo Belloni e colaboradores (2001), a avaliacdo de politicas publicas do
Pr6-PET-Saude, é de processos e resultados, ou seja, goza de autonomia em

relagdo a instituicdo e a politica avaliada, e apreende exame de resultados de
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impacto técnico e social 0 que nos leva a presumir o uso de avaliacao interna nos
programas Pro-Saude, e ndo no Proé-Ensino.

O olhar atento das politicas com caracteristicas de programas, a formulacéo
€ também processo de implementacdo. Ademais, as demandas s&o recorrentes na
agenda governamental dos Programas. A exemplo temos localizagcdo do Programa
de Educacao Tutorial, criado em 1979 pela CAPES, com mudanca intra-
organizacional em 1999, para a Secretaria de Educacdo Superior do Ministério da
Educacdo.

Neste sentido de recorréncias, surge, o PET Saude, que por sua vez, origina
os PET-Satde Tematicos com concepc¢éo apoio ao PRO-Saude Il nascido do Pro-
Saude | de 2005. O PRO-Ensino na Saude, constituindo-se modalidade de ac&o do
PRONAP Nacional CAPES (Programa Nacional de apoio ao Ensino e a Pesquisa
em Areas Estratégicas) em idas e vindas de mesma demanda de agenda

governamental.

Conclusdo momentanea de um percurso de analise das politicas curriculares
Pro-Saude, PET-Saude e Pro-Ensino

A ousadia de analise de construto social e pesquisa propde-se conexao de
quadro analitico para a¢do publica de horizonte democréatico, no modelo de politica
curricular na formacdo e producdo de conhecimento area da Saude. As respostas
direcionam-se no desvelamento da concepcdo e formulagdo de politicas
educacionais com enunciados de responsabilizacdo a gestdo centrada na teoria da
inovagao disruptiva.

Estado, controle social e participacdo politica de convocacédo publica,
recolocagfes de reinvengdes formativas numa nova ordem de inovagédo em gestao
em saude, consequentemente dispositivos de ordenacdo ao trabalho de instituicdes
de ensino e saude. Locais tradicionalmente de relativa autonomia do pensar e
produzir conhecimentos e processo de técnicas e tecnologia em ensino e saude.

As ultrapassagens da visdo disciplina de administracdo a gestédo de sistema
e rede; inversdo do eixo processo saude e doenca a promog¢do a saude, qualidade

vida dos clientes e usuarios; o desenvolvimento de casos clinicos, epidemioldgicos e
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a transferéncia a praticas no entorno para uso das bases de dados e evidencias de
centros resolutivos, estdo presente nos textos documentais

O desenvolvimento do curriculo transfere ideias as acdes de sala de aula,
importante escavar os discursos do Pro-PET-Saude e Pré-Ensino em transferéncia
aos curriculos, informa Goodson (2012). Para o autor esses acontecimentos refletem
luta de diferentes grupos sociais para impor definicdes de saber e conhecimento.

Participacado social e equidade nas mensagens explicitas dos textos, difere
da selecdo de proposta do Pro-Ensino apresentadas por IES com tradicbes de
pesquisa e programas de pés-graduacdo stritu senso consolidados. A necessaria
aquiescéncia do gestor do sistema municipal em ades&o a proposta local reforga
poder existente e ndo contempla vozes frequentemente nao ouvidas.

Comunidade epistémica tem potencia de reconhecimento de ideias e
conhecimento nos textos de politicas curriculares segundo Ball (2011). A situacdo
confortdvel com os critérios Capes como no caso do Pré-Ensino estampados nos
editais de aprovacdao localizadas nas regides sudeste, sul predominantemente atesta
assertiva do pesquisador de politica.

A contemplacdo de demanda reprimida de ofertas de qualificagdo em
programas de mestrado e doutorado para regides nordestes e centro-oeste,
cumprimento de desenvolvimento profissional inerente aos objetivos de politica de
recursos humanos locais em tese origem de concepcao distanciam-se dos seus
objetos programaticos. Outra incongruéncia: a auséncia do aval dos beneficiarios
diretos com itens de pauta incluidos, e acordo de cogestdo nas concepcbes e
formulacéo do Programa citado.

Vale ressaltar também a contramao da submissdo de selecdo de projeto ja
que ao Estado cabe promover acbes continua de materializagdo das Diretrizes
Curriculares Nacionais dos Cursos de Graduacdo, garantr em tese a
profissionalizacdo adequada nas diferentes regifes do Pais, flexibilizagéo curricular
definidos do ensino superior na LDBEN n° 9.394/96 dentro outros a gestao
democrética, observancia do Plano Nacional de Educacao, Projeto Pedagdgico do
Curso.

As discussdes presente nos féruns de formacgao profissional em Saude
escuta sensivel ao desenvolvimento de capacidade do cuidado em saude, a partir da
realidade da comunidade loco-regional, dos servigos de saude e o direito e insercédo
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da comunidade estudantil as situagcdes educativas diversificadas de ensino,
pesquisa, extensdo e atuacdo em cenarios de praticas.

Importante € evidenciar, a énfase no sentido de ensino de formacéao
profissional, ainda distante de proposta educacional de soberania cultural, cientifica,
artistica, tecnologica, inclusive nos textos normativos ha pouca circularidade dos
discursos do principio da integralidade inerente ao Pensamento da Reforma
Sanitaria Brasileira que supera a polarizacdo modelo médico hegeménico e modelo
sanitarista e acbes pragmatica e imediatista de educacdo em saude e politicas
publicas saudaveis.

As trilhas realizadas procurou descrever o desenho da formulacdo de
politicas que estdo postas no arcabouco normativo estatal dos Programas: Pro-
Saude, PET Saude, Pro-Ensino e identificar os envolvidos e beneficiarios da agenda
governamental de politica educacional no campo da saude, numa busca ainda que
reducionista de interlocucdo com os especialistas do campo politicas publicas e
curriculo.

A caminhada em torno da politica de Estado, o Sistema Unico de Satde de
modelo universal de base redistributiva, gravitaram as politicas de regulamentacéo
destinadas a formacdo de recursos humanos para o0 setor saude, que nao
referenciou em nenhum momento dos considerando que institui oS
programas/politicos, o Plano Nacional da Educacédo n° 10.172 (PNE 2001-2010) e
nem bandeira coletiva do PNE 2011-2020, porgue o siléncio dessa politica ?

O ciclo de politica Pr6-Saude, PET-Saude e Pré-Ensino, voltada a regulacao
de reformas do setor saude, e curriculos nacionais em ac¢des de recontextualizacdo
de enunciados de inovagao das instancias de regulagcdo supranacionais do ensino
superior, encaminha logica do Estado pds-moderno que foco gestdo de politica de
resultado.

As vozes dos usuarios SUS e das IES em suas necessidades de igualdades
e ocupacao na concepc¢do e formulacdo de politica publica como quer o exercicio de

cidadania ndo apareceu como recurso claro nos documentos.
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UNIDADE DE DOCUMENTO 2 - Relatério Técnico da Producdo de Ferramenta de
Avaliacéo

Verbete de Contexto

Avaliacdo formativa do percurso Estagio em Pratica Docente na Saude e
Componente Curricular Avaliacdo de Ensino na Saude, produzido no ano 2011.
Linha de pesquisa Curriculo e Processo Ensino-Aprendizagem na Formacdo em
Saude do Programa de Pés-Graduacdo em Ensino na Saude do Estado de Alagoas,
esfera publica. Avaliacdo CAPES 3

Tipo de Documento

7

Relatério Técnico. A caracteristica textual € expositiva descritiva com
destinacao propria a comunicacédo de desenvolvimento parcial ou final de execucgao
de projetos, produtos. Informacéo sistematica com apresentacéo a leitor qualificado
e organismo especifico sdo critérios a serem observado segundo Medeiros (2008,
p.195).

Documento 02 - Relatorio Técnico da Producédo de Ferramenta de Avaliagao
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Apresentacao

O relatorio trata da apresentacéo da atividade curricular no mestrado Ensino
na Saude numa Universidade Puablica do Estado de Alagoas. O cumprimento na
elaboracdo de métodos e técnicas pedagdgicas, no formato de plano integrador de
avaliacdo ensino e servico com ferramenta de avaliacdo €, exigéncia do componente

curricular Pratica Docente em Saude.

Proposicéo de Plano Integrador de Avaliacdo Ensino e Servico

A contribuicdo da educacdo para a humanizacdo do servico de saude,
dentro da proposta curricular € uma realidade cercada de duvida, mas de esperanca
e militdncia nas atualidades da formacédo do enfermeiro e do exercicio de cidadania
por garantia de direita a saude qualificada.

Vale lembrar que o acolhimento como categoria sistemética no Humaniza
SUS, incluso na polémica do publico e privado, insatisfacdo com acesso e qualidade
de atendimento, e a aviltante precarizacdo e sobrecarga de trabalho da equipe de
enfermagem p&em em cheque a relacdo educacdao e trabalho. E, nela a avaliacéo da
formacao dos profissionais.

O informe técnico consolida as atividades curriculares com a proposta do
processo de avaliacdo e uma ferramenta para novas produgbes de uso em
acompanhamento de pratica em servigco. Articula integracdo ensino e servigo e,
gestdo e atencdo a saude é, o resultado de uma atividade curricular que revela, a
face integradora de pesquisa, ensino, servico, sobretudo a alteridade dos

trabalhadores de trés instituicées publicas. A vocé nosso agradecimento.

1.Proposicéo de Plano Integrador de Avaliacdo Ensino e Servico

1.1. Estado da Questéo
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As orientacdes curriculares, por nogdo de competéncia e integragdo ensino e
servigo constitui-se como referéncias para construir novas formas de sociabilidade,
subjetividade comprometida da formacdo em saude, com as reais necessidades de
salde da populacdo , consolidacdo do Sistema Unico de Salde , ou seja,
indissociabilidade da qualidade social da educacgéo e a qualificacdo do modelo de
sistema de saude universal .

Por isso, no centro da pratica pedagoégica e das relacdes e negociacdes da
organizacao do trabalho da Rede SUS e nas reflexdes acerca da sociologia do bom
ensino na saude, cabe o fortalecimento do processo de ensino e aprendizagem na
estratégia de Humanizacdo SUS, o acolhimento com graus de classificacdo da
Unidade de Pronto-atendimento e todo equipamento social instalado da atencédo as
situacdes emergéncias e traumas em observancia a integralidade das acdes de
saude.

Fora, a analise dos desejos das comunidades académicas e servico frente
engquete o bom ensino, bom professor, bom aluno e o cumprimento do estagio de
docéncia, o empreendimento de respostas os dados categorizados: contextualizacao
de competéncia formativa a realidade do mundo trabalho; lideranca;
desenvolvimento de autonomia; responder a avaliacdo externa; as necessidades de
pratica educativa com melhor qualidade técnica na atencédo a salude e no processo
de ensino e aprendizagem.

Responde ainda, aos cenarios da andlise documental do Plano de
Desenvolvimento Institucional, Projeto Politico Institucional e, Projeto Pedagdgico
dos Cursos de Enfermagem das Instituicbes de Ensino. Em observancia, as
determinacdes das Comissdes de AvaliacOes Internas e arcabouco da legislacéo
educacional (LDB n° 9.394/96 e RES/CNE n° 03 de 2001 dos Cursos de Graduagao
de Enfermagem) que propomos um plano de avaliacdo de objetos de ensino.

Vale salientar a concordancia com duas posi¢des de esclarecimento teorico.
O primeiro, quando de estudos dos acontecimentos sociais as questdes de ensino e
aprendizagem. Para Miranda (2007), na acdo do ensino a pessoa do professor é a
chave de abertura as possibilidades de conhecimento negado pela sociedade e, as
multiplas exigéncias de transmissdo de conhecimentos inerentes ao papel do
professor.

Segundo Toscano (1999.p.224) nenhum aspecto da educagdo pode ser

compreendido como um fenémeno isolado de uma totalidade cultural, e o papel da
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instituicdo escolar e ser agente principal de formagéo da méo de obra para trabalho
qualificado e afirma: “ [...] persiste a crenca na forca do Estado como agente de
planejamento, controle e fiscalizacdo das forcas sociais envolvidas no processo
educativo.”

Nessa tentativa de explicitar o espirito de busca e os sentidos da pratica
docente com implicacdes de estratégias holisticas e interdisciplinar do cuidar o
ensino e a saude e consequentemente interagir na reflexividade do pensamento
curricular contemporaneo da formacao em enfermagem em Pernambuco.

O caminho, a transformacéo dos desenhos tedricos que dao identidade aos
curriculos em desenvolvimento em proposicdo educativa, com ferramentas de
avaliacdo a serem pratica profissional.

O investimento de qualificacdo da assisténcia em situacdo de urgéncia e
emergéncia, ao questionar & época auséncia das instituicbes de ensino nas
Unidades de Pronto Atendimento-UPAS de Pernambuco, propde organizagao
pratica. Acolhimento com técnicas, gerenciais, politicas, éticas, de producéo social
de saude impactante a qualidade de vida e sustentabilidade profissional. Nao
menos, oportuno, oficio em perspectiva pratico reflexiva, sdo as observacbes de
Batista (2005), frente as zonas do ndo saber e a humildade que ndo imobiliza, ao
contrario ousa em imaginacao criadora.

Pensar o Sistema Unico de Salde e Sistema Nacional de Educacio
Brasileira e perfis profissionais conduziu a indaga¢des dos procedimentos em uso
em situacdo de enfermagem nos servicos de atendimentos de urgéncias e
emergéncias dos atos de formar enfermeiro, e o que poderia fazer para melhorar.

Entdo, formatou-se a questdo: De que forma as fases de planejamento de
ensino e servico podem torna-se pratica de integracdo com aplicacdo de ferramenta
de avaliacao formativa?

Mapear as percepcdes de aluno, gerente de servico e de ensino diante a
guestdo do bom ensino, bom professor, bom aluno; adotar abordagem para desenho
de avaliacOes de servigco e produto; construir ferramenta de avaliagdo na perspectiva
de organizacéo de curriculo pelas no¢des de contextualizagdo, integracdo ensino e

servico e interdisciplinaridade, paradigmas humanistico.

1.2 Estado da Técnica
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Os principios de concepg¢do de homem ético, solidario, responsavel com o
cuidado humano na intencionalidade de educagdo como direito fundamental de
todos e o Sistema Unico de Saide como um bem material e imaterial da populacéo
brasileira pautam os pressupostos da educacéo integral.

A concepgédo de ciéncia construtivista e como instituigao social, a unicidade
teoria-pratica, a clareza na abordagem conceitual da classificacdo de risco e grau de
dependéncia do cuidado de Enfermagem de acordo com organizagao curricular por
nocdo de competéncia em perspectiva critica, integracdo ensino e servico por
pratica humanista, e métodos avaliativos multidimensionais.

De modo que proposta de inovacdo pedagdgica e nucleos estruturantes de
saberes e pratica do ensino na saude podem caminhar em varios formatos de
estruturagcdo curricular, como organizacédo de estudos complementares, em ofertas
de conhecimentos marcados por desenvolvimento de atitudes: cuidado,
responsabilidade, solidariedade e respeito a uma das maiores dores humanas o0s
agravos de saude emergéncias.

Ademais, significa capitalizar os egressos dos cursos de graduacdo as
tecnologias de classificacao de risco, os fluxos dos sistemas de referéncia e contra-
referéncia e maior oportunidade de inser¢cdo no mercado de trabalho na rede
suplementar de saude e compreensao critica do sentido de gestdo e atencédo no
Programa Humaniza SUS e a logica gerencial de inovacdo em modelo de saude
universal, nele a politica de Estado SUS.

Diante da selecao de conteudo aqui pelo entendimento de Demerval Saviani
(2007), da importancia da visdo ampliada das atividades pedagdégicas de
planejamento, execucao e avaliacao de propostas curriculares.

A contextualizag&o do curriculo abrange todos os elementos relacionados as
instituicbes de ensino superior desde projetos corporativos profissional, passando
pela natureza de razdo social do estabelecimento de ensino e o papel social, a
lucidez tedrica e metodoldgica.

As analises implicadas da concepcédo de educacdo e politica organizativa
curricular diante o percurso de acfes das praticas pedagodgicas. A distribuicdo em
tempo e contetdos entre 0s agentes educativos, as relagdes com a politica nacional
de educacdo e salde, projeto corporativo profissional, natureza de conhecimentos e

praticas sociais que serao fortalecidas.
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Portanto, a nogdo de competéncia e integracdo ensino e servigo, dentro de
uma intencionalidade politica de transformacdo da condi¢do de participagcdo politica
de intervencdo a efetividade de distribuicAo dos bens materiais e imateriais da
educacéao, saude e trabalho.

Os principios de participacdo politica, co-responsabilizagcdo docente-
discente-trabalhador-agencias publicas na conducdo da formacado, solidariedade,
alteridade e compromisso com seguranca e protecdo do usuario antecedem aos
conhecimento cientificos, tecnoldgicos e conhecimento tacito.

O aporte do tedrico do curriculo como construcao social, Goodson (2012), e
incentivador do aprofundamento das relacdes internas do curriculo, ou seja, a forma.

A interlocucdo com Bernstein (2000), pesquisador da inter-relagdo principio
de formulac&o do curriculo, classificagdo dos conteudos das matérias e circulacéo
de discurso regulador externo a escola, em afiliagées tedricas criticas e pés-criticas
do curriculo séo esteios de compreensdes para ferramentas de avaliacdes.

Tracar, plano estratégico situacional, tacito e operacional dos elementos do
processo e ensino e aprendizagem do sentido da acédo pedagogica? Connell (1985
apud GOODSON, 2012, p. 84), tem a solucéo: [...] curriculo académico competitivo
faz do isolamento e endurecimento de coracfes uma realidade central na vida
escolar contemporanea.

Bernstein  (1983) com preocupacfes salienta a importancia de
disponibilizacdo de codigos elaborados e restritos, as diferentes classes sociais.
Enquanto Shapin e Barnes (1976 apud Goodson, 2012), diante noc¢Oes de
contextualizacdo imediata e especifica do curriculo aponta fragilidades: processo de
aprendizagem passivo e mecanico.

Em escuta qualificada dos tedricos citados. As incongruéncias de curriculo
hegemonico e seus efeitos nos egressos desde inser¢cdo ou nao nas continuidades
de escolarizacdo, propria sobrevivéncia na sociedade do conhecimento capitalista e
acesso ao direito a saude, arquitetou-se: uma proposta de uma ferramenta de
avaliacdo com intencionalidade na curva do construcionismo social.

Afirma-se esta contribuicAo com marcas: de reflexividade de pesquisa
empirica e de conhecimento tacito; historia dos métodos e materiais de ensino e
modos de uso tanto nos cenarios de pratica da tecnologia SUS e de Saude, tanto na
Ciéncia da Enfermagem, principios de humanidades, escolha de tipologia de

avaliacao educativa integrativa.
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Por conseguinte o plano operacional de avaliacdo educativa de componente
curricular acolhimento dos agravos agudos, subitos, traumaticos e cuidado de
enfermagem, acata as recomendacdes encontrada no verbete do Dicionario de
Educacao (coord. Zanten, 2011) de predominio de pensamento social de paises
Francofanos, a saber: [..] a mensurabilidade em matéria social € sempre
problematica, ja que ela supde a construcao de equivaléncia (CHATEL,2011,p.70).

Entretanto, a planificacdo da avaliacdo assume o0 monitoramento,
acompanhamento, afericdo de rendimento numérico, expectativa da comunidade
académica, de Estado e Sociedade frente as fases componentes do Sistema
Nacional de Avaliacdo do Ensino Superior e pesquisa de satisfacdo do cliente com
atencao a saude.

A conducdo a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem-SAE, busca
amparo nos construtos conceituais de Parteson e Zderad a teoria da Pratica
Humanista da Enfermagem(1979), Sistema de Classificacdo de Paciente(SANTOS,
2012, PERROCA, GAIDZINSKI,1998, )Humaniza SUS( MS, 2004). A observancia
das Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo de Enfermagem
(RES/CNE n.03 de 2001), nos Art.( 3° 4° 5° 149, visa estabelecer parecer
consubstanciado a ferramenta de avaliagdo em cumprimento ético politico e legal.

O dominio de conteudos esséncias da Ciéncia da Enfermagem, e neles
disciplinas académicas: Fundamentos de Enfermagem, Assisténcia de Enfermagem,
Ensino de Enfermagem, bem como Ciéncias Biolégicas e de Saude, e Ciéncias
Humanas e Sociais norteardo pratica de ensino e Atencdo de Média e Alta
Complexidade. Contudo a intencionalidade de educacdo superior para curso de
Graduacdo em Enfermagem procura superar a compreensao a restricdo de ensino
ao perfil formativo do enfermeiro.

Assim, a avaliacdo de aprendizagem opera por uma constante perspectiva
critica pautada pelo principio de sociedade ético, solidaria, politica em
desenvolvimento do humano e da questdo democratica. A base operacional
processual das funcdes tradicionais da avaliacdo(somativa, prognoéstica) e fungéo
multidimensional avaliacao formativa vai além dos resultados de aprendizagem.

O escopo de acompanhamento dos processos cognitivos, metacognitivos e
motivacionais com finalidade educativa de promover competéncia de autoavaliagéo,

ao educando e educador das habilidades em constru¢cdo. O desenvolvimento do



209

curriculo com apoio de transferéncia de tecnologia do servi¢o refor¢a a pratica do
trabalho docente e da equipe de atencao a saude local.

A nocdo de competéncia a pratica humanista, inerente ao Programa de
Humanizacdo no Atendimento e de graus de situacdo de enfermagem, ndo pode
furta-se, de incorporacao da prépria prética, testando modo sistemético de intervir e
educar em saude. A orientagdo do uso da ferramenta de avaliagdo aqui apresentada
€ parte de um Plano de Integrado de Avaliacdo apresentado ao Componente
Curricular do Estagio Docéncia e Avaliacdo do Mestrado Ensino na Saude da
Universidade Federal de Pernambuco no ano de 2011.

A énfase nas percepcbes subjetivas de acontecimentos tedricos,
metodoldgicos e saber tacito no cuidar e formar ao aquilatar grau de classificacéo,
grau de satisfacdo de resposta do agravo em saulde, graus de consecucao da
garantia do direito a saude materializa checagem da competéncia cuidadora.

Os desdobramentos regulatérios do ensino e aprendizagem analisados em
dados de problematizacdo concreta em elucidacbes de categorias a serem
retrabalhadas no cotidiano da formacdo. Na situacdo proposta as avaliacdes
cobrem: regulacéo interativa; regulacéo retroativa; regulacao proativa.

As exigéncias de usos deste 6culo de avaliacdo? Precisa das descricbes de

regulacéo:

a) regulacéo interativa: interacdes relacionais entre docente x discente x
agentes educativos de servicos e comunidade x métodos e materiais de
ensino e protocolos de servicos e unidade tedrico-pratico e reflexivo a
categorias analiticas de desempenho pessoal como resiliéncia,
proatividade,  cooperacdo, partilha, compromisso em  equipe,
responsabilidade solidaria, escuta sensivel,

b) regulacdo retroativa, afericdo de objetos, objetivos de Habilidades
basicas do curso a elementos de matriz curricular de competéncia prevista
em DCNS do Curso de Enfermagem. O Foco, a atencdo a saude,
administracdo e gerenciamento, coordenar o processo de cuidar em
enfermagem, considerando contextos e demandas de saude, utilizar os
instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de enfermagem e da
assisténcia a saude e aplicadas em etapas intermediarias;

c) regulacdo pré-ativa: observacdes dos tempos de aprendizagens dos
alunos, e requerimentos, de intervencdes especiais de atendimento da

equipe educacional para acompanhar aceleracdo de aprendizagem e



210

necessidade particulares de avancos em fins educativos ou dificuldades

apresentadas.

Com frequéncia o passo metodoldgico citado precisard da lente de melhoria
continua a verificagdo dos: conflitos, rupturas, ambiguidades, incoeréncias ao perfil
formativo do tempo/ épocas curriculares. As descricbes das categorias, certamente
em desmitificacbes dos dispositivos de regulacdo de mudancas de curriculo. A
institucionalizacdo de uma ordem social e politica de Estado SUS para formacao do
enfermeiro, esta colada a internalizacdo da diferenciacdo social em viabilizacdo da

esfera publica de organizacdo do trabalho.

Métodos e Materiais

A definicdo do tipo de conhecimento (técnico, tacito, cientifico e tecnoldgico),
a orientacao de curriculo por teorias criticas e pds-criticas, métodos de conteudos de
integrado, interdisciplinar e de contextualizacdo responde pelos propdésitos de
desenho de pesquisa e construcdo de ferramenta de avaliacéo.

A base da abordagem € avaliacdo formativa, com descricdo do processo de
construcdo tedrico analitica de construcdo de ferramenta de avaliacdo de processo
de ensino e aprendizagem para pratica em servico de urgéncias e emergéncias.

A pesquisa documental e bibliografica foi utilizada para avaliar as
caracteristicas, explorar os procedimentos e técnicas de avaliacdo para cenarios de
pratica. O estudo foi construido no primeiro semestre de 2012 na regiao
metropolitana de Recife-PE durante estagio de docéncia em instituicdo de ensino e
servico publica.

Para Gray (2012), a avaliacdo envolve a coleta sistemética de dado sobre as
caracteristicas de produto e servico. O foco da avaliacdo e perguntas fundamentais
define o percurso metodoldgico. Estas orientagcdes do autor foram observadas para
0S passos procedimentais, resposta ao questionamento do estudo: De que forma as
fases de planejamento de ensino e servico podem torna-se pratica de integracéo

com aplicacao de ferramenta de avaliacdo formativa?
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O corpus deste estudo mostra como o0 conhecimento existente foi usado
para construir ferramenta de avaliacdo a acdo pratica. As fontes de informacéo, os
documentos: ficha de avaliacdo formativa do Componente Curricular Métodos e
Técnicas de Ensino de uma universidade publica (2001), Programa Humaniza SUS
(MS, 2004), formulario de atendimento, relatério técnico de visita técnica a Unidades
de Pronto Atendimento, acdes de estagios de docéncia, relatorio cientifico de
pesquisa de levantamento.

As evidéncias fisicas, documentais, e analise de arquivo pessoal foram
compiladas pelo autor, com as técnicas de coleta: ficha documental, ficha
bibliografica, diario de campo, arquivo eletrbnico, grelha de analise documental,
protocolo verbais de video. A organizacdo de material com combinacdo de dois ou
mais instrumentos facilita a captacdo de percepcdes, contextos (SAMPIERI,
COLLADO, LUCIO, 2006). As unidades de andlise escolhidas: pratica, sentido,

relacdes, organiza¢des, papéis, indicador.

Descricao do Objeto Ferramenta de Avaliacao

A ferramenta de avaliacdo com componentes que percorre a abordagem
definidora de como as acBes operam melhoria continua de atencdo a saude e
gestdo. Foca critérios de contexto, e objetivos. O formato eletrbnico e impresso.
Segundo a escola de Esterby-Smith (1994 apud GRAY 2012c) tem classificacédo de
avaliacado intervencionista(voltada ao uso), diante resolucdo de planejamento,

implementacéo e, tatica de transformacéao.

FERRAMENTA DE ACOMPANHAMENTO PARA OS OBJETOS DE ENSINO A
SEREM DESENVOLVIDOS PELOS GRADUANDOS DE ENFERMAGEM EM
UNIDADES DE URGENCIAS E EMERGENCIAS

OBJETIVO GERAL: desenvolver estratégias de situagdo educativa ao

cumprimento da Portaria N° 2048, que trata da Politica Nacional de Urgéncia e
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Emergéncia e Politica Nacional de Humanizacao as quais propde a implantacédo nas
unidades de atendimento as urgéncias do acolhimento e da “triagem classificatoria
de risco”.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

a. Conhecer o planejamento das atividades do enfermeiro na

Unidade de Pronto Atendimento com foco em plano operacional,

dimensionamento de pessoal e gerenciamento dos recursos institucionais;

b. Conhecer as particularidades da clientela atendida de acordo
com o tipo de cuidado inerente a demanda espontanea e referenciada,;
c. Vincular ao processo formativo da sistematizacdo da assisténcia

de enfermagem a partir do critério de classificacdo de risco .

Obs.1: Parametros de acompanhamento e avaliacdo da unidade teorico-
pratica. (artigo 4, alinea V, RES/CNE N°03/2001 do Curso de Graduacdo de
Enfermagem).

Obs.2: Dotar o graduando de enfermagem na habilidade requerida de
intervencao, administracao e gerenciamento.

Obs.3: Critérios Qualitativos e Quantitativos de Medicdo dos Objetos de

Ensino em observancia a funcdo de avaliacao diagnéstica, formativa e somativa.

Obs 4: A observacdo das fases da ferramenta em associacdo de proé-
atividade, resiliéncia pela perspectiva da capacidade mudanca na cultura

organizacional a pratica em servi¢o e autodesenvolvimento.

Avaliando as categorias de analise.

1.1-Conhecer o planejamento das atividades do enfermeiro na Unidade de
Pronto Atendimento com foco em plano operacional, dimensionamento de pessoal e
gerenciamento dos recursos institucionais.

Autoavaliacao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliacdo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

1.2-Trabalhar a Resolucdo N° 189/06, que estabelece como parametro a
hora de assisténcia de enfermagem de acordo com a categoria profissional nos

diferentes tipos de cuidados; minimo, intermediario, semi-intensivo e intensivo. Em
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consonancia com a realidade do servico e de sua area de abrangéncia.
Autoavaliacao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliacdo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

1.3 - Realizar escalas mensais e diaria para atender o plantdo das 24 horas
no atendimento aos portadores de quadros agudos, de natureza clinica, trauméatica
ou psiquiatrica, em observancia a diretriz de acolhimento que deve ser realizada por
todas as portas de entradas do SUS. Autoavaliacdo()Ruim
()Regular()Bom()Excelente

Avaliagcdo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

1.4- conhecer as ferramentas de medicdo por meio dos seguintes
indicadores de processo :

a- Percentual de usuérios segundo classificacdo de gravidade (VERMELHO,
AMARELO, VERDE e AZUL); .

Autoavaliagao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliacédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

b- Tempos de espera (chegada do paciente até a classificacdo, classificacédo
até o atendimento médico) e de permanéncia de acordo com a classificacao;

Autoavaliacao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagcédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

c- Numero de altas, transferéncias, internacées e 6bitos de acordo com a
classificacdo de gravidade; .

Autoavaliacao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagcédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

d- Numero de consultas simples, consulta com terapia e consulta com
observacédo de acordo com a classificagéo de gravidade

Autoavaliacdo()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliacdo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

OBS: ESCORE DE CATEGORIA ( RUIM=0; REGULAR=0,2; BOM=0,4 E
EXCELENTE=0,6)

Avaliando Medicdo de Dominio ( Pontuacao total=0,9)

1.5- Identificar os fatores criticos a partir dos indicadores de processo e
elaborar uma proposta para apresentar para equipe de enfermagem. OBS: ESCORE
DE DESEMPENHO=( 0 A 0,9)
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Parametros de acompanhamento e avaliacdo da unidade teorico prética.
(artigo 4, alinea |, RES/CNE N°03/2001 do Curso de Graduacéo de Enfermagem

Dotar o graduando de enfermagem na habilidade requerida de Atencao a
Saude na Rede de Urgéncia e Emergéncia entendendo a hierarquizacdo do sistema

de saude.

Avaliando as categorias de anélise.

2.1- Conhecer as particularidades da clientela atendida de acordo com o tipo
de cuidado inerente a demanda espontanea e referenciada.

Autoavaliacao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagcédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

2.2-Aplicagcdo do fluxo de identificagcdo de risco a Sistematizagdo da
Assisténcia de Enfermagem, atendendo aos seguintes critérios.

Autoavaliacao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagcédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

® VERMELHO, ou seja, emergéncia (sera atendido imediatamente na sala
de emergéncia);

AMARELO, ou seja, urgéncia (sera atendido com prioridade sobre os
pacientes classificados como VERDE, no consultério ou leito da sala de
observacéo);

VERDE, ou seja, sem risco de morte imediato (somente sera atendido
apos todos os pacientes classificados como VERMELHO e AMARELO); e

® AZUL, ou seja, quadro crénico sem sofrimento agudo ou caso social
(devera ser preferencialmente encaminhado para atendimento em Unidade Basica
de Saude ou atendido pelo Servico Social). Se desejar podera ser atendido apés
todos os pacientes classificados como

VERMELHO, AMARELO e VERDE. Observagdo importante: Nenhum
paciente podera ser dispensado sem ser atendido, ou seja, sem ser acolhido,
classificado e encaminhado de forma responsavel a uma Unidade de Saude de
referéncia.

2.3-atuar junto a equipe de enfermagem no atendimento aos portadores de

quadros agudos, de natureza clinica/ psiquiatrica;
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Autoavaliacao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

OBS: ESCORE DE CATEGORIA ( RUIM=0; REGULAR=0,2; BOM=0,4 E
EXCELENTE=0,6)

2.4-atuar junto a equipe de enfermagem no atendimento aos portadores de
guadros agudos, de natureza traumatica,;
Autoavaliacdo()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagcédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliando Medic&do de Dominio ( Pontuacao total=0,9)

2.5-Elaborar pauta de reunido observando os critérios: pontos fortes e
pontos fracos para itens. OBS: ESCORE DE DESEMPENHO=(0 A 0,9)

a) relacionamento as equipes do servico;

b) lidar com as questdes de dimensao psicossocial da clientela assistida;

c) destacar dificuldade de manuseio de procedimento técnicos (aspiracao,
oxigenacdo, cuidado corporal, educacdo em saude, sondagem, curativos,
soroterapia, técnica de puncdo venosa, assisténcia em procedimentos cirlrgicos,
administracdo de medicacgao, coleta de material para exames, preparo para exames,

d) satisfacdo com a conducao do processo de ensino-aprendizagem frente a
unidade tedrico —pratica;

e) ambiéncia educativa promotora de métodos cientificos

Avaliando as categorias de analise.

3.1-Elaborar avaliacdo e classificacdo segundo o grau de dependéncia de
enfermagem utilizando o instrumento de classificagdo proposto por Perroca que
imprega a avaliacdo pelos indicadores baseados nas necessidades humanas
béasicas.

Autoavaliagcao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

3.2-Interpretar os cinco niveis que descreve a situacdo da clientela frente a
assisténcia de enfermagem em correspondéncia aos escores; cuidados minimos
(13a26 pontos); cuidados intermediarios 27 a 39); cuidados semi-intensivo (40 a 52)
e cuidados intensivos ( 53 a 65)

Autoavaliacdo()Ruim ()Regular()Bom()Excelente
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Avaliagédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente
3.3- calcular a carga de trabalho da equipe de enfermagem pelos
parametros de classificacdo segundo o grau de dependéncia de cuidados de

enfermagem s indicadores

3.4- aplicar o instrumento de diagnostico do cuidado de enfermagem em
correlagcdo aos protocolos de intervencdo do grau de classificacdo de risco em
observancia ao desenho de eixos e areas:

Eixo vermelho- este eixo esta relacionado a clinica do paciente grave, com
risco de morte, sendo composto por um agrupamento de trés &reas principais: a
area vermelha, a area amarela e a area verde que evidenciam os niveis de risco do
paciente grave, com risco de morte e de procedimentos especiais invasivos ;eixo
azul- paciente aparentemente n&o-grave, mas que necessita ou procura 0
atendimento de urgéncia.

Avaliando Medic&do de Dominio ( Pontuacao total=0,9)

3.5- Identificar acolhimento como estratégia de humanizacdo do Sistema
Unico de Saude na perspectiva da integralidade da atencdo cujo monitoramento das
relacdes técnica, clinica e de cidadania na redefinicao da melhoria das tecnologias
da classificagcdo de risco, e entregar um relato de experiéncia de situacdes
educativas relacionadas a essa estratégia do HUMANIZA SUS .

3.5.2- acompanhar reunides de avaliacdes de processo

Autoavaliacao()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagcédo docente()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

3.5.2.1-Analisar o atendimento com padronizacado de fluxo de “triagem em
classificagao de risco”.
. Autoavaliacado()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Avaliagédo docente ()Ruim ()Regular()Bom()Excelente

Resultados Esperados
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Objetivos formativos

A Construcao de situacdes educativas mobilizadoras de reflexdo na acao do
projeto formativo proposto, a fim de facilitar movimentos de experiéncias de ser e
viver saudavel e receptivo aos desafios das relacdes e negociacdes do trabalho.
Que dominio novo espera-se descobrir?

1. Desenvolver planejamento das dinamicas avaliativas do processo de
ensino e aprendizagem em abordagens voltadas a responsabilidade do acolhimento
com a resolucdo dos agravos de dor e traumas fisicos e psiquicos por grau de
dependéncia do cuidado de enfermagem

2. Disponibilizar aos servicos levantamentos de conformidade e néo
conformidade dos equipamentos sociais de comunicagdo e informacdo da Rede
SUS a resolutividade e integralidade da atencdo a saude em urgéncias e
emergéncias no formato de plano operacional.

3. Elaborar a cada semestre dossié propositivo a partir da situacéo
diagnostica dos gargalos de insatisfacdo com assisténcia recebida por equipe,
guantidade de pessoal, tempo de atendimento, transporte, seguranca do paciente e
familiares, disponibilidade da Rede SUS a intervengBes de média e alta
complexidade com foco em trauma ortopédicos, neuroldgicos, obstétricos, e agravos
cronicos nao resolvidos na Rede SUS, andlise custo-efetividade.

4. Elaborar relatorios técnicos com dados informativos sobre clima
organizacional, situacdes assédio moral no trabalho, mapeamento da saude do
trabalhador local com destaque ao acompanhamento resolutivo da atencdo a saude
pela Rede SUS e adaptacdes morfofuncionais ao trabalho.

5. Destacar no servico os membros da equipe promotores da integracéo
ensino e servico que cooperam na qualidade técnico-cientifica e social da formacao
dos enfermeiros. Destaque a escuta sensivel, competéncia solidaria; e,
comunicacional; Sistema de Classificagdo do Paciente; Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem, graus de dependéncia do cuidado de enfermagem.
Complementares, os fluxos de referencia e contra-referencia, e os indicativos
integralidade, resolutividade em forma integrada e interdisciplinar da intervencdo em
saude.
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6. Apresentar monitoramento e avaliagdes da producao e uso ao servico e
comunidade académica. A meta de cumprimento de integracdo ensino e servigo no
formato de parceria as de planejamento SUS: fases de avaliacdo de atencédo a
saude, diagnostico situacional de atendimento pela unidade académica do servico
de urgéncia e emergéncia direcionado a geréncia das unidades de saude, gestor
SUS, assessoria do governo, conselho gestor das unidades de saude e ensino,

Conselho Gestor de Saude Municipal e Estadual.

Atencao Avaliador

Parametros de acompanhamento e avaliagdo da unidade teorico- pratica.
(artigo 5, alinea XXIX, RES/CNE N°03/2001 do Curso de Graduacdo de
Enfermagem).

Dotar o graduando de enfermagem na habilidade requerida utilizacdo dos
instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de enfermagem e da assisténcia
a saude. De modo a aproxima a préatica formativa do graduando ao exercicio
profissional do enfermeiro na classificacao de risco.

Objetos de ensino serdo avaliados por no¢do de competéncia e integracéo
ensino e servi¢co, humanismo, interdisciplinaridade base da organizacgéo curricular de

componentes curriculares.
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UNIDADE DOCUMENTAL 03- COMUNICACAO CIENTIFICA: Notas preliminares
do Pensamento Curricular Contemporaneo da Formagdo em Enfermagem em

universidades publica

Verbete de Contexto

Exercicio avaliativo do ano de 2012.1 do componente -curricular Métodos
Quantitativos na Investigacdo Cientifica, com localizacdo na estrutura curricular
como disciplina eletiva do Programa de Pds-Graduacédo de Enfermagem do Estado

de Pernambuco. Avaliacdo CAPES 3

Ementa

Processo de pesquisa quantitativa em enfermagem, saude e educagéo.
Desenhos de estudos. Andlise dos estudos em enfermagem, salde e educacédo no

processo de cuidar. Informética aplicada ao método quantitativo.

Conteldo e Forma do Documento

Comunicacao Cientifica. Producdo textual com a finalidade de disseminar
informacdes especializadas entre pares, de uma comunidade cientifica, referente a
resultados de pesquisa, relatos de experiéncias, novas elabora¢cdes empiricas ou
refinamento de informacdes existente. O veiculo de divulgacdo geralmente
compreende periddicos, eventos cientificos (BUENO, 2010, p. 4).

Documento 03- Notas preliminares do Pensamento Curricular Contemporéaneo

da Formacao em Enfermagem em universidades publica
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SILVA, Elizabete Noemia

Resumo

Inimeros sé@o os desafios para empreender o percurso de escolha de técnicas a
recolha de dados e caracterizacdo de variaveis de estudo, como afirma Pedro
Demo! pesquisa significa condicdo para consciéncia critica e necessaria a
emancipacao dos individuos. Entdo, apropriacdo do uso de ferramentas como soft
SPSS sinaliza como um desses passos haja vista as possibilidades de manuseio do
método das estatisticas e suas técnicas de interpretacées .O texto trata de um
exercicio avaliativo da disciplina de Meétodos Quantitativos na Investigacao
Cientifica, que toma como base a construcdo de banco de dados e uso da estatistica
descritiva na aplicacdo do Soft SPSS, vem atender, a formacdo de métodos de
abordagem quantitativo em transposicdo didatica do objeto de pesquisa politica
curricular na formacéo de enfermagem.

Descritores: Curriculo; educacdo em enfermagem; Software SPSS.

1. Introducéo

A comunicacdo apresenta um exercicio avaliativo da disciplina de Métodos
Quantitativos na investigacdo Cientifica onde fora o pacote estatistico SPSS
(Statistical Package for Social) a ferramenta de andlise de dados utilizado na
simulacdo de organizagdo, apresentacdo, sintetizacdo de dados ao projeto de
Mestrado do Ensino na Saude da Universidade Federal de Alagoas com Titulo
Pensamento Curricular Contemporaneo e a Formacdo de Enfermagem em
Universidade Publica.

Antes, convém atentar, a tematica diz respeito ao entendimento de
educacgdo no contexto da pdés-modernidade e as teorias curriculares, notadamente
na formagdo de enfermagem em duas universidades publicas da regido
metropolitana do Recife cuja questdo de estudo é: O que vem ocorrendo com a
governamentalidade da politica do organizacdo dos curriculos na formacédo de
enfermagem diante as de diretrizes curriculares nos aspectos socio- histérico,
politico pedagdgica?

A intencdo por hora parte da aplicagdo do SPSS como soft de gestdo e

ilustracdo de dados a dez questdes do questionario instrumento de coleta da etapa 2
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da pesquisa. O rumo, o plano de trabalho do projeto: tema, politica curricular na
formagdo de Enfermagem; titulo, Pensamento Curricular Contemporédneo e a
Formacédo de Enfermagem em Universidade Publica; objeto de pesquisa, politica
organizativa curricular na formacao de enfermagem de duas universidades publicas.

De modo que a pesquisa tem por objetivo geral, investigar a politica
curricular na formacdo de Enfermagem em duas universidades publicas e no caso
trabalhar com, o objetivo especifico, mapear os curriculos de Graduacdo em
Enfermagem no contexto das influéncias histéricos-sociais dos curriculos em

praticas pedagogicas contemporaneas.

2.Método e Material

O desenho de métodos mistos com abordagem quanti-qualitativa adotado no
Projeto do Mestrado Pensamento Curricular Contemporaneo da formacdo em
enfermagem constitui-se de levantamento de dados quantitativos base desta
comunicacao, e a producao de dados qualitativos por meio de analise documental e
entrevista semi-estruturada.

A etapa quantitativa serd aqui considerada com o proposito de
operacionalizar o objetivo especifico, mapear acbes curriculares na Graduacdo de
Enfermagem no contexto das influéncias historicos-sociais das praticas pedagdgicas
contemporaneas. Os respondentes do estudo os professores de uma universidade
publica da regido metropolitana do Recife. A coleta foi realizada nas salas de aulas e
dos professores no percurso de trés dias no més de junho de 2012.Utilizou-se o

pacote estatistico SPSS verséo 13 para gestdo, construcéo e ilustracdo de dados.

Técnicas estatisticas

Os resultados foram expressos através de frequéncias absolutas e
percentuais. O programa utilizado para digitacdo dos dados e obtencao dos calculos
estatisticos foi 0 SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) na verséo 13.

3. Resultados



224

Na Tabela 1 se apresenta os resultados da pesquisa relativos a
caracterizacao dos professores pesquisados. Desta tabela se destaca que: a maioria
(75,0%) era do sexo feminino; exatamente a metade tinha 27 a 39 anos e a outra
metade tinha 40 a 61 anos; apenas 15,0% nao tinham especializacdo e os que
tinham especializacdo as areas mais freqientes foram: Saude Coletiva (20,0%) e
Administracdo Escolar (15,0%). Todos tinham realizado residéncia e as areas mais
citadas da residéncia foram: Obstetricia (25,0%), Saude Coletiva (25,0%) e
Epidemiologia (20,0%). Apenas um docente ndo tinha mestrado e as areas mais
citadas no mestrado foram: Saude Coletiva (40,0%), Herbiatria (20,0%) e Materno
infantil (20,0%). Um a mais do que a metade (55,0%) tinha doutorado e apenas um
tinha pds-doutorado. Em relacdo auto-avaliagdo da classe social os percentuais dos
gue responderam classe alta, média alta e alta foram respectivamente 30,0%, 30,0%
e 40,0%.

Tabela 1 — Caracterizacdo dos participantes

Variavel n %
TOTAL 20 100,0
. Sexo dos docentes

Feminino 15 75,0
Masculino 5 25,0
. Faixa etaria dos docentes

27 a 39 anos 10 50,0
40 a 61 anos 10 50,0
. Especializacdo/area

Nao tem 3 15,0
Administragéo escolar 3 15,0
Enfermagem 1 5,0
Enfermagem do trabalho 2 10,0
Gestao publica 2 10,0
Hematologia 2 10,0
Materno Infantil 1 5,0
Nefrologia 1 5,0
Saude coletiva 4 20,0
UTI 1 5,0
. Residéncia/area

Cardiologia 2 10,0

Cirurgia 1 5,0
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Continuacdo Tabela 1

Clinica Médica 1 5,0
Epidemiologia 4 20,0
Obstetricia 5 25,0
Psicologia 2 10,0
Saude coletiva 5 25,0
. Mestrado/area
N&o tem 1 5,0
Enfermagem 1 5,0
Herbiatria 4 20,0
Materno infantil 4 20,0
Psicologia 2 10,0
Saude Coletiva 8 40,0
. Doutorado em Enfermagem
Sim 11 45,0
N&o 9 55,0
. Pés-doutorado em Enfermagem
Sim 1 5,0
N&o 19 95,0
. Tempo na docéncia
2a9anos 12 60,0
10 a 32 anos 8 40,0
. Classe social dos docentes

(Autodeclarada)
Classe alta 6 30,0
Classe média alta 6 30,0
Classe média 8 40,0

Na Tabela 2 se analisa os dados sobre avaliacdo da condi¢do social dos
alunos de enfermagem na visdo do professor e do perfil dos egressos onde se
destaca que: a metade dos pesquisados avaliou que os alunos tinham classe média,
seguido de 25,0% com classe média alta e 20,0% na classe pobre. Em relacédo a
opinido se 0S egressos eram generalistas ou especialistas, o maior percentual
(55,0%) correspondeu aos que avaliaram que os alunos somente especialistas,
seguido dos que eram somente generalistas (40,0%) e os outros 15,0% eram

simultaneamente especialistas e generalistas.



226

Tabela 2 — Avaliacdo da classe social dos alunos de enfermagem e do perfil dos

egressos
Variavel n %
TOTAL 20 100,0
. Avaliagdo da classe social dos

alunos de enfermagem
Classe alta 1 50
Classe média alta 5 25,0
Classe média 10 50,0
Pobre 4 20,0
. Perfil segundo a educacdo de

Enfermagem
SO especialista 11 55,0
S6 generalista 40,0
Generalista e especialista 15,0

Grafico 1 — Avaliacdo do perfil dos alunos egressos segundo a opinido dos

pesquisados

Generalista e
especialista
15,0%

Generalista
30,0%

Especialista
55,0%
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Na Tabela 3 se apresenta os resultados sobre a opinido do curriculo frente a
qualidade social da educagéo dos egressos.

Desta tabela se destaca que: as trés maiores freqléncias do item “Egressos
criticos e reflexivos” corresponderam as categorias: maior status (40,0%), alto status
(25,0%) e status reduzido (20,0%); no item “Egressos com exceléncia de
conhecimentos técnicos em saude”, o menor percentual correspondeu a resposta
pouco status (10,0%) e os percentuais de status: normal, alto status e maior status
foram 30,0% cada; no item “Egressos sensiveis a solidariedade sociais e
profissionais” os dois maiores percentuais corresponderam as categorias: status
reduzido (30,0%) e status normal (25,0%).

Na avaliagao do item “Egressos com insercdo no cenario da rede SUS” os
maiores percentuais corresponderam as respostas: alto status (35,0%) e status
reduzido (25,0%) e na categoria “Egressos envolvidos em 6rgéos de classe do
enfermeiro” os maiores percentuais foram nas categorias: auséncia de status
(30,0%) e maior status (25,0%).

Tabela 3 — Opinido sobre a importancia acerca do curriculo frente a qualidade social

da educacéo dos egressos

N %
TOTAL 20 100,0
. Egressos criticos e reflexivos
Auséncia de status 1 5,0
Pouco status 1 5,0
Status reduzido 4 20,0
Status normal 1 5,0
Alto status 5 25,0
Maior status 8 40,0

. Egressos com exceléncia em conhecimentos
técnicos

Em Saulde
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Pouco status
Status normal
Alto status

Maior status

. Egressos sensiveis a solidariedade sociais e
Profissionais

Auséncia de status

Pouco status

Status reduzido

Status normal

Alto status

Maior status

. Egressos com insercdo no cenério da rede
SuUs

Auséncia de status

Pouco status

Status reduzido

Status normal

Alto status

Maior status

. Egressos envolvidos em 6rgaos de classe do
enfermeiro

Auséncia de status

Pouco status

Status reduzido

Status normal

Alto status

Maior status

D O O N

P N RO wWww P N OO W W

N W Wk O

10,0
30,0
30,0
30,0

15,0
15,0
30,0
25,0
10,0
50

15,0
15,0
25,0
50
35,0
50

30,0
50

15,0
15,0
10,0

25,0

Sobre a especificidade do curriculo a Tabela 4 mostra que: para a avaliacdo

do “Curriculo baseado nas necessidades de saude nacional” menor percentual

correspondeu a categoria nula com 10,0% e as demais categorias variaram de

20,0% a 40,0%.
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Na questdo “Curriculo baseado nas necessidades de saude nacional com
énfase na regidao de atuagédo” o maior percentual (60,0%) correspondeu a categoria
elevada, seguida da categoria média (30,0%); os dois maiores percentuais foram
registradas nas respostas média e baixa com 60,0% e 25,0% no item “Curriculo
baseado nas necessidades de saude internacional” e “Curriculo baseado nas
necessidades de saude nacional e internacional” os dois maiores percentuais

corresponderam as categorias média (45,0%) e baixa (40,0%).

Tabela 4 — Classificacdo da avaliacao sobre a especificidade do curriculo

N %
TOTAL 20 100,0
. Curriculo baseado nas necessidades de saude
nacional
Nula 2 10,0
Baixa 8 40,0
Média 4 20,0
Elevada 6 30,0
. Curriculo baseado nas necessidades de salde
nacional com énfase na
regido de atuacao
Nula 1 5,0
Baixa 1 5,0
Média 6 30,0
Elevada 12 60,0
. Curriculo baseado nas necessidades de salude
internacional
Nula 2 10,0
Baixa 5 25,0
Média 12 60,0
Elevada

1 50

. Curriculo baseado nas necessidades de salde
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Continuagdo Tabela 4

nacional e internacional

Nula 2 10,0
Baixa 8 40,0
Média 9 45,0
Elevada 1 50

Os resultados da avaliacdo de acordo com a formacdo na Ciéncia da
Enfermagem frente as dimensdes tedricas e praticas sdo apresentados na Tabela 5
onde se destaca que: 0s maiores percentuais corresponderam as categorias: 6tima
(45,0%) e regular (35,0%); para avaliagdo dos “Fundamentos de enfermagem
(métodos, técnicas, instrumentos do trabalho do enfermeiro em nivel individual e
coletivo)”;

No item “Assisténcia de enfermagem (assisténcia criancas, adolescentes,
adulto, mulher, idoso a nivel individual e coletivo)’ as duas maiores frequéncias de
resposta foram: 6tima (40,0%) e regular (30,0%). A categoria mais frequente para o
item “Administracdo de enfermagem (administragdo, planejamento e gestdo)”’ foi
regular com 40,0%, seguidas das respostas: boa (25,0%) e sofrivel (20,0%); na
avaliacao do item “Ensino de enfermagem (capacitagdo pedagdgica e educagédo em
saude)” foram: regular (40,0%), boa (30,0%) e 6tima (20,0%).



231

Tabela 5 — Classificacdo da avaliacdo de acordo com a formacdo na Ciéncia da

Enfermagem frente as dimens®es teodricas e praticas

n %
TOTAL 20 100,0
. Fundamentos de enfermagem (métodos, técnicas, instrumentos
do trabalho do enfermeiro em nivel individual e coletivo)
Sofrivel 1 5,0
Ruim 2 10,0
Regular 7 35,0
Boa 1 5,0
Otima 9 45,0
. Assisténcia de enfermagem (assisténcia criancas, adolescentes,
adulto,
mulher, idoso a nivel individual e coletivo)
Sofrivel 1 5,0
Ruim 2 10,0
Regular 6 30,0
Boa 3 15,0
Otima 8 40,0
. Administragdo de enfermagem (administragcdo, planejamento e
gestédo)
Sofrivel 4 20,0
Ruim 2 10,0
Regular 8 40,0
Boa 5 25,0
Otima 1 5,0
. Ensino de enfermagem (capacitagdo pedagogica e educacdo em
saude)
Sofrivel 1 5,0
Ruim 1 5,0
Regular 8 40,0
Boa 6 30,0
Otima 4 20,0

Dos resultados sobre a dindmica de avaliacdo dos objetos de ensino
contidos na Tabela 6 se destaca que: a maioria respondeu positivamente para:
“Estimulo a criatividade” (60,0%), “Estimulo a alteridade” (90,0%) e “Estimulo a

” o

inventividade” (60,0%). Nos itens “Estimulo a autocompreensao”, “Estimulo a duvida”
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e “Estimulo a ética profissional” foram citados com percentuais de 25,0%, 45,0% e

10,0% respectivamente.

Tabela 6 — Dinamica de avaliacéo dos objetos de ensino

%

TOTAL

o Estimulo a criatividade

o Estimulo a alteridade

o Estimulo a inventividade

. Estimulo a autocompreenséo

o Estimulo a ddvida

. Estimulo a ética profissional

20

12

18

12

15

11

18

100,0

60,0
40,0

90,0
10,0

60,0
40,0

25,0
75,0

45,0
55,0

10,0
90,0




Gréfico 2

— Resultados da dinamica da avaliacao
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Dos resultados sobre a “Classificacdo da for¢a da politica de incentivo

e inducdo Pro-saude e mudanca curricular local” contidos na Tabela 7 se destaca

que as freqléncias mais elevadas corresponderam as categorias: muito boa

(40,0%), média (30,0%) e boa (20,0%).

Tabela 7 — Classificacado da for¢ca da politica de Incentivo e Inducdo Pré-saldde e a

mudanca curricular local

n %
TOTAL 20 100,0
Muito fraca 1 50
Fraca 1 5,0
Média 6 30,0
Boa 4 20,0
Muito boa 8 40,0
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Gréfico 3 — Resultados da classificagdo da forca da politica de Incentivo e Inducgéo

Pro-saude e a mudanca curricular local

Muito fraca
5% Fraca
5%

Muito boa
40%
Média
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20%

4. Considerac¢des Finais

Ao percorrer politicas e praticas curriculares locais em teste piloto, a
pesquisa revela que nos espacos micro da formacdo enfermagem articulam-se as
guestdes cosmopolitas diante das emergéncias das reformas curriculares em
atendimento a politica de Estado SUS.

As influéncias dos organismos internacionais, movimentos sociais na
concepcao e formulacdo de politicas educacionais em reconhecimento local de
incentivo e inducdo a mudancas curriculares como demonstra a visibilidade do Pré-
Saude nas orientagdes das situagfes de ensino na saude.

As politicas de organizacdo curricular do Curso de Graduacdo de
Enfermagem da pesquisa em pauta sinaliza a atualidade dos problemas em debates
no campo do curriculo que vao desde os impasses criados pelas teorias criticas e
pos-criticas, passando pelo discutivel e conflituoso papel dos organismos
internacionais.

Nas opcdes das orientacbes de modelos de curriculo que atendam ou nao
ao perfil do egresso em concepg¢des generalista ou especialista, a divida surge nos
dados. Para Lopes e Macedo (2008a), os dados sinaliza a hibridizagdo dos textos

curriculares, enviesados por selecdo de conteudo esséncias de viés universal e
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locais. Dentro do ideario nacional ou global, os achados iniciais prevé relevancia das
qualidades social da formacgé&o para egresso e usuario SUS.

As notas preliminares da pesquisa aponta resultado inquietante: o curriculo
no modelo conceitual de curriculo integrado por competéncia instrumental, o que
para os estudiosos (LOPES, MACEDO, 2008b), da area est4 em circulacdo desde
os meados de 1920. Nao oportuniza grandes saltos para a humanidade.

O perfil do egresso caracterizado como especialista relacionado também a
titulacdo docente local, se aguardar a proposicdo do SUS formacao generalista, faz
a ponte com a governamentalidade da funcdo/ papel da universidade do
pensamento social contemporaneo ao desenvolvimento do sujeito critico, reflexivo e
criativo cidadao produtivo.

A subjetividade e intersubjetividade, do cuidar em enfermagem, a
autocomprensdo, compromisso histérico com o coletivo profissional da enfermagem
e seguranca e protecdo do usuério da situacdo de enfermagem, em inversdo de
prioridades tem sido secundarizado.

Pensar os efeitos de mudanca curricular, e as possiveis consequéncias para
educacado do jovem e do adulto e, atuagcao do trabalhador no contexto do processo
de trabalho no século XXI, fora de debate, do educar em enfermagem, & um
acontecimento que atinge toda sociedade.

Vimos que, numa delimitacdo silenciosa se imp6s outras exigéncias
educativas. Como sujeitos autbnomos, ainda que, voltado ao responder as
demandas programadas do plano operacional da Atencdo Béasica do SUS, nao
distante do fazer tecnicista preso ao mundo do emprego, equidistante do
proclamado na LDB n.° 9394/96 preparo para ao exercicio de cidadania e
desenvolvimento pleno do educando.

Foucault, em suas formulacdes convida a percorrer o eixo pratica discursiva
saber-ciéncia, na descoberta de saberes que s&o independentes das ciéncias
(2012). O desafio é procurar indagacdes a construgdo do curriculo no desvelamento
das prescricdes e interacbes sdo os ensinamentos Goodson(2012). Toda pratica
discursiva define-se pelo saber que forma, contra-argumenta, Foucault (2012).

No bojo deste suposto dialogo, intermediado pela autora, enquanto historia,
encontro de uma relagéo concreta da articulacdo das duas proposi¢des tedricas. O
SPSS, como soft de gestéo e ilustragcdo de dados permite funcionamento de outras
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praticas de sumariar dados com desempenho ideal aos trabalhos de divulgacédo de
informacdes técnicas e cientificas.

De fato para além da aplicacdo do soft as situacbes de aprendizagem
oportunizadas pelas aulas proporcionou um exercicio metodologico de valor para
andlise de variaveis, como também a revisdo do questionario para coleta de dados e
construcéo de banco.

Entretanto, como tantas ferramentas facilitadoras e necessarias a
aprendizagem da educacédo publica, a licenca do SPSS fica restrita a poucos, e as
exigéncias dos Comités de Etica em Pesquisa reclama o nimero da licenca de
ferramentas. Dominio de curriculos do Século XXI, disponiveis por outros dominios

aguém e além dele préprios como o das ciéncias da linguagem e informacéo.
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UNIDADE DOCUMENTAL 04- Paper Position “Diadlogo vivido com a lente da

Teoria Humanista da Enfermagem em objeto de investigagao”

Verbete de Contexto

Exercicio avaliativo do ano de 2012.1 do componente curricular Concepcoes
do Ser e do Fazer Ciéncias da Enfermagem, Saude e Educac¢éo com localizacéo na
linha de pesquisa Enfermagem e Educacdo em Saude no Diferentes Cenarios do
Cuidar do Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem de Universidade Publica
do Estado de Pernambuco. Avaliacdo CAPES 3

Ementa

Conhecimento da esséncia do cuidar relacionado com as ciéncias da
Enfermagem, da Salde e da Educagdo. O cuidar do outro e o cuidar de si. O
processo de trabalho na Enfermagem, saude e educag¢do. O cuidado e suas

interfaces com a pesquisa.

Conteudo e Forma do Documento

Paper Position. Redagédo cientifica com exigéncia de reflexdo e posicionamento do
autor sobre um assunto, com interlocucdo tematica de outros autores. Na difuséo do
discurso da ciéncia o foco textual compreende: capacidade de reflexao, criatividade
diante do que foi apresentado, escrito, e observado( HEERDT E LEONEL, 2005
Apud BUENO, 2010).
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Documento 04

Dialogo vivido com a lente da Teoria Humanista da Enfermagem em objeto

de investigacao.

SILVA, Elizabete Noemia
RESUMO
Objetivou-se desenvolver um exercicio tedrico com os construtos dialogo vivido, da
Teoria Humanista e objeto politica curricular da formacédo em enfermagem. O estudo
ocorreu na cidade do Recife, no Programa de Pés- Graduagdo de Enfermagem
durante a disciplina de Concepcdes Epistemologicas do Ser e do Fazer nas Ciéncias
da Enfermagem. Os resultados falam de novo construto hipotético pela méos da
Teoria da Pratica Humanista da Enfermagem, qual seja, a producdo de mais um
texto curricular pelo didlogo estabelecidos no transcurso do processo e ensino

aprendizagem diante o fenbmeno/existencial do encontro eu-tu- n6s de mais pratica
vivenciada da formacédo em enfermagem.

Descritores: Politica curricular; enfermagem; Teoria Humanista da Enfermagem.

Consideragfes iniciais: O objeto politica curricular da formacdo em

enfermagem.

A Constituicdo do Brasil de 1988 anuncia em seu arcabouco a orientacéo de
justica social da concepcédo/ formulacdo a avaliacdo de politicas publicas, de modo
que anos 90, 2000, as politicas educacionais e de saude relaciona a qualidade de
implementacdes, destas politicas com as performances da formacgéo, assim traz a
centralidade a politica curricular e a subsequente reforma do curriculo que no caso
do ensino de saude acopla o pensamento da Reforma Sanitaria Brasileira, a
materialidade e consolidag&o do Sistema Unico de Salde.

Neste sentido, pergunta-se: O que vem ocorrendo com a
governamentalidade da politica de organiza¢cdo dos curriculos na formacgéo de
enfermagem diante as diretrizes curriculares nos aspectos epistemologicos,
socio-historico-cultural, politico pedagbgico?

A pesquisa tem por objetivo geral investigar a politica curricular na formacgéo
de enfermagem em duas universidades publicas, e 0s objetivos especificos: mapear

os curriculos de Graduacdo em Enfermagem no contexto das influéncias historico-
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sécio-cultural das préticas pedagodgicas contemporanea; registrar as singularidades
da politica de curriculo em contexto da pratica educativa do enfermeiro em Recife;
descrever os dialogos vividos entre as politicas educacionais a governamentalidade
da formac&o em enfermagem.

A politica de curriculo e o contexto da pratica em organizacdo de ensino
publica em Curso de Graduacdo de Enfermagem no Recife pelo seu contorno
temporal e interdisciplinar ao ser objetivado pelas lentes tedricas pos-estruturalistas
de curriculo e a opcao do construto tedrico diadlogo vivido da Teoria Humanista de
Patersson e Zderad o faz como similitude, diferenca, singularidade do cuidar e
formar em Enfermagem sob o desafio de pensar conexdes entre fatores materiais,
simbdlico e discursivos frente as exigéncias normativas de oOculo em unicidade
tedrico-metodoldgica de estudo dissertativo.

O elo o discurso com efeitos praticos, politicos, sociais do pensamento
contemporéaneo em nuances conflitivos do moderno e pds-moderno sinalizado pela
governamentalidade da luneta Foucaultiana, ao colocar no estudo, a posicdo de
sujeito no enunciado da politica e pratica curricular, também aponta o contexto de
influéncia num ciclo de uma politica e as implicacdes dos aspectos comunicativo nos
textos e producédo curricular nos ardis histéricos do ensino em enfermagem.

De fato, a opcao pragmatica no transcurso da investigacdo em pauta, toma
os argumentos de Araujo (2011), ou seja, ndo invalida e nem exclui o saber que
circula e produz efeitos (acontecimentos com poder epistémico) e as falas nas
situacdes concretas (analise do discurso) a politica curricular como uma politica
cultural lugar de varias concepcdes, época, onde emergem pensamentoconflitivos
em negociacoes e validacdes em torno da producao, circulagdo e consolidagéo de
significados no curriculo escolar que ocorrem, via producdo de sentidos e

significados.

Por que da escolha da Teoria Humanista de Paterson e Zderad?

A resposta intencional a um chamado de exercicio avaliativo na disciplina de
Concepcdes Epistemoldgica do Ser e do Fazer nas Ciéncias da Enfermagem, Saude

e Educacéo, oportunizou um dialogo vivido com a Teoria Humanista da Enfermagem



241

e a pesquisa em andamento que tem por titulo, Pensamento Curricular
Contemporaneo na Formacao de Enfermagem em Universidade Publica numa inter-
relacdo com a linha Curriculo e processo de ensino-aprendizagem no Mestrado
Ensino na Saude e o objeto politica organizativa curricular na de enfermagem em
duas universidades publicas.

A enfermagem é um dialogo vivido voltado para alimentar o bem estar e o
estar melhor no mundo do cotiado dos homens e das coisas, afirma Praeger e
Hogarth em releitura da pratica discursiva de Paterson e Zderad. Por ser a
enfermagem uma experiéncia vivida entre o ser humano estar mergulhada no
contexto do desenvolvimento do potencial dos individuos através da natureza do
processo de encontrar sentido na vida traz 0s seguintes axiomas: 0S seres
humanos, enfermagem, saude, dialogo e comunidade.

A situacdo de enfermagem em planejamento pela concepcdo: o0s seres
humanos em encontro dialdgico, parte da estrutura existencial de um vier a ser
através de escolhas frente ao construto salude. Nas fases da sistematizacdo do
cuidado de enfermagem, o vivido na experiéncia é validado por pesquisa empirica.

O desenvolvimento de agdes para estar melhor e 0 bem estar origina o fluxo de
troca entre cuidador, usuario e membros da equipe de salde que por sua vez,
tornar-se comunidade comunh&o. A vontade de alteridade com foco nas
experiéncias cuidadora em ciclo da vida num envolvimento para além do estado
fisico na rota do social, espiritual, emocional e cognitivo.

O conceito enfermagem apresenta-se como uma mistura Unica de teoria e
metodologia que traz a simultaneidade da experiéncia e reflexdo em didlogo vivido
gue retroalimenta a partir de encontros a arte e ciéncia da enfermagem em cada
pratica profissional realizada.

A enfermagem humanista sobre auspicios da crenca que a experiéncia
subjetiva dos seres humanos é tao valida quanto a experiéncia objetiva que pode ser
mensurada pelo conhecimento cientifico e métodos e de solucdo de problemas.

O construto tedrico do didlogo vivido enquanto elemento fundante do
modelo do cuidar interdisciplinar. O movimento de encontro em situagao individual
versus comunidade. A atencdo a saude permeada por acdes criativas do encontrar-
se, relacionar-se, estar presente frente as demandas de partiha em
revelacao/conter-se com o0 outro oportunizando um didlogo entre as realidades e

explicitacdes de diferencas.
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Segundo Paterson e Zderad o reconhecimento de singularidades da

z "

comunidade como um “N6s” quando aplicado a situacdo da vida orienta a meta de
zelar pelo bem estar e pelo estar melhor com o cliente, familia, colega de profissao e
outros provedores de atendimento a saude.

Haja vista a enfermagem ser metodologia que se constitui em passo que
busca a compreensdo da experiéncia: enfermeira-enfermo para a solucédo da
necessidade de saude percebida, por qualquer individuo na interacdo de fendbmenos
existenciais cuja sistematizacdo perpassa pela transacdo intersubjetiva (ser e
acontecer) que se localiza no campo da liberdade.

A construgéo de uma sociedade justa guarda intima implicacdes com os efeitos
das politicas de curriculo impregnado da cultura capitalista moderna. Urge
responsabilidade com interrelacdes que ultrapassem o unilateral do sujeito-objeto
vivenciado no ato de promover atencdo a saude. Investigar a figura do pensamento
de base holistica em prol da autodeterminacao, livre-escolha, auto-responsabilidade
com a ampliacdo do potencial humano.

Conforme, a perspectiva de Praeger e Hogart, ndo existe uma maneira
simples de definir a esséncia da enfermagem humanista. JA& que parte da
experiéncia fenomenoldgica dos individuos diante a exploracdo das experiéncias
humanas.

Com raizes no pensamento existencial combina o humanismo pratico em
seus axiomas a teoria. assume uma abordagem existencial-fenomenoldgica-
humanista enquanto reveréncia a vida que valoriza a interagdo humana na partilha
de significado as escolhas incertas do cotidiano, sendo a natureza do dialogo a

importancia maior do seu campo perceptivo.
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Estado da arte da questdo do estudo a luz do objeto teérico

O investigar a politica de organizacdo curricular da formacdo de
enfermagem, toma-se o entendimento de que sdo politicas culturais advindos de
varios espacos de embates globais e locais em movimento continuo de
recontextualizacdo e negociacao diante as concepg¢des ontolégicas, epistemoldgica,
histdrica, politica e cultura do que € conhecimento.

A Ciéncia da Enfermagem dentro do cenario contemporaneo: paradigmas
curriculares e proposi¢ées de mudancas formativas no ensino na saude pautado por
principios humanista em integralidade do cuidado requer perscrutar as
compreensdes do pensamento que orienta a pedagogia de formacao enfermeiro.

No cerne desta questdo os modelos teodricos da enfermagem sustentam o
curriculo vivido no processo de escolarizacao cuja abordagem tedrico-metodoldgica
da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem se faz materialidade na acgéo
cotidiana dos contetdos académicos nos componentes curriculares.

Notadamente, interessa no estudo a Teoria da Pratica Humanista de
Enfermagem, o didlogo vivido, na transformacdo da disciplina Enfermagem em
componentes curriculares desencadeados a partir das praticas discursivas da
politica de curriculo nacional. Ou seja, as propostas nas Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCNS, RES/CNE 2001), Programa Nacional de Reorientacdo da
Formacdo Profissional em Saude (Pr6-Saude) e Programa de Educacdo pelo
Trabalho para a Saude (PET-Saude) para o ensino na saude.

Neste sentido a organizacdo dos textos e praticas curriculares dos Cursos
de Graduacdo de Enfermagem em duas Universidades Publicas da Regido
Metropolitana do Recife torna-se cenario da investigacdo. A andlise da politica
curricular da formagcdo em enfermagem perpassa por incursdes interdisciplinares
com enfoque tedrico das Ciéncias Sociais, Ciéncia da Enfermagem, Ciéncia da
Educacao.

O percurso € analitico discursivo, especificamente o escavar a
governamentalidade e o disciplinamento do trabalho do enfermeiro. De fato as
significagbes das politicas curriculares postas nos enunciados do novo no curriculo.
O movimento e os sentidos dessas reorientacdes no contexto da pratica do
desenvolvimento de curriculo no Curso de Graduagdo que atendam a funcdo da

educacao universitaria para o século XXI.
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A politica de formacdo de enfermeiro com a declaragéo de perfil humanista
critico e reflexivo p6em em cheque a razdo instrumental outrora inquestionavel do
ponto de vista do desenvolvimento da ciéncia aplicada promotora de tecnologia
capaz de responder as inequidades decorrentes de sociedade capitalista.

O gerenciar, politicas de curriculo imp8e pesquisar a situacado do enfermeiro
dentro dos espacos da profissionalizacdo e da producdo do conhecimento num
mundo de atualidades e reformas curriculares. A tecnologia de base fisica e
organizacional do desenvolvimento de curriculo universitario circula com pratica
discursiva de globalidade de tecnologias, informacéao e inovagdes ocupacionais nos
mercados de capitais.

Os modelos de controle curricular convivem com a legitimidade entre
profissdes tradicionais com grande percurso formativo (Enfermagem) e breve os
emergentes (obstetrizes, cuidadores domiciliares) iluminados pelos enunciados do
enfretamento do novo com 0 novo.

O paradigma da interdisciplinaridade emerge no complexo modo de atender as
urgéncias formativas em curto periodo, baixo custo, alta empregabilidade,
produtividade cientifica e respostas contemporaneas as crises econdmicas e
paradigmaticas e politicas. Com atribuicbes entre o ético, cientifico e por isso
mesmo ferramenta de articulacdo: educacédo e trabalho para qualificar atencdo a
saude e formatos curriculares.

Diante disso, o compromisso do presente estudo no campo de curriculo e
formacdo de enfermagem, relaciona o significado delineador da epistemologia da
pratica social e profissional da enfermagem e sinaliza a expressividade da teoria de
enfermagem como um acontecimento esclarecedor do ensino, da gestéo, pesquisa,
e da assisténcia.

Por conseguinte estabelece o emprego de teoria de enfermagem como pilar a
qualificacdo da tomada de decisédo e elucidacdo da epistemologia do processo e
relacbes de negociacao de trabalho em enfermagem. Do cotidiano das escolas, dos
servicos, das corporacdes cientificas/ciéncias, e das comunidades locais.

Correlacionar teorias aos objetos de pesquisa em enfermagem contribui a critica
epistemoldgica do formar em enfermagem e para educar em saude cujas épocas
distintas induzem a politicas educacionais de mudanca curricular.

Ao pensar o conhecimento quando se ensina enfermagem subjaz ponderar e

interrogar a planificacdo politica, epistemologia, o governo de si e do
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disciplinamento. Assim, o percurso solicita o interdidlogo com as concepc¢des da
pratica profissional espago/tempo.

Vale destacar, segundo Carvalho (2009), a Enfermagem Moderna surgiu
com principios e conceitos, huma reunido epistémico-cientifico- filoséfica enquanto
requerimento de nova visdo ética do cuidado a saude, por meio do sistema
nightingaleanos explicados por pensamento logico e consubstanciado que se
expande engquanto ensino e pratica em todo mundo.

Dentro do bojo da dinamica ciclica da formacdo de enfermagem: a
interdisciplinaridade e a educacao interprofissional tem impulsionado embate em
torno da ampliacdo ou restricdo da educacédo do enfermeiro. Trata-se da opg¢éo da
estrutura do curriculo.

A qualidade da educacdo se por limites entre diferentes areas de
conhecimento, o classificado curriculo colecdo de acordo com Bernstein, ou o
curriculo integrado. O Ultimo ganha a preferencia entre politicas curriculares por
principios ideolégicos de aproximacdes ciéncia e tecnologia. Também a favor deste
formato curricular os argumentos a possibilidade do mesmo conceito ser trabalhado
por areas diversas, em aplicacao da interdisciplinaridade.

Por outro lado, varios autores (SILVA 2003, ROCHA, 1989) dentre outro
atribuem aos anos 60 e 70 como tempo de movimento de resisténcia aos fortes
tracos do modelo biomédico do pensar e cuidar em enfermagem. O desafio requer
incremento da contribuicdo tedrica de um conhecer que atente as especificidades do
cuidado como objeto de trabalho da enfermagem.

E fato que ja nos anos 70, o principio humanistico préatico pautava acdes da
enfermagem que tenham como meta o desenvolvimento de humanidade para o
profissional e modelo de atencdo a saude. Quatro décadas depois a Teoria
Humanista da Enfermagem por meio do seu modelo dialégico comprometido com o
processo de humanizacédo integra as preocupacdes atuais: individuo, coletivo, a
familia, a equipe, tipo de sociedade, formagéo interdisciplinar.

No Brasil, o0 campo das Ciéncias da Saude tem tomado para o perfil formativo
centralidade do Processo de trabalho SUS com énfase na atencdo basica, muito
mais que da Politica de Estado SUS com finalidade ideopolitica modelo de sistema
de saude universal.

O ideério da educacdo para humanizacdo nos servicos de saude implica

considerar no cotidiano da formacdo do enfermeiro, perfil de envelhecimento
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populacional, violéncia e suas sequelas na populagdo de crianca/ jovem, a
credenciacdo de capacidades para atuar em todo niveis da Rede SUS.

A forca de trabalho disponivel a integralidade da atencéo nas diversas fases do
ciclo da vida. A emancipacado social tem por horizonte a exigéncia do debate da
materialidade e consolidacdo de politicas educacionais voltadas a um projeto de
sociedade. A responsabilizacdo SUS, impde a andlise critica do curriculo frente a
transnacionalizacdo do mercado de trabalho e ultrapassagem do conhecimento
universitario ao conhecimento pluriuniversitario, como aponta Boaventura (2010).

Nessa diregdo o fenOmeno existencial de humanidade solicita
entendimento do que é escuta sensivel para o desenvolvimento do educar para
cuidar o humano em sociedades contemporéaneas. Ir para além dos atributos e
comportamento de competéncia e habilidade buscar pensar os dialogos possiveis
em tempo de violéncia, consumo, individualismo em detrimento da protecéo de bens
coletivos dentre eles, trabalho, educagéo, saude e paz.

A historiografia da Ciéncia da Enfermagem com marcas indeléveis de
cuidador em espaco reservado e comunitario em sua hatureza de transformacao da
riqueza social do cuidado com outro tem atuando na formacdo em saude com
dominio na relacdo educacéo e trabalho.

O debrucar investigativo da memoéria discursiva, permite evidenciar
sequencia de formacdes discursivas proximas as postulacdes da Teoria Critica
Humanista da Enfermagem de Patersson e Zderad nas concepcdes das DCENF,
Pro-PET-Saude(especificidades de atuacao para formar enfermeiros).

Ademais o dialogo vivido € compativel em aplicacdo a pratica educativa do
construto de Paulo Freire, dialogicidade. A riqueza da préatica pedagogica e traz a
focalizacdo da cultura como base do encontro eu-tu e nds (comunidade) haja vista
gue a sociedade, grupo social, filosofia, e pratica profissional sempre influenciam o
individuo e a explicitacado da epistemologia da politica e textos curriculares. Alerta ao
processo de producdo alienada do individuo nas relacbes e negociacdes do
trabalho.

Os dialogos discursivos estabelecidos pelos enunciados foucaultiano de
governamentalidade, dialogo vivido da Paterson e Zderad alicercam o objeto politica
de organizacao curricular na formacado de enfermagem e respondem a natureza

mista da pesquisa quantitativa e qualitativa, visualizado no desenho tedrico, a saber:
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Consideracg®es finais ou iniciais

A Teoria Humanista da Enfermagem inicia o didlogo epistemolégico com a
producdo da Ciéncia e Arte da Enfermagem nos 1976, em seu percurso acopla os
fundamentos filoséficos da fenomenologia, existencialismo e humanismo da
psicologia em pratica de dialogos.

A mediacdo da prética social no trabalho por historia de vida profissional
feitas em experiéncias frente a pessoa, grupo, comunidade. Em cada encontro
especial dialégico os individuos se reconhece com existéncia singular em sua
situacdo de chamado-resposta de cuidar e ser cuidado.

O paper position proporcionou uma visdo geral sobre o objeto de pesquisa
guando delimita os campos conceituais e induz a novas hipéteses e desenho
operacional de novo construto tedrico como predizem os autores da Teoria
Humanista. Por intermédio de aproximacdes perceptivas do saber abstrato,
experiencial e tacito.
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O debate sobre o ensino e aprendizagem em Enfermagem tem ganhado
espaco na academia. Principalmente apds as mudancas das diretrizes curriculares,
homologadas e publicadas pelo Ministério da Educacéo e Cultura (MEC), em 2001 e
as politicas ditas de incentivo e inducdo de mudanca curricular da formacdo em
saude: em desenvolvimento por meio do Programa Nacional de Reorientacdo da
Formacao Profissional em Saude (Pré6-Saude) e o Programa de Educacgéo pelo
Trabalho para a Saude.

Apés a contextualizacdo do tema e a sua problematica, a analise
empreendida falam que a educacé@o no contexto da poés-modernidade e as teorias
curriculares num intuitivo/cientifico caminha para mais um novo construto hipotético
pelas maos da Teoria da Pratica Humanista da Enfermagem.

A producdo de mais um texto curricular pelo didlogo estabelecido no
transcurso do processo e ensino aprendizagem de cada cultura organizacional das
Instituicbes de Ensino e lucidez da intencionalidade politica do educar profissionais
enfermeiros, cidaddo gente que cuida de gente em construcdo de conhecimento

disponivel a vida.
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Natal-RN
Fotografia: Eduarda Mendes

UNIDADE DOCUMENTAL 05- ENSAIO “Narrativa de Curriculo: entre-lugares
politicos, epistémicos e enunciados discursivos”

Verbete de Contexto

A dindmica de avaliagdo do género ensaistico aconteceu no ano de 2012
durante o Componente Curricular Seminéario de Curriculo: Teoria e Préatica. Na linha
de pesquisa Prética Pedagdgica e Curriculo, em um Programa de Pdos-Graduacéo
em Educacao do Estado do Rio Grande do Norte, de rede publica federal. Avaliacédo
CAPES 5.

Ensaio. Escrito metdédico com problematizacdo tematica e impressao pessoal
do autor. Para Prestes (2005.p.36), a estrutura observa as orientacdes de artigo, o
pensamento independente sobre o assunto, porem pode ser organizado de acordo
com impressdes de varios especialista no objeto em estudo.
Documento 05
Narrativa de Curriculo: entre-lugares politicos, epistémicos e enunciados
discursivos.

SILVA, Elizabete Noemia

RESUMO

Objetivou-se desenvolver um exercicio tedrico com as constru¢cdes do campo do
curriculo e o objeto politica curricular da formagcéo em enfermagem com abordagem
qualitativa etnografica com o método de autobiografia e narrativa. O estudo ocorreu
em uma cidade do nordeste, num Programa de POs- Graduacdo Stricto Sensu
durante o transcurso desenvolvimento de disciplina eletiva de curriculo. Os
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resultados falam de novos construtos hipotéticos pelas maos das teorias pos-critica
e criticas por meios das categorias conceituais, respectivamente de curriculo como
politica cultura, e recontextualizacdo do discurso da Teoria do Dispositivo
Pedagdgico de Berntein.

Descritores: Politica curricular; Teoria de curriculo; recontextualizacdo do discurso;
Enfermagem.

O que eu estou fazendo aqui neste lugar? Enuncia-se, a duvida razoavel
para o desenvolvimento da intencionalidade, politica, ética, epistémica, em busca de
saberes que retratem as relacbes e negociacBes vivenciada no componente
curricular, Seminario de Curriculo: Teoria e Pratica do Programa de Mestrado
Académico em Educacao de uma Universidade do Nordeste, na condi¢do de aluna
especial com desejos de escandir 0 pensamento curricular contemporaneo.

A narrativa e autobiografia s&do os pilares tedrico-metodolégico e
epistemoldgico a etnografia que respalda a presente comunicacdo quando se faz
pratica educativa e chama atencdo ao modo operandi de politica e praticas
curriculares no mundo pos-moderno, ou seja, tenta responder ao objeto, a
teorizacdo curricular e formacdo, motivacdo inicial dos rumos empreendidos ao
desenvolvimento da pesquisa, Pensamento Curricular Contemporaneo e a
Formacdo de Enfermagem em Universidade Publica, vinculado ao Programa de
Mestrado Profissional Ensino na Saude, em Instituicdo Federal nordestina.

Em concordancia as explicitacdes de Galvao (2011), a narrativa expressa as
formas como os individuos percebem o cotidiano, sendo um processo de formacéao,
evidencia a relacdo formacéao/investigacdo ao confrontar saberes redefine modo de
agir no encontro com os limites pessoais e ilustracdes subjetivas de aprendizagens.
Quanto a autobiografia recorre-se Chizzoti(2010) que sinaliza o transito do narrador
entre preferéncias ideologicas, concepgbes , praticas sociais de um grupo num
construcdo de individualidade histdrica e situacdo de representante tipico de uma
dada realidade socio-historica.

Cena social 01

De vez em quando o incobmodo, mestranda ali na linha Curriculo e
Concepcdes Pedagdgicas, ansiosa por aprofundamento. Num

olhar para o horizonte, a decisdo de acampar alguns quilémetros
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dali, na intermediagcdo, a disponibilidade do secretario de outro
programa de pés-graduacdo que se soma a aquiescéncia docente
ao pleito de ingresso no componente curricular. O soldado na
batalha, Ruda (nomeacéo tupi guarani, Deus do amor) meu filho,

exclama: agora € so alegria, que bom abracgo.

E preciso que a escola considere o seu discurso como portador de memoérias
sociais diversificadas e implicadas com a nocdo do publico na oferta educacional e
desconstrua norma que exclui e fortalece nocdes fixas que promove o darwinismo
social, afirma Maria Silva (2012) e finaliza com indicacdo de que ha muitos
dissensos em torno da compreensao, teorizacdes e conceitos de curriculo escolar,
talvez desafio contemporaneo, ao mesmo tempo destaca as contribuicbes da

literatura critica do campo do curriculo no processo dessas ressignificacdes.

Cena social 02

Manh& do dia 07.03.2012, mais ou menos as 06 horas e 10
minutos..._ Ei!l Ndo atrapalhe, em sobressalto retiro a mochila das
costas e recoloco no chao do 6nibus. Tudo bem! Era o primeiro dia de
aula, a sala cheia bem mais pessoas do que o niumero do SIGAA, alunos
regulares, especiais, Pibic, bolsistas, orientandos, ouvintes, o cotidiano
universitario. E, a professora semblante sereno, sorriso matreiro e olhar
incisivo de grande autoridade de quem viveu sala de aula e investigacao.
Na escuta dos interesses de estudo, educacéo de jovens e adultos,
educacdao infantil e basica, educacado profissional, indigena e eu com a
profissdo do cuidado, enfermagem, espanto para uns e curiosidade para
maioria, que satisfacdo. Na agenda educativa somente ficaram de fora
creche, pos-graduacdo, alfabetizacdo de adultos, terceira idade e
universidade aberta. Em pauta os principios, intencionalidade docente,
tempo quinzenal para os encontros, referencias tedricas e discussoes,
reservados os ultimos momentos da disciplina a convidados expert em

matrizes do campo do curriculo.
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Pode-se retomar, o termo curriculo pela denotacdo de acdo inerente ao

ontem que se anuncia hoje e se direciona para 0 amanha, nessas exigéncias de

passagens em fluxos, para descrever a polissemia conceitual em uso, a opcao é por

dois quadros que retratam os discursos estruturados em livros e artigo um pouco do

lugar/campo de enunciados da ciéncia e formacdes discursivas dos autores:

Quadro 1. Definicdo de Curriculo em enunciados da ciéncia e formacéo

discursivas segundo autores internacionais

Autor

Nacionalidade

Formacéao

Definicao

Forquin, Jean-

Claude

Francesa

Sociélogo, doutor
de Estado
em Letras e
Ciéncias

Humanas.

um percurso educacional, um conjunto
continuo de situagdes de
aprendizagem(“ learning experiences”)
as quais um individuo vé-se exposto
ao longo de um dado periodo, no
contexto de uma instituicdo de
educacdo formal. Por extensdo, a
nog¢do designara menos um percurso
efetivamente cumprido ou seguido por
alguém do que um percurso prescrito
para alguém, um programa ou um
conjunto de programas de
aprendizagem organizados em cursos(

1993,p.22).

Goodson ,F. Ivor

Inglesa

O curriculo escolar é um artefacto
social, concebido para realizar certos
objectivos humanos especificos. Mas,
até a data, na maior parte das analises
educativas, o curriculo escrito —
manifestacdo extrema de construcdes
sociais — tem sido tratado como um
dado. Por outro

lado, ndo pode deixar de levantar
alguns problemas o facto de ter sido
tratado como um dado neutro, que se
encontra

integrado  num  numa

situacdo, essa sim, significativa e

complexa (Goodson, 1997b, p. 17).

Sacristan, José, G.

Espanhol

Pedagogo e
doutor em

O curriculo é muitas coisas ao mesmo

tempo: ideias pedagdgicas,
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pedagogia

estruturagdo de conteddos de uma
forma particular, detalhamento dos

mesmos, reflexo de aspiracdes

educativas mais dificeis de moldar em

termos  concretos, estimulo de
habilidades nos alunos, etc(
2000,p.173).

Basil, Bernstein

Londrino/Londres

Socidlogo, doutor

em linguistica

O curriculo define o que conta como
conhecimento valido, a pedagogia
define 0 que conta como transmissao
valida do conhecimento e avaliagdo
define o que conta como realizagédo
valida de conhecimento de parte de

guem ¢é ensinado( Apud. Silva,2009,
p.71)

Pacheco, José | Portuguesa professor e doutor | O curriculo € uma pratica pedagégica
Augusto em que resulta da interaccdo e
desenvolvimento | confluéncia de vérias estruturas
curricular (politicas, administrativas,
econdémicas culturais, sociais,
escolares,...) na base das quais
existem interesses concretos e
responsabilidadescompartilhadas
(Pacheco, 1996, p. 20).
Apple, Michael Estadunidense Doutor em | A hegemonia é produzida e
estudos de | reproduzida pelo corpus formal do
curriculo conhecimento

escolar, assim como pelo ensino

oculto[,] a tradicdo e incorporagéo
seletivas

atuam no conhecimento manifesto, de
modo que alguns significados e
praticas

sdo escolhidos como importantes e
outros sao menosprezados, excluidos,
diluidos ou

1982, p. 125).

reinterpretados (Apple,

Quadro elaborado por Silva, Noemia Elizabete, fonte livros e artigos do estudo bibliogréafico
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Nessas escutas dos teoricos do quadro 1, observou-se as diferentes
operacdes enunciativas de curriculo:

1. De Forquin (1993,p.167), “ curriculo e cultura da escola”
caracteristicas de vida proprias, seus ritmos e ritos, sua linguagem, seu
imaginario, seus modos proprios de regulacdo e de transgressédo, seu regime
proprio de producéo e de gestao de simbolos;

2. Em Goodson(2012. P.78 ) “exame da construcdo social do
curriculo “__tanto em nivel de prescricdo como em nivel de interacao;

3. Sacristan (1997,p.25), “ papel da educagao na trama social”__
as reformas educacionais sdo referente chamativos para analisar os projetos
politicos, econdmicos, sociais e culturais daqueles que as propdem e do
momento histérico em que surgem”;

4, Bernstein (1996, p. 210), “ recontextualizagdo do discurso ,
dispositivos pedagoégicos avaliagdo”__ afirmo que a ldgica interna da pratica
pedagogica como transmissora cultural proporciona um conjunto de regras,
gue a natureza dessas regras atua seletivamente sobre o conteudo de
qualquer pratica pedagdgica";

5. Pacheco (2000, p. 8) “ curriculo como territério e espago de
conflito”  sera sempre polemico aplicar ao mundo da escolaridade um
conjunto de pressupostos prévios que nao reflitam a natureza dessa mesma
escolaridade e ndo ponderem a fungéo social, politica e cultural da educacéo
(1996.p.1966);

6.  Apple( 2000, 71) “curriculo e condicbes materiais e ideoldgicas
no ensino”__ questionar de forma critica a reforma conservadora em
educacgéo e na sociedade de forma mais ampla e ajudar o publico em suas
lutas diarias para formar uma educacdo na qual democracia, assisténcia e
justica social ndo sejam simplesmente slogans vazios.

Porém, intercurso dessa elaboragdo, chega a informacdo de Paraskeva
(2004, Resumo) na condi¢do de anfitrido do pensamento de Apple, faz correcao,
Michael Apple nunca definiu curriculo, inter-relaciona as influencias nova sociologia
da educacdo, filosofia analitica, ciéncia politica e curriculo, e contrapdem-se
modernizacao neoconservadora e seus riscos invisiveis a educagéo.

Ao lancar o olhar para producédo nacional, o foco é chamar a atencéo para

os lugares epistemologicos que iluminam a realidade do curriculo a partir da
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contextualizacdo de acesso a educacdo formal, enunciados disciplinares também

registros de categorias teoricas presente nas formacodes discursivas da definicdo de

curriculo. Entdo, ao o quadro 02:

Quadro2. Definicdo de curriculo em enunciados da ciéncia e formacao

discursiva segundo autores nacionais/regiao

Autor Regiado Formacéao Definicao
Lopes, Alice | Sudeste Licenciatura em | [...] o curriculo se tece em cada escola com a
Cassimiro quimica, doutorado | carga de seus participantes,
em educacédo gque trazem para cada agdo pedagdgica de sua
cultura e de sua memoria de
outras escolas e de outros cotidianos nos quais
vive. E nessa grande rede
cotidiana, formada de multiplas redes de
subjetividade, que cada um de nds
tracamos nossas histérias de aluno/aluna e de
professor/professora.(2006, contra capa).
Macedo, Sudeste Engenharia Curriculo prética de significacdo, de criacédo
Elizabeth quimica, doutorado | ou enunciacéo de sentidos (2006,p.286).
em educacédo
Silva, Tomaz | Sul Matematico, O curriculo é texto, discurso, documento de
Tadeu doutorado em | identidade (Capa, 2009).
desenvolvimento
Internacional da
educagéo
Moreira, Sudeste Pedagogia, [...] conjunto de experiéncias de aprendizagem,
Antonio Flavio doutorado em | organizado pela escola, sobre responsabilidade
ciéncias e Teorias | da escola, que gira em torno do conhecimento
educacionais. escolar, que eu vejo como a matéria-prima do
curriculo, e que vai contribuir para formar as
identidades de nossos estudantes (2008,
entrevista em Salto para o Futuro).
Oliveira, Inés | Sudeste Pedagogia Curriculo criacbes cotidianas dos
Barbosa doutorado em | praticantespensantes das escolas, produzidas

Teoria e Ciéncias

da Educacéo

por meios dos usos singulares que fazem das
normas e regras que lhes sdo dadas para
consumo num dialogo permanente entre essas

diferentes instancias (2012, p.12).
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Pinheiro, Nordeste Pedagogia Curriculo é aqui entendido como artefato para a
Rosa doutorado em | manufatura de saberes e confeccdo de um tecido
Aparecida Educacao social em que, ao optarmos por uma selecédo e
organizacdo curricular, podemos reordenar a
base de conhecimentos... redimensionado
saberes individuais e o contexto coletivo e social(
2011, p.164).
Pereira, Maria | sul Licenciada em | O curriculo é vivo e, se faz refaz , também a partir
da Costa Educacdo Fisica, | da valorizacdo das experiéncias pedagogicas da
Pedagogia, escola e da vida desses educandos dentro e fora
doutorado em | do espaco escolar( 2010, p.11).
Educacéo

Quadro elaborado por Silva, Noemia Elizabete, fonte livros e artigos do estudo bibliografico

Posicionando-se, 0s autores sera que quer tomar a via do pragmatismo de
Dewey-Wittegenstein, kuhn na direcdo do real, do fisico do curriculo sem com isso
admitir a transposicao de sentencas de verdades para o objeto curriculo?

O que torna possivel as categorias significacbes, sentidos, plural, produto
histérico, cotidiano, invencodes, texto de identidade, hibridismo tedricos nas divisdes
teorias tradicionais, criticas, pos-criticas do curriculo, quando se discute pensamento
social contemporaneo, formacdo humana, teoria educacional e configuracdo do
ensino mediada por opcdes teorico-pratica do campo curriculo?

As crencas particulares sem obstacularizar as visdes ontologica,
epistemoldgica e metodolégica quando segue nos atalhos causais na interpretacdo
do objeto curriculo com as expressdes “ para além de” infere sobre diferenca
epistemoldgica e objetividade de escolha por meio de perspectiva
metaparadigmatica?

Do lugar de aprendiz, e envolta ainda num caleidoscépio tedérico, os excertos
dos textos dos autores numa espécie imaginaria de submissao dos seus trabalhos
aos ditames do pensamento curricular contemporaneo daqui sao ressaltados pelo
oculos do sujeito-leitor foucaultiano as seguintes transac¢des discursivas na
governamentalidade do objeto curriculo por meio de uma entrevista imaginaria a

guisa de autobiografia dialogo vivido com os autores em narrativa
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Pensamento Curricular Contemporaneo e a politica de organizagao
curricular um coletiva com tedricos do curriculo.

Por Euzinha

Euzinha: - A producédo de um discurso curricular hibrido nas diretrizes
de curriculo nacional brasileiro reflete o micro e macro das politicas curricular
e configura que modelo curricular?

Por Lopes (2002, p.97): [...] a existéncia de uma globalizacdo econdmica,
capaz de determinar uma globalizacéo politica e cultural. Tal globalizac&o incorreria
em processo homogeneizador das diferentes politicas curriculares no mundo atual.
Em alguns documentos de agencias como o BID e Unesco efetivamente ha
recomendacdes para investimento em proposta de curriculo integrado. [...] tem por
finalidade a insercdo social no mundo produtivo. Tal finalidade limita a dimenséo
cultural da educacgéo.

(...) O curriculo torna-se, assim essa luta politica por sua propria
significacdo, mas também pela significacdo do que vem a ser sociedade, justica
social, emancipacao, transformacéo social (LOPES E MACEDO, 2011. P. 253).

Euzinha: - Pode-se, afirmar que a categoria hibridismo, marca o campo
curricular e em sendo producdo cultural anuncia uma nova ordem
compreensiva de andlise politica via Teoria de Discurso de Ernesto Laclau as
politicas curriculares?

MACEDO ( 2006, p.98): [...] o curriculo seja pensado como arena de
producédo cultural, para além das distingdes entre producao e implementacédo, entre
formal e vivido, entre cultura escolar e cultura da escola. O argumento subjacente a
essa abordagem é a de que o curriculo é um espaco-tempo de fronteira, no qual as
questbes de poder precisam ser tratadas de uma perspectiva de poder menos
hierarquica e vertical.

Isso implica pensar outra, forma de agencia, capaz de dar conta de
hegemonias provisérias e de superacdo da logica da prescricdo nos estudos sobre
politica curricular.

[...] consideramos, ser pela teoria do discurso que se abre a possibilidade
de entendermos as relagdes entre estrutura e acao de forma nao-dicotomica e néo
essencialista, diferentemente do que realizam as mais usuais teorias socioldgicas(
2011, p. 253).
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Euzinha: - Depois do regime de discursividades de 1999: as questdes
socioldgicas, politicas e epistemologica da teoria de Curriculo, quais as
operacdes enunciativas atuais?

SILVA ( 2009, p.16): Da perspectiva pos-estruturalista podemos dizer que
curriculo é também uma questdo de poder e que as teorias do curriculo na medida
em que busca dizer o que o curriculo deve ser, ndo podem deixar de estar
envolvidas em questfes de poder.

Destacar entre as multiplas possibilidades de identidade ou subjetividade
como sendo ideal é uma operacdo de poder. As teorias do curriculo ndo estdo
ativamente envolvidas na atividade de garantir o consenso, de obter hegemonia.

Parece incontestavel, por exemplo, 0 questionamento lancado as
pretensdes totalizantes das grandes narrativas. Ndo ha como refutar, a critica feita
tanto pelo p6s-modernismo quanto pelo pés-estruturalismo ao sujeito autbnomo e

centrado das narrativas modernas(p. 145).

Euzinha: - Quais as grandes interrogacdes do reformar curriculo para
formar na atualidade das teorias curriculares?

MOREIRA ( 2000, p.118): As novas tendéncias que conformaram o campo
do curriculo nos anos 90 nao parecem ter subsidiado significativamente as
reformulacdes curriculares na década.

Influenciados pelos estudos culturais, po6s-modernismo e pos-
estruturalismo, o0s textos preservaram a preocupagao com o conhecimento escolar,
abordando ainda temas como: o nexo poder-saber no curriculo, a transversalidade
no curriculo, novas organizagdes curriculares.

Gerir populagcbes académicas, também é exercer poder sobre a vida dos
sujeitos nela envolvidos, afirma as formulacdes foucaultianas. Os principios
ideoldgicos e pedagogicos sobre vigilancia e controle nas interagdes do curriculo
em acgao enfatiza a visdo bernsteiniana.

O poder disciplinar do  conhecimento e no cotidiano escolar por multiplos
olhares tedricos em difusdo como: redes, o curriculo como espaco de construcéao de
identidades, o curriculo como pratica de significacdo, a expressao das dinamicas

sociais de género, sexualidade e etnia no curriculo, o multiculturalismo.
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[...] assim, um didlogo intenso entre curriculistas e especialistas nas
disciplinas certamente beneficiaria a todos e possibilitaria formas mais criativas de
efetivar renovacdes curriculares.

Como reformar curriculos é alterar a pratica da educacéo, esta-se diante de
problema de relagdo entre teoria e préatica que interessa e concerne a muitos, ndo
apenas aos técnicos, aos especialistas e aos professores.

Que o curriculo €, sem duavida, crucial nesta definicdo das identidades dos
nossos alunos. E isso nos obriga a constantemente refletir sobre: que identidades
estariamos formando na escola e que identidade nés desejariamos, entdo, formar

nesse mundo em que estamos vivendo?

Euzinha__ As ideias de justica cognitiva e cidadania horizontal faz
criacao cotidiana para além das normas como?

OLIVEIRA (2007, p.51): Aceitando, com Santos (2005), a pluralidade
epistemoldgica do mundo — e, portanto, a pluralidade de leituras/visdes/escutas e
sentimentos (Alves, 2001) de mundo — e a necessidade de superacdo do
cientificismo moderno e dos “epistemicidios” perpetrados em seu nome (Santos,
2005, p. 24-25) — na esteira da proposta de Foucault.

(...) esclarecer a necessidade de desenvolvimento, j& em curso, de métodos
de pesquisa adequados a apreensao das ldgicas préprias aos fazeres cotidianos
nas/das escolas e ao entendimento das criagcdes presentes nesses espacos, todas
vinculadas a possibilidades, interesses, valores, fazeres e saberes dos sujeitos que
delas participam.

[...] a questbes de ordem prética e operacional, a conviccdo de que é
preciso enfrentar a incapacidade de ver/ler/ouvir/sentir aprendida, que da origem a
cegueira epistemoldgica, buscando, pormeio de trabalho sempre coletivo, superar as
cegueiras desenvolvidas, incorporando aos possiveis modos de perceber o mundo
conviccoes, saberes, fazeres e “sentires” diversos daqueles que formam, a cada
momento, as redes de subjetividades que somos (p. 67).

Euzinha__ Politica curricular da Educagcdo de Jovens e Adultos e o
para além do direito social a apropriacdo de saberes da ciéncia, é?

PINHEIRO ( 2010, p.49): O campo epistemoldgico da educacédo de adultos
atual ultrapassa os parametros da educagdo compensatdria — vigente desde a
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década de 1930 no Brasil —, que propugnava a educacgdo supletiva e a alfabetizacéo
do adulto como um fim em si mesmo.

[...] A apreensdo dos saberes construidos pela ciéncia, para além de um
direito social, é também uma ferramenta para a compreensao dos acontecimentos
sociais e seu questionamento. [...] A instituicAo universitaria estd imersa em um
campo pedagogico carregado de simbologia, e ter acesso a esse ambiente é uma
primeira modificacdo na formacao do alfabetizador.

[...] na diversidade de funcfes que o didlogo exerce entre seres humanos, a
questdo da capacidade para o entendimento refere-se a possibilidade de alguém
abrir-se para o outro e encontrar, nesse outro, uma abertura para que a
comunicacao possa fluir livremente ( p.51):

O conhecimento académico, como conjunto comprometido com uma perspectiva
politico-filoséfica, pode referendar uma aprendizagem com base nos principios do
dialogo igualitario, da inteligéncia cultural, da transformacdo de premissa freiriana,

da dimenséo tecnoldgica, na solidariedade e no respeito as diferencas( p.64).

Euzinha _ Autopoiése e curriculos quais constru¢cdes epistemoldgicas
estdo dadas?

PEREIRA (2010, p.15): Autopoiése no contexto pos-moderno, nos avisa da
necessidade de desviarmos nossos olhares de campos investigativos que ainda
continuam vinculados as ideias cartesiana de mundo. Para Maturana e
Varela(2001,p.55-56) a “autopoiése pOe a autonomia no centro da vida e do
conhecer.

A categoria autopoiése € essencial na compreensdo do processo
autoorganizativo dos saberes no ambito do curriculo. Tal objetivo questiona o
estatuto da pratica curricular. Para viver esse processo € preciso compreender que
h& espacos vazios no curriculo oficial ( prescrito/ regulado) que séo preenchidos por
estratégias autoorganizativas de saberes que, espontaneamente, vao sendo

produzidos e (re) produzidos nos cotidianos escolares(p.17).

A proxima péagina? Definicdo da Perspectiva Teorica Curricular do Estado da
Questéao
A Constituicdo do Brasil de 1988 anuncia em seu arcabouco a orientagéo de

justica social da concepcéao/ formulacdo a avaliagdo de politicas publicas, de modo
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que anos 90, 2000, as politicas educacionais e de saude relaciona a qualidade das
implementacgfes, destas politicas com as performances da formacéo, assim traz a
centralidade a politica curricular e a subsequente reforma do curriculo que no caso
do ensino de saude acopla o pensamento da Reforma Sanitaria Brasileira, a
materialidade e consolidagdo do Sistema Unico de Saude.

Neste sentido, pergunta-se: O que vem ocorrendo com a
governamentalidade da politica de organizacao dos curriculos na formacao de
enfermagem diante as diretrizes curriculares nos aspectos epistemologicos,
socio-historico-cultural, politico pedagégico?

A pesquisa tem por objetivo geral investigar a politica curricular na formacao
de enfermagem em duas universidades publicas, e 0os objetivos especificos: mapear
os curriculos de Graduacdo em Enfermagem no contexto das influéncias histérico-
sécio-cultural das préticas pedagoégicas contemporanea; registrar as singularidades
na recontextualizacdo das politicas de curriculo em prética educativa do enfermeiro
em Recife; descrever os dialogos vividos entre as politicas educacionais a
governamentalidade da formacédo em enfermagem.

A politica de curriculo e o contexto da formacdo em enfermagem inscrevem
a ciéncia da enfermagem na histéria do pensamento curricular e nos formatos
curriculares em desenvolvimento pratica em Curso de Graduagdo de Enfermagem
na urbanidade do Recife.

O espaco seu contorno temporal, interdisciplinar e epistémica ao ser
objetivado pelas lentes tedricas em transito ou curva do critico e pos-critico da teoria
de curriculo escolhe trabalhar por modelo dialdégico. O ted6rico do processo de
recontextualizacdo Berstein em interface na perspectiva da teoria critica de
curriculo, como o poder objetivo das rela¢cdes de comunicacdo em dialogo vivido do
encontro com a Teoria Humanista de Enfermagem de Paterson e Zderad.

Fora a mobilidade subjacente ao tema de estudo “pensamento curricular
contemporaneo e formagao de enfermagem” como o0 acontecimento: integracdo de
campos especificos da enfermagem, curriculo e filosofia no entendimento a
comunicacao no cuidado com a vida humana e formacgéo de pessoas.

Na era da governamentalidade da formacdo em saude, a mudanca na
reorientacdo da formacdo em enfermagem fortemente marcada por politicas de
incentivo/ inducdo de reforma curricular e avaliagdo. A subsequente movimentacao

de recontextualizacdo de politicas curriculares nacionais e locais aparece como
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produtor de subjetividade nos segmentos académicos dos trabalhadores do servico
de salde.

Nas agendas das ambiéncias educativas peculiaridades institucionais
sécio-historicas de significacdes/sentidos de perfil formativo falam a favor de
hibridismo tedrico em oposi¢cBes de ideais e projeto educativo. Concordamos com
Lopes e Macedo (2010) as acepcdes de curriculo como texto de producdo de
politica cultural e as formas de leituras proprias dos documentos curriculares e dos
multiplos textos das politicas educacionais.

Entretanto na contraméo dos argumentos das autoras de n&o mais utilizar
ciclo de politica de Ball e usar Mouffe e Laclau para estudo de politica de curriculo.
No momento as construcdes tedricas de Ball, Bernstein e Foucault, adequa-se ao
contexto dos discursos de politicas, epistemologicas de curriculo, circulacdo e
producdo do conhecimento em configuragcdes do perfis formativos e as questdes de
objetividade tedrico-metodoldgica do estudo dissertativo de abordagem quantitativo-
qualitativa.

Segundo Mainardes e Stremel (2011) o conceito de recontextualizacdo do
discurso formulado por Bernstein no contexto de sua teoria do dispositivo
pedagdgico fornecem elementos compreensivos os fluxos de regras em relacdes na
dindmica das politicas educacionais diante a consciéncia, da reproducdo e
producdes de conhecimentos, praticas de poder e mecanismos de distribuicdo nos
grupos sociais e Estado.

Ainda para os referidos autores existe uma interlocugcdo de Bernstein com
as tendéncias Weberiana, marxista, interacionista e dialoga com os processos de
controle e poder produzidos por meio dos discursos em alguns estudos produzidos
por Foucault.

As teses de Escot(2006) e Abreu( 2008) corroboram aos empregos das
categorias bernsteriana ao proposito do estudo em pauta. Por destacar a influencia
do discurso regulador e recontextualizador no curriculo, pedagogia e avaliagdo em
cursos de enfermagem e direito, e as andlises interpretativas aos contextos de
mediacdo e produgcdo de sentidos no ciclo de politica materializado na Escola
Cabana.

Varios autores refutam a consisténcia conceitual de Bernstein como,
Mainardes e Stremel( 2011), Pacheco( 2010) Ball( 2011) porquanto advogam a

pertinéncia do modelo de Bernstein aos estudos descritivos de analise de politica
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curriculares e o proprio Bernstein(1996 ) indica as suas construcfes de investigacao

a varios campos das ciéncias humanas e sociais.

Os entremeios de particularidades metodolégica da narrativa e

autobiografia

A abordagem qualitativa com o0 método da autobiografia e narrativa em base
etnografica foram os recursos metédicos do ensaio. A teoria e pratica do formato de

Seminério de achados investigativo em corpus tematico narrativo.

Para tanto, a recolha de dados aconteceu com os diarios etnograficos e
observacdes dos pontos de discussdo da sala de aula no total de 12 encontros com
duracdo de média de trés horas que serviram de direcionamento dos estudos
bibliografico, buscas virtuais de ementas de disciplinas da po6s-graduagdo sctritu
sensu em educacao.

As bases de dados acessadas foram scielo, bireme. A ordenacdo de
selecdo de unidades teméaticas na forma de grelha sob a trilha de analise de
contetidos de Bardin(2008) a partir dos discursos estruturados em livros, artigo de
autores e pesquisadores do curriculo.

O aporte tedrico da Analise de Discurso em perspectiva Foucaultiana. As
categorias organizadas pelos enunciados e formacéo discursiva. Pontos de ligacao
e retorno da autobiografia e narrativa ordem do discurso em subjetivacdo do governo
do eu em formacao de qualificacéao

Consideragbes Finais
As intrigas do para além: inconcretude de texto curricular e o
silenciamento discursivo de politica de Pés-Graduacgéo
N&o h& motivos para susto? Depois da recep¢do construida no espaco de
leitora dos discursos estruturados nos livros, no ciberespaco das revistas eletrénicas
e banco de dados, constatar o quanto falta de informacéao.
Mais reflexdo acerca do ensinamento da professora do ginasio na Escola
Estadual Oliveira Lima, Lurdes Bandeira a” teacher de portugués” giria de entao,
dizia: leitura e escrita sdo meétodos de cultura, atentem aos verbos e escute suas

leituras( trazia para escola seu gravador e fitas cassete, livros e grava nossas
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interpretacdes, resumo, conjugacdo do verbo e provas orais, j& usava tecnologia e
metodologia ativa com nome de licao), os idos do tempo!

Mas, aqui pelas méaos da docente fora, ofertado os textos dos tedricos em
matriz formativa de trabalho, descricdo/interpretacdo, acontecimento espelho de
regime de discursividade dos processos de pos-graduagdo, da posicdo de
doutor/pesquisador, exclama:

Saberes na proposicao de curricular em formacéo de educadores de jovens
e adultos (...) dedico este trabalho aos educadores de jovens e adultos que
trabalham em dificeis condigbes em municipios do interior e bairros
periféricos(....)com dedicagéo possibilitam espacos de mudancas a vida de

muitas pessoas.

Entre tantos saberes fluentes, as atitudes do olhar atento da professora
Luiza no ontem da fase de crianca, hoje quando da lembranca reflete no espelho a
imagem de ser “sujeito sociocultural”, como nomeia Teixeira (2001) para responder a
pergunta, mas quem sado afinal os professores? Por certo ha mais, Arroyo ( 2007)
complementa: H4 uma intencionalidade politica e pedagdgica na opcao por falar
com e sobre professores.

Assim, com esses paragrafos queriamos trazer também ao contexto a
relacdo teoria, politica e pratica curricular, de forma a representar a imagem que
induz Silva(2009, p. 11) com essa afirmacao: O curriculo seria um objeto que
precederia a teoria, a qual s6 entraria em cena para descobri-lo, descreve-lo,
explica-lo.

O giro entre lugares, tempos, curriculum e intencionalidade dos construtos
tedricos dos autores selecionados, ecoa como um porta-voz do curriculo vivido no
interior de comunidades epistémicas do sistema educacional formal.

Em andncios individuais de pauta coletivos, em agenda de projeto de sociedade
politicamente declarado na escola/ Estado/mercado intermediado pelos canais de
acesso ao Pensamento Social e produgéo cultural de povos, instiga mais perguntas
que respostas.

Como as palavras e coisas, curriculo, homem, politica, -cultura,
epistemologia, cuidado formac&o universitéria, cidaddos, sistemas de saude e

ensino se relacionam com o trabalho de si no mundo?
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A tradicdo do cuidado de enfermagem individual, de coletividade em
ambientes, e a inovacdo a integralidade da atencdo saude em equipe
multiprofissional move que atualidades de politica cultural de formacao em saude?

A nova configuracdo de institucionalizacdo profissional da enfermagem no
interior da equipe de saude sinaliza a emergéncia de quais disciplinas para legitimar
a Ciéncia da Enfermagem e a formacé&o universitaria para o Século XXI?

Do lugar epistémico em construcdo de base hipotética anuncia-se: A
recontextualizacdo das politicas de inducdo e incentivo de mudanca de perfil
formativo, os enunciados dos dispositivos pedagoégicos, de avaliagdo, o0s
acontecimentos Constituicdo de 1988.

A LDB N° 9.394/96 em flexibilidade delineia mais de uma década de
Diretrizes Curriculares Nacionais a uniformizacdo do Curso de Graduacdo de
Enfermagem. As questdes estruturais da politica de Estado SUS por meio
diferentes conhecimentos organiza curriculo a formacéo de recursos humanos para
a area de saude. Discurso de geracdo, avaliacdo e distribuicdo que em campo
recontextualizador das IES emite codigo de controle de trabalho e consciéncia.

Da condicao de maior empregador de servico de saude, o SUS seleciona
que curriculo para o préprio sistema, Ciéncia da Enfermagem e do Sistema de
Ciéncia e Tecnologia? O esforco de profissionalizacdo critica reclama que funcéo
dos sujeitos de ensino e aprendizagem? A de governamento de instituicbes de
ensino superior em ordem de discurso de modelo curriculares centrado na
empregabilidade SUS?

Afinal? No silenciamento do discurso narrativo e da autobiografia feitura da
teoriapratica de curriculo em poés-graduacdo, as mdltiplas dimensbes da
singularidade do conhecimento disciplinar em rota de reconhecimento do fazer
ensino na saude.

A homogeneidade de curriculo, busca a formag&o do novo ou da atualidade de
pratica de liberdade de sujeitos. O atravessamento de n6s mesmos irrompe neste
ensaio para o encontro dialégico com 0s processos de subjetivagcdo de mais uma
comunidade. O abalo sismico que propde a visao foucualtiana, quando se mergulha
na questdo do pensamento critico como problematizacdo de uma atualidade de
formacdo passagens do dito e do silenciamento do pensamento social

contemporaneo.
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Unidade Documental 06. Os Lacos e Entremeios dos Discursos em Foucault e
Bernstein

Verbete de Contexto

A realizacdo pedagdgica artigo original de pesquisa em ciberespaco ocorreu
no ano de 2013 durante o Componente Curricular a Analise Arqueoldgica do
Discurso na Educacéo de Jovens e Adultos. Na Linha Pesquisa Educacédo Popular,
em um Programa de Pés-Graduagcdo em Educacédo do Estado da Paraiba, da rede
publica federal. Avaliacdo da CAPES 4.

Artigo original de pesquisa em ciberespaco. Relatorio escrito que descreve
resultado de pesquisa de campo baseada Analise Discursiva Critica de perspectiva
foucaultianas na Web site pablico(Angrosino, p.121).

Documento
Os Lacgos e Entremeios dos Discursos em Foucault e Bernstein

Silva, Elizabete Noemia

RESUMO

Trata-se de um estudo com enfoque misto quantitativo-qualitativo do tipo descritivo-exploratério. Tem
por objeto de pesquisa arquivo de epistemes foucaultiana e bersnteniana diante os objetos
discursivos de escolarizacdo e formacéo na geografia social do espaco escolar de blogs/site e artigos
on line produzidos por docentes. E, por objetivos: descrever as relacdes de escolarizagédo e formacéo
em discursividade foucaultianas e bernsteniana nas espacialidades de comunicagéo docente; mapear
0s objetos de pesquisa e questbes de escolarizagéo e formacdoque emerge dos arquivos de Foucualt
e Bernstein para em blogs/site e artigos on line; Identificar na geografia social do espaco escolar as
categorias tedricas de Foucualt e Benstein em circulagdo. A realizagcdo da pesquisa transcorreu nos
meses de novembro de 2012 a fevereiro de 2013. O método de abordagem etnografica com uso das
técnicas de levantamento em rede virtual e base de dados Scielo, Google académico. O aporte
tedrico Foucault e Bernstein, e plano analitico com estatistica descritiva e andlise de discurso de base
foucaultiana. A imersdo em busca eletrbnica mostra que olhar sobre discursos parte de prisma
diferente, Foucault rompe com o universal e coloca arqueologia do saber enquanto uma investigacéo
de dimensao empirico-transcendental. Enquanto Bernstein toma a estrutura do discurso pedagdgico,
I6gica da comunicacéo pedagdgica e suas relagdes externas de poder, controle, regulagéo de formas
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de consciéncia e recontextualizacdo de ordem oficiais e ordem intelectual. Na geografia social do
espaco escolar, tanto a ordem discursiva de Foucault como ordem intelectual do discurso pedagdgico
de Bernstein circulam enunciados de escolarizacédo e formacao.

Palavras-Chaves: Discurso, Foucault, Bernstein, Pratica pedagégica.

Introducao

Escolarizagdo e formacéo inscreve-se em confronto de ideias e praticas
pedagogicas,0 cenario da geografia social do espaco escolar com diferentes
modalidades de discurso: filoséfico, econdémico, cientifico e politico. A configuracéo
deste acontecimento discursivo é, abordado pela difusdo do pensamento de
Foucault e Bernstein nas produgdes comunicacionais dos docentes em artigos
cientificos e sites ou blogs tematicos.

Interessa neste estudo cartografar como a escolarizacdo e formacéao
emerge dos construtos tedricos da disciplina filoséfica e socioldgica. A motivacédo da
escolha de Foucault e Bernstein advém da insercdo dos teoricos nos debates
contemporaneos sobre educacdo, a despeito de objetos epistemoldgicos
especificos.

Outro aspecto a ser salientado, consiste no transito destes pesquisadores
em orientacdes de objetos empiricos interdisciplinar como campo de estudo
curricular, formacéo e trabalho docente.

Enfoques, experiéncias, ideias escritas e virtuais em acepcdes foucaultianas
e, bernstenianas faz-se pratica de um arquivo discursivo de analitica para 0s
estudos de concepcBes pedagodgicas e curriculares enquanto eixo de area
interdisciplinar. Tal problematizacéo tem por questéo de pesquisa: Como se move 0s
arquivos de epistemes foucaultiana e bersnteniana diante os objetos discursivos de
escolarizacdo e formacdo na geografia social do espaco escolar de blogs/site e
artigos on line produzidos por docentes?

Os pressupostos do estudo parte das assertivas: Foucault em objetivacéo
comunicacionais dos docentes reclama a pratica de formacédo e escolarizacdo com
itinerario de resisténcia ao poder de disciplinamento e sujeicdo da vida de individuos
e populacdes em difusdo nas formacdes discursivas dos espacgos educacionais.

Bernstein aparece nos objetos de comunicacdo pedagogica dos docentes

com mensagem referente a ideologizacdo das certificacbes escolares e o cédigo
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discursivo de distribuicdo do conhecimento, reproducéo e transmissao com efeitos
em constituicdo de identidades, status de classe social e ocupacdo em rede
produtiva.

Ha uma ordem, uma regidao intermediaria, quando do uso dos
procedimentos arqueoldgico em Foucault, para apreensdo do estatuto proposto
afirma Castro (2009, p.21). Existe diferenca entre saber e conhecimento nas
postulacbes de Foucault sinaliza Revel(2011) e expde: [...] conhecimento
corresponde a constituicdo dos discursos sobre classes de objetos julgados
cognosciveis(p.134).

Segundo Castro(2009, p.134), o saber define precisamente o objeto da
arqueologia e complementa [...] €, o conjunto dos elementos(objetos, tipos de
formulacédo, conceitos e escolhas tedricas) formado a partir de uma Unica e mesma
positividade, no campo de uma formacéao discursiva unitaria.

Em outros termos, Foucault em As Palavras e as Coisas expressa: [...] Em
contrapartida, as dificuldades mais fundamentais, as que permitem melhor definir o
gue sdo, em sua esséncia, as ciéncias humanas, alojam-se do lado das outras duas
dimensdes do saber: aguela em que se desenrola a analitica da finitude e aquela ao
longo da qual repartem as ciéncias empiricas que tomam por objeto a linguagem, a
vida e o trabalho(2007, p.485).

O real e verdadeiro com significado de conhecimento assume a
compreensao de formas de sistemas simbolicos coloca Young e Muller( 2007, p.
132) nas formulagbes empreendidas por Bernstein. A diferenciagdo da construgéo
do conhecimento € apresentada em Bernstein no formato de discurso horizontal e
vertical, as quais caracterizam uma gramatica propria de constituicdo. Bernstein
enfatiza o exame das estruturas do conhecimento em suas diferencas por principios
internos de sua construcéo e base social (BERNSTEIN, 2000 p. 155).

O conhecimento em Bernstein segue como ato e o saber adquire a acepcéo
dos conceitos de classificacdo(grau entre as fronteiras do conhecimento) e
enquadramento descreve Lopes: [...] refere-se a forma do contexto no qual é feita a
transmissao do conhecimento, ou seja, a for¢a da fronteira entre o que pode e o que
nao pode ser transmitido numa relacéo pedagogica (1999, p. 186).

O presente evento investigativo tras contribuicbes s&do debate do
desenvolvimento curricular e praticas de ensino interdisciplinar, pois estabelece

reflexdo empirica com base nos discursos da formacdo e escolarizacdo. Em
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aproximacgfes estudo tedrico e de campo virtual em interface do pensamento de
Foucault e Bernstein justifica a sua realizagdo por serem tedricos frequentemente
solicitados no cotidiano de trabalho docente.

A técnica de pesquisa exploratoria-descritiva teve como objetivo descrever
as relacbes de escolarizacdo e formacdo em discursividade foucaultianas e
bernsteniana nas espacialidades de comunicacao docente. Assim como, mapear 0s
objetos de pesquisa e questdes de escolarizacdo e formacdoque emerge dos
arquivos de Foucault e Bernstein para em blogs/site e artigos on line; Identificar na
geografia social do espaco escolar as categorias tedricas de Foucault e Bernstein

em circulacao.

Problematizacédo do objeto por um olhar enviesado pela arqueologia

Cognominados de estruturalista por uns com possiveis aberturas ao pos-
estruturalismo por outros Foucault e Bernstein, retoma os discursos de vontade de
saber e poder. As linguagens de constituicAo do sujeito, modo de condicdo do
homem aluno, professor, cidaddo em dobra da relacdo entre pensamento e espaco
formador. O ir e retornar da escolarizacdo a formacdo de si com praticas de
liberdades possivelmente une os tedricos.

Inquietude quanto ao lugar que ocupa na historia presente, senhor
professor? Por certo questionaria Foucault por meio dos objetos de pesquisa e
paginacoes virtuais. O objeto de pesquisa seleciona, classifica, distribui, transmite e
avalia com instrumento de igualdade senhor docente indagaria Bernstein?

Para responder o hesite e materialidade das formacbes discursivas 0s
entremeios e lagos dos saberes de Bernstein e Foucault parte da pratica de educar e
formar no ensino da Pos-Graduacao de Educacédo nos Estado de Alagoas, Paraiba,
Pernambuco, Rio Grande do Norte.

A geopolitica de formac¢do em caminhos metddicos de exegese da formagéo
e escolarizacao aflora o referencial documental e ciberespaco, préatica discursiva do
trabalho docente em conjunto com o discente. Ou melhor, dispositivo linguistico
comunicacional sendo regra de formacéo, governam diversidades do espaco das
disciplinas de informacao orientaria, Bernstein. Discurso geral de regulacdo em

reconhecimento de produgéo, distribuicdo e transmissao,campo recontextualizador
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de controle e poder em reproducdo de conhecimento valido e pedagogia visivel
complementaria o teorico.

Nesta interlocucdo Foucault, alertaria para as mudancas dos arquivos de
informacéo impressa e virtual. Novos cédigos, porém continuidades de invencéao do
umbral humano e em decodificacdes da tradicdo escrita em transicdo da oralidade
que pergunta: Quem € o homem das préticas pedagdgicas?

Na contracapa do livro da Ordem do discurso em traducdo do autor
Sampaio( 2007), colabora com a resposta: [...] 0 discurso ndo € simplesmente aquilo
que traduz lutas ou os sistemas de dominagdo, mas aquilo pelo que se luta o poder
de que queremos nos apoderar(Contracapa, p. S/N).

Em seguimento aos entendimentos foucaultianos trés grupos de funcbes
ressalta o autor: [...] questionar nossa vontade de verdade: restituir ao discurso o
carater de acontecimento; suspender, enfim, a soberania do
significante(FOUCAULT, 2007, P. 51). A andlise do discurso ndo desvenda a
universalidade de sentido, porém mostra interdicdo, segregacdo e vontade de
verdade.

A exclusdo através da palavra, com nomeacdes de tipos sociais por
classificacdo negativa, ou seja, cada sujeito com seu poder sobrepdem
classificagbes por ordens emocionais, morais, cognitivas, etc. O jogo de rarefagéo
imposta, o controle, a vigilancia do que é dito e quem ira se apoderar do discurso e
difusdo com poder fundamental de afirmacao, cerne de tantos processos de ensino
e aprendizagem e critérios editoriais de divulgacao de comunidades epistémicas.

A pedagogizagao do conhecimento, o discurso de Bernstein tem a seguinte
composicao: regras distributivas, recontextualizadores, e avaliativas (LEITE, 2011, p.
54). As regras distributivas, enquanto formas de conhecimento esotérico e mundano,
ajuda as compreensoes das dinamicas de transmissao, reproducéo e transformacao
da relacao teoria e empiria da escolarizacdo e formag¢ao quando o desvelamento é
bernsteriano.

As exigéncias conceituais do conhecimento escolar empreendem criagfes e
localizagbes de campos especializados para distribuicdo de conhecimento pensavel
e impensavel. De utilidade pratica, o pensavel tem destinacéo os objetivos de ensino
fundamental, e conhecimento impensavel a educagéo superior.

Scheineider e colaboradores( 2009, p.332), em releituras de Bernstein,

enfatiza a regra de recontextualizacdo como fundamento primeiro do discurso
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pedagdgico. Trata de dispositivos discursivos que embute habilidades de varios tipos
imbricados mutuamente por discurso de ordem social. Meio e principio
descontextualiza e apropria e imprime uma ordem propria.

Para Santos( 2003, p.22), as regras de recontextualizacdo aparecem ha
ordem do campo da recontextualizacdo oficial dominada pelo Estado e seus
agentes. O campo pedagogicorecontextualizador criativo e regulador acdo de
educadores, instituicbes de ensino superior, institutos de pesquisa, constituicdo das
bases referencias do discurso instrucional.

As regras avaliativas sdo acontecimentos das praticas pedagodgicas,
perpassadas por trés principais operadores materiais de poder: producéao,
recontextualizacdo, e reproducdo. Para Mainardes e Stremel(2010, p.2), esses
campos estédo hierarquicamente relacionados de forma que a recontextualizacao do
conhecimento ndo pode acontecer sem a sua producéo e a reproducédo nao pode
ocorrer sem a sua recontextualizagao.

Nos entremeios do momento particular deste escritos ocorreu a reflexdo e
convém recolocar as palavras do mestre Foucault: _ Meu Papel (...) € mostrar as
pessoas que elas sao muito mais livres do que imaginam ( FOUCAULT Apud BACH,
2006, p.62). Assim, o0 percurso em pauta integra as possibilidades de discutir,
informar e aprofundar leituras da Teoria do Discurso Pedagdgico de Bernstein, em
contrapontos com Foucault pensador da arqueologia do saber filosofico,
arqueogenealogista do poder, e praticas de subjetivacao.

Métodos e materiais em Incorporacdo do discurso Foucaultiano e
Bernsteniano. Trata-se de uma investigacdo com abordagem mista qualitativa-
guantitativa exploratéria-descritiva. O método etnogréafico por meio de levantamento
em rede virtual e na base de dados Scielo, google académico. Para GraY(2012), os
tipos de desenhos mistos podem ser usados de forma interdependentes, como a
opc¢ao nesse estudo caracterizado como exploratério qualitativo-quantitativo.

O levantamento de campo virtual foi realizado no periodo de dezembro de
2012 a fevereiro de 2013. Segundo, Angrosino (2009) ndo ha ainda, quaisquer
regras e€ticas abrangentes aplicadas a pesquisa on- line, e por isso nao foi
encaminhado para o Comité de Etica em Pesquisa.

A linguagem controlada utilizada das bases para as estratégias de busca

seguiu o principio da equivaléncia de termos centrais para o tema problematizado,
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com foco no resumo titulo das teméticas: discurso de escolarizagédo e formagdo em
Foucault; discurso de escolarizagao e formagéo Bernstein.

Quanto aos critérios de inclusdo apenas material em divulgacédo no idioma
portugués, e publicacdes de acesso gratuito. O critério de exclusdo, publicacdes de
eventos, artigo sem texto completo, outros tedricos associados a Foucault e
Bernstein, duplicacédo de divulgagdo. Sumarizagdo dos dados por contagem simples
manual, base de dados autor/data, titulo, tema, tedrico Foucault e ou Bernstein e
apresentacao em quadro com categorias e subcategorias e estatistica descritiva.

A pesquisa de campo virtual em blogs aconteceu em paralelo ao
levantamento bibliografico também nos meses de dezembro de 2012 a fevereiro de
2013. As combinacdes blog/site tematico Foucault e blog/site Bernstein, norteou a
recolha dos dados que foram arquivados em pasta on line, subsequente matriz com
os achados organizados nome do blog e pratica discursiva; discurso; quem fala.

O plano de analise pela técnica de analise do discurso na perspectiva de
arqueologia do discurso de Foucault. Segundo Chizzotti(2010), a analise do discurso
recobre um amplo espectro de teorias e praticas que corresponde a objetivos e
finalidades diversas, nossa opcéao é foucaultiana. Mapear, descrever e identificar as
relacdes presentes nos refinamentos epistemologicos de Bernstein e Foucault em
difuséo diante discurso de escolarizagao e formagéo.

Para Jodo Carlos (2008, p. 25), andlise arqueologica do discurso na
perspectiva de Foucault no livro as Palavras e as Coisas e Arqueologia do Saber
deve ser o norte dessa dimensdo analitica. Tal entendimento de metodologia
advoga, o discurso como uma pratica produtiva e constitutiva das coisas ditas e
escritas.

Em concordancia com o pesquisador, também acatada como ferramenta
balizadora dos passos a serem perseguidos nas etapas desta investigacdo. O marco
tedrico para analises Foucault e Bernstein, bem como os investigadores que 0s toma

para estudo.

Resultados e Discussao

A andlise do levantamento de artigo e blog teméatico em sistema on line

permitiu construir mapeamento, descrigcbes e quantificacdes das ideais referenciais
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epistemologicos de Foucaultiano e Bernsteniano em difusdo em préaticas de
atividades educacionais dos docentes.

O total de 73artigos compreendeu a busca nas bases de dados Google
Académico e Scielo, dos quais 46 atenderam aos critérios de incluséo, dentre eles,
25 artigos usaram como suporte Bernstein, e 21 artigos Foucault.

O quadro 1 e 2 descreve as categorias e subcategorias aprendidas dos
artigos por identificacdo dos construtos tedricos de Foucault e Bersntein, distribuicdo

em numeérica e percentual.

Quadro 1. Distribuicdo nos artigos por praticas discursivas que atravessa 0

referencial Foucaultiano, dezembro de2012 a fevereiro de 2013.

Categorias Subcategorias Artigos

N= 22 (%)
Relagbes atuais do saber e | Poder da ciéncia no trabalho 029,09 %
poder Poder disciplinar da escolarizacéo 03 13,63%

Poder da normalizacdo do material

de ensino 02 9,09%

Poder da discursividade institucional

publico e privado 02 9,09%

Articulagdo no  curriculo  de

biopolitica e biopoder 03 13,63%
Relacbes atuais com a | Singularidades do afeto docente 014,54%
subjetividade Producéo do sujeito autbnomo

Constituicdo do ser bom professor 029,09%
Institucionalizacdo da critica no
ensino 014,54%
Praticas de inclusao
014,54%

029,09%

Relacdes atuais de governo Praticas de regulamentagdo de | 01 4,54%
exames escolares.
Técnicas e taticas de dominacéo de | 01 4,54%
gestédo educacional

Politica de educacao profissional
especifica 014,54%

Fonte: Banco de dados, do estudo. Elaboracéo, Silva, Elizabete N.2013.
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Observa-se nas trés categorias: relagdes atuais do saber poder; relacdes
atuais de subjetividade; relacdes atuais de governo, a visdo foucaultianas do
diagnostico presente em via de rompimento. A cartografia dos objetos de pesquisas
dos professoresnuma vontade de verdade revela a objetivacdo especifica de pratica
profissional referenciada por discurso e fungao de sujeito.

As 12 subcategorias referente acategoria relacdes atuais do saber poder,
como redes de visibilidade da arqueologia foucaultianas permite desvelar as
seguintes formas de praticas discursivas que articulam o saber: ciéncia; disciplinas
escolares; matérias de ensino; controle social institucional; linguagem; estratégia
politica de controle social de populagéo.

As configuracdes epistémicas das 10 subcategorias com vinculos inseridos
nas relacdes de subjetividade e governo déo conta da analitica arqueogenealogista
de Foucault. Opera imbrica¢cdes do pensar o conhecer enquanto modifica o0 objeto
em constituicAo do proprio sujeito. Ou seja, os procedimentos técnicos de
regulamentacao, individuacao, disciplinamento como dispositivos de saber passos a
vontade verdade na producado do eu e do outro governavel.

Como argumenta Araujo(2008, p. 93), modo de construir a si mesmo. Nos
objetos de estudo quando da subjetividade e governo emergem as subcategorias:
singularidade docente por afeto; constituicdo do sujeito bom, critico e autbnomo, em
incluséo; historia da vida e trabalho possibilidade de existéncia.

O exame do corpo docente, discente, grupos de disciplinamentos de praticas
contemporédneas de politica publica de escolarizagdo e formacgdo reunidas
esclarecem épocas de préaticas pedagogicas. Inducdo e incentivo as estratégias e
tacitas de disciplinas e regulacdo de discurso na sociedade do conhecimento,
exercicio de governamentalidade com dobras de praticas especificas de liberdade.

Estabelecido a apreenséao foucaultianas nos objetos docentes, oquadro 2
disponibiliza as sinalizacbes dos resultados com suporte Bernsteniano alvo do
controle e poder do macrocontexto e microinteracdes do dispositivo pedagodgico nas
mensagens dos artigos docentes.

O total de 25 estudos em agrupamentos de categorias e subcategorias
complOe a sintese de comunicacdo pedagolgica em perspectivas bernsteniana .
Verifica-se, a tenséo do trabalho docente e o efeito socioeconémico- cultural em
embates de sujeicdo a condicbes do status pessoal e profissional. A natureza
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discursiva de constituicdo de identidades de escolarizagéo e recontextualizagédo dos
cadigos de formagéo estdo descritos no quadro 2.

Quadro 2. Classificacdo das categorias e subcategorias objetos de estudos dos
artigos mapeados com referencial bernsteniano, de dezembro de 2012 a fevereiro
de 2013.

Categorias Subcategorias Artigos
N= 25(%)

Natureza  discursiva  da | Formagdo técnica para o | 14%
constituicdo de identidades | SUS
nas formas de escolarizacéo
Reforma de formacdo de | 520%

professores

Reforma do ensino de | 28%

enfermagem

Formacdo e comunidade | 2 8%

disciplinar em Fisica

Conceitos sobre escola e | 14%

escolhas familiares

Recontextualizagédo do | Curriculo por competéncias 520%
cédigo de formacao

Escolaridade em ciclos

312%
Curriculo integrado

28%
Politicas de flexibilizagdo e
diferenciag&o curricular 28%
Tecnologias do campo de
ciéncias.

28%

Fonte: Dados do banco do estudo elaborado por Silva, Elizabete N.

O ordenamento e desordenamento das ocorréncias reproducdo, aquisicao e
transformacdo na constituicdo do conhecimento, evidencia no processo de

socializagdo as formas de controle simbdlico regras de distributivas, regras de
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recontextualizacdo e regras de avaliagdo dos dispositivos de escolarizagdo e
formacdo. O discurso de regulagdo em reconhecimento adentra nas categorias:
natureza discursiva da constituicdo de identidades nas formas de escolarizacao e
recontextualizacéo do cédigo de formacéo.

A comunicacdo pedagogica das formacgles especificas presente nas
subcategorias: formacéo para o SUS, formacao docente; de enfermagem; da fisica e
escolhas das familias por escolas vem na direcdo do acesso aos tipos de codigo
facilitadores e ou de retencdo a constituicdo do conhecimento pensavel e
impenséavel produzidas no sistema educacional de acordo com o0s parametros
bernsteniano.

Para Bernstein(2000), o campo de intermediacdo de transformacdo surge
no potencial de ocupacdo do vazio pela producdo do conhecimento impenséavel.
Principalmente operacionalizado pelo codigo elaborado, o qual passa a ser
distribuido do contexto primario aos campos de organizacdo dos sistemas
educacionais. Assim no caso das pesquisas dos docentes a voz do coletivo tem
possibilidade de provocar desordem na ordem discursiva da escolarizacdo e
formacao.

Os pesquisadores bernsteniano Semechehem e Carvalho(2012, p. 964),
recomendam que para as analises de situacdes do discurso pedagdgico, o foco
principal é investigar como é estrutura a organizacdo das mensagens pedagogica.
As subcategorias curriculo por competéncias, integrado, com tecnologias de
ciéncias, escolaridade em ciclo e flexibilizag&o curricular mapeadas nos objetos dos
docentes falam a favor da pertinéncia das formulagdes de Bernstein aos estudos
educacionais.

Bagnato(2012, p.176), em seus estudos de recontextualizac&o curricular no
ensino de enfermagem, também observa a transferéncia de mensagens pedagogica
em novos codigos quando da ultrapassagem do contexto oficial para as praticas
académicas.

A homogeneizacdo subjacente as propostas de um curriculo nacional a
formacdo do enfermeiro para autora instaura fendbmenos hibridos aos discursos
oficiais. O destaque a frase de Bernstein adequar-se aos achados da categoria
recontextualizacdo do cédigo de formacdo: [...] sempre que um discurso se move, hi
espaco para a ideologia atuar( BERNSTEIN, 1996, P.24 Apud BAGNATO, 2012,
p.174).
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A arqueologia da andlise do discurso revendo as constru¢des docentes no

ciberespaco,

o contato privilegiado € com a gramética de discursividade

foucaultianas com total de busca de 9 blogs e 1 site, entretanto apenas 5 blogs

foram incluidos no corpus de analise em decorréncia de inadequacbes de

informacdes.

O levantamento temético de Bernstein em blog/site, contabilizou apenas

Hum blog, o qual néo trazia descricdo do responsavel pela criagdo. No quadro 3, 0

blog/site por pratica discursiva, enunciados de formacéo e escolarizacdo e quem fala

expdem a difusdo do discurso foucualtiano.

Quadro 3. Descricdo da pratica discursiva formacdo e escolarizacao

blogs/ciberespaco Foucaultiano, fevereiro de 2013.

Blogs/Praticas discursivas

Enunciados

Quem fala

gefuem.blogspost.com.so-h&-aprori-

Regime de verdade

Grupo de estudo-

Historico. sobre educacéo, | PEL-UEM-PR
midia e politica.
discutindofoucaultnaunir.blogspot.com. Formacéo dos | Grupo de

discursos e 0s
mecanismos de

poder.

pesquisa-UNIR-
RO

geffoucault.blogspot.com.br/

Metafisica e Estética

Linha de
pesquisa

Mestrado servigo

social-UECE
grupodebiopolitica.blogspot.com Punicéo Grupo
generalizada Biopolitica-
Filosofia-UFC
osaberdaemancipaodemichelfoucault.blogspot.co | Poder do | Graduando de
m conhecimento letras-BA
Deslocamentos  do | Linha de
estudosfoucaultianos.blogspot.com/ ato de ler fonte para | Pesquisa do
ler comentadores Programa de

Educacdo-UFMA

nos
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Fonte: Banco de dados, do estudo. Elaboracao, Silva, Elizabete N.2013.

O escandir ciberespaco com trilha foucualtiana, as modalidades discursivas
referencia a insercdo do tedrico em grupos de pesquisa de poOs-graduacdo em
geopolitica nacional com formacdes discursivas: regime de verdade; poder; punicao;
estética; deslocamento de autoria e do dominio de leituras. A cibercultura apresenta
a imagem de Foucault fortemente classificada como espetaculo da diferenca e do
pés-moderno bem a moda midiatica.

Os estudos de Sales( 2010, p.29), trata o tema de curriculo escolar e uso de
comunidades virtuais, e aponta a ciborguizacdo como uma figura de subjetividade
gue nao fica circunscrita exclusivamente ao ciberespaco. Foucault complementa a
discussdaol...] mas, o poder ndo pesa s6 como uma forca que diz ndo, mas que de
fato ele permeia, produz coisas, induz ao prazer, forma saber, produz discurso(2006,
p. 8).

O que salta a superficie da cibercultura foi, a ndo difusdo das construcdes
tedricas Bernstein em blogs de educadores que tipo de interdicdo, ou rarefacdo esta
presentenessa modalidade de l6cus virtual? Nas trilhas da revisdo de literatura

encontramos nos textos de Morais e Pestana(2010) uma passagem interessante:

[..] sem perder a sua identidade como grande sociélogo, Bernstein
estabeleceu constantemente ligacdes com outras areas do conhecimento,
como a psicologia, a antropologia, a epistemologia. Esta é apenas uma das
razbes pela qual a sua teoria tem sido utilizada em diferentes areas do
conhecimento. Mas pode também ser uma das razbes pela qual muitos
sociologos ndo a tem aceite com facilidade e a tem criticado ao longo do
tempo. As suas identidades, formadas no conhecimento fortemente
classificado da sociologia, e de sua fraca gramatica, poderdo explicar, em
certa medida, a tendéncia para rejeitar qualquer tentativa de esbatimento
das fronteiras entre disciplinas.

O didlogo com vozes e voltado ao oficio de lugar cartografou as impressdes
de um texto etnogréfico em decifracbes de levantamento bibliografico e de
comunidade virtual de docentes, emergéncias de escolarizacdo e formacao por
lentes de Foucault e Bernstein. Buscar o dito, o vazio e a intermediacdo das
condi¢cdes de producdo e de imaginagdo, registra a sintese do resultado com as

frases de Foucault:

[...] o discurso em sua determinacdo mais profunda, nao seria rastro

(Foucault, 2012, p. 25) [...]Vé-se, de qualquer, que a descricdo do nivel
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enunciativo ndo pode ser feita nem por uma andlise formal, nem por uma
investigacdo semantica, nem por uma verificacdo, mas pela analise das
relacdes entre o enunciado e os espacos diferenciacédo, em que ele mesmo

faz aparecer as diferencas(p.111).

Conclusao

A trilha de caréater etnografico do discurso em Foucault e Bernstein
presente em sistemas informacéo on line em levantamento bibliografico e rede
virtual apontam para maior insercdo de Foucault no espaco social geogréfico
docente. Os temas de pesquisa docente compreenderam as diversas
modalidades de ensino com abordagem tanto Foucaultiana e Bernsteniana.

Os construtos de Foucault saber, poder, formacdo discursiva,
subjetivacdo e objetivacdo, governamentalidade via acdo docente, delinearam
arqueologia dos meétodos(arqueogenealogia, genealogia), foucualtiano. E, a
historiografia das espacialidades dos poderes visiveis e invisiveis dos processos
de formulacéo de discursos e de sujeito na geografia disciplinar de escolarizacéo
e formacéo.

Quanto os construtos tedricos de discurso em Bernstein, apesar do quase
silencio de blog tematico, nos estudos e pesquisa de docentes, foi evidenciado
maior disseminacdo da sua Teoria Social. O percentual de 54,3% de artigo
encontrado em relacdo 45,7% de Foucault emerge a difusdo da pratica
sociologica da educacdo enquanto metodologia e aporte tedrico de analises as
investigacdes no ensino de pos-graduacao.

O mapeamento dos objetos empiricos posiciona os discursos das relacdes
de poder: reforma de prética curricular que distribui, classifica, ordena formacgdes
ocupacionais; progresso de nudcleos de conhecimentos para produzir e
institucionalizar identidades. Ha uma sobreposicdo de circulacdo nas bases de
dados Scielo (22 artigos) e no Google académico, mais 03 que nao constavatambéem
no Scielo.

O interesse maior do docente recai ao uso do suporte de Bernstein,as
tematicas de politica de curriculo, discursos pedagdgicos e recontextualizacao
macrossocial de perfis de formacado, relacbes da comunidade dos espacos

escolares com agencias estatais e familias.
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Em que pese o fato do emprego das formulagbes de Bernstein as
situacdes especificas de tipologia curricular e pratica pedagdgica, os temas de
pesquisa reportaram-se as dinamicas de socializacdo escolar, trabalho e
enquadre de acesso aos bens fisico e sociocultural.

A participacdo das mensagens pedagdgicas no acesso, distribuicdo e
sucesso ao saberes escolares, bem a modo de Bernstein, expressaram a
ideologizacdo dos sistemas de ensino. Discursos de regulacdo e
recontextualizacdo da escolarizacdo e formacdo enquanto manobras de poder e
controle a concretude de desigualdades sociais em sociedade capitalista.

Bernstein na geopolitica dos estudos dos docentes em classificacdo e
enquadramento explicita discursos de curriculo, pedagbgica e avaliacao.
Possibilidades de escolarizacdo e formacado tantas ordens de ser num espaco de
desordens da vida biolégica, social, que no transito da pecunia, de acordo com uma
determinada época operacionaliza conhecimentos considerados socialmente
validos.

A circulacdo das ideias no lugar da cibercultura liderada por Foucault
elege na problematizacdo da escolarizacdo e formacdo, os objetos tematicos
subjetivacdo e governamentalidade dentre elas as questbes da ética, moral,
sexualidade, género, saber e poder e os procedimentos de disciplinas e de
préticas vigilancia e puni¢do. Os blogs tematicos sdo caracterizados com fotos do
filosofo com indicativos do novo e do libertario associado a perspectiva disciplinar
do pensar diferente o presente as atualidades da condi¢ao do sujeito inventado.

Nos blogs tematicos de educadores repaginacdo dos discursos de vontade
de saber e poder de imaginar, modo de condicdo do homem aluno, professor,
cidaddo em dobra do direito ao ir e, retornar na escolarizagdo de formacéo de si.
Continuidades e deslocamentos Foucaultiano, torna a imagem da coisa invencao de
identidade e diferenca em embate da ética que se faz estética de existéncia.

Postar Foucault e ndo Bernstein producdes de épocas e ciberespago, campo
das ciéncias da informacdo e economia politica de acesso e seguidores de links,
codigo de poder do pensavel disponivel: imagem do pensamento cujas interseccdes
do poder conecta linguagens hipertextuais, imagéticas volateis sem sujeitos, mas
dominio de selecdo do que € conhecer producdo de humanidades: cibercultura, uso
e producdo de curriculo, pedagogia e sujeito em reinvencgao.
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Importa para compreensfes do discurso dos docentes, as biografias de
Foucault e Bernstein. Diante da invencdo da biografia, € ressaltado em Foucault o
fascinio que ele exerce pela analitica do poder e diagndstico das coisas humanas.
Durval Janior (2011, p.117), define como pensador de todas as soliddes, discurso,
pratica, poder, siléncio, verdade e razao.

Em uma apresentacdo de Foucault, Aratjo(2010, p.15), coloca que ele
tem sido apontado como o filosofo que matou 0 homem com seu estruturalismo,
um historiador infiel a fatos, guru da contracultura do pensamento planfletario.

Para Veiga-Neto (2011) Foucault € um autor produtivo, transdisciplinar,
diversificado e quase sempre polémico. As producdes do docente sao
condizentes com tal afirmacdo. Haja vista objetos de estudos relacionados as
ciéncias da saude, sociais, humanas, da natureza e matematica.

A histéria de vida de Bernstein em sua biografia € descrita com forte
vinculo as Ciéncias da Educacéo, principalmente a sociologia da educacao com
pesquisa em nucleos de conhecimento da pedagogia, politicas publicas
educacionais e reformas de ensino e curriculo.

Santos (2003, p.19), em releitura do livro A Tribute to Basil Bernstein
lancado em Londres, faz a seguinte descricdo da biografia de Bernstein: Para
Halsey Bernstein pode ser considerado o mais inventivo e sério que saiu da
London School of Economics; Sadovnik prediz que apesar das controvérsias suas
obras sdo centrais na formacdo de socidlogos e linguistica. Continua ainda, o
autor citando as impressdes de Michel Apple e Johnson sobre Bernstein como
um intelectual de ideias inovadoras e desafiantes.

As imersdes nas buscas eletrdbnicas mostram que olhar sobre discursosem
Foucault e Bernstein parte de prisma diferente.Foucault rompe com o universal e
coloca argueologia do saber enquanto uma investigagcdo de dimensdo empirico-
transcendental.

Prop6e Bernstein formulacdo conceitual a pesquisa, a estrutura do discurso
pedagdgico, a constituicdo da légica da comunicagdo pedagodgica. Insiste, na busca
de métodos de pesquisa que denuncie o controle de consciéncia, e suas relacdes
externas com poder, regulacdo de mercado formas de governo e as microinteracoes
das salas de aulas porguanto campo recontextualizador de ordem oficiais e ordem

intelectual.
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O estudo confirma os pressupostos iniciais da pesquisa. A discursividade do
poder em Foucault em objetivacdo comunicacionais dos docentes reclama a pratica
de formacdo e escolarizacdo com itinerario de resisténcia ao poder de
disciplinamento, sujeicdo da vida de individuos e populacbes em difusdo nas
formacdes discursivas dos espacos educacionais.

Na sociedade de producdo do discurso se produz curriculo, seleciona,
organiza, reproduz e materializa desigualdades de escolarizacdo e formacéao.
Bernstein aparece nos objetos de comunicacdo pedagodgica dos docentes com
mensagem referente a ideologizacdo das certificacfes escolares e o coédigo
discursivo de distribuicdo do conhecimento, reproducéo e transmissao com efeitos
em constituicdo de identidades, status de classe social e ocupacdo em rede
produtiva.

Quanto a problematizacdo do estudo merece tantos outros desdobramentos
de pesquisa, como tema da geopolitica da producdo dos objetos de pesquisa
docente, e 0 emprego das analises discursivas nos programas de pos-graduacao de
ciéncia da educacéo e ciéncia da saude.

Outra possivel pesquisa: construtos hipotéticos de Foucault e Bernstein e
dindmica curricular da pés-graduacdo diante efeitos aos perfis de egressoquanto
acesso, distribuicdo e transformacdo do conhecimento pensével e impensavel em
difusdo nas bases de dados, em nova reorganizacdo e ocupacao na hierarquizacao
do trabalho e do conhecimento.

O texto em finalizagBes do conhecimento em abordagem de método misto é
mais um ato de discurso e materialidade em elaboracdo de desenvolvimento
curricular e pedagogia invisivel em sistemas on line. A discursividade em linguagem
de forma integrativa com interioridade de verdade e veracidade da profisséo
docente, a militdncia do trabalhador da cultura que transforma ordem social como
apregoa Bernstein.

A apropriagao do discurso em sistema online controlado em bases de dados
por pares de comunidade académica e comunidade de editoriais, e a qualificacédo de
acesso a rede virtual decisédo de coletivo, certamente ndo permite visualizar o
homem concreto. As exigéncias da ordem do discurso, rarefacao de individuo como
nos coloca Foucualt em praticas discursivas abertas as dobras e poder de ser sujeito

amplia assim o processo de constituicdo do conhecimento escolar.
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Notas Conclusivas

Os trés eixos: curriculo, pedagogia e avaliacdo e as no¢des de organizacao
de objetivos educacionais por contextualizacdo, humanismo, interdisciplinaridade e
avaliacdo formativa define o principio e diretriz deste dossié, como produto didéatico
de aplicacdo de metodologia académica, avaliacdo formativa e apoio tedérico textual.

O estudo de intervencdo empreendido com apoio teérico de Bernstein,
Foucault e Paterson e Zderad adequar-se as dimensdes pedagdgicas da sociedade
contemporanea cuja singularidade pessoal é tragada pelo anonimato de usuério,
cliente, plateia, fas, académicos, professores, comunidade, microareas, servicos,
dentre outros.

O dossié enfatiza a dimensao da particularidade do didlogo vivido, como
meio de construcdo de objeto de intervencdo de ensino, pesquisa, extenséo, e
oportuniza criacfes de expressdes artisticas .

O enfoque da relacdo universal e local em apropriacdo da ciéncia da
linguagem retoma os discursos de regulacéo e instrucdo dos referencias curriculares
nacionais.

O cumprimento das ac¢bes do plano de divulgacédo e avaliacdo do produto
educacional ao ser apresentado e selecionado para compor atividades de educacgao
formal em evento de extensdo da Universidade de Pernambuco, responde a
evidéncia empirica da viabilidade de metodologia e produto de intervencdo. Ao
mesmo tempo executa o compromisso social de devolugdo a comunidade local de
um dos resultados esperados do Projeto de Pesquisa “Pensamento Curricular
Contemporaneo e a Formacao em Universidades Publica”.

O conhecimento valido, em referéncia analitica do que é entendimento

critico e reflexivo do cuidado de enfermagem, dentro da reconstrucdo do perfil
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profissiografico do enfermeiro em sistemas de saude, passa de proposicdo ao
confronto no cotidiano escolar.

Os dialogos intermediados de conflitos e brevidades de encontros cartografa
as biografias e pedagogias invisiveis que Bernstein toma por objeto de investigacao.

Atento as questBes dos sujeitos, a cultura de si, em releitura de Foucault
(ARAUJO, 2008), o dossié, traz subjacentes compreensées da condi¢cdo humana,
mas revela os codigos de controle da pratica humanista presente ha DECENF e
Pro/PET-Saude, em novas atualidades.

Pensar macro e micro poderes no jogo da histéria humana de conhecer-se
entre liberdade e sujeicdo diferencia professor universitario de educador. Melhor
ainda, cada arquivamento de documentos em reinvencdo de acdo consequente ou
inconsequente, de praticas de liberdade de avaliacdo, vincula efeitos de
possibilidades éticas no cumprimento de agendas do estar melhor em sociedades.

A nova pégina discurso de transmissdo dossié, entrelagamento de textos,
épocas, sobreposicdes, a cada contexto de recontextualiza¢do opera transformacéao.
As trocas de enunciado: funcionalidades do emprego e mercado, em trabalho e
dignidade humana, via de salto tedrico-técnico-ético-politico por meio dos oficios da
enfermagem, sociologia, filosofia, artes literarias e cénicas de encontro, presenca

vivida. Simples assim?
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APENDICE C - QUESTIONARIO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS - UFAL
PRO- REITORIA DE PESQUISA E POS- GRADUACAO
COORDENADORIA DE POS-GRADUACAO
PROGRAMA DE MESTRADO PROFISSIONAL EM ENSINO NA SAUDE

TITULO DA PESQUISA: Pensamento Curricular Contemporaneo e a formacgéo em
Enfermagem em Universidades Publicas em Recife

PESQUISADOR: Elizabete Noemia da Silva professora da Faculdade
Enfermagem Nossa Senhora das Gracas, mestranda do Programa de Péds-
Graduacédo Ensino na Saude da Universidade Federal de Pernambuco.

E-MAIL: elizabetenoemia@hotmail.com
FONE: 081-96641184; 081-32226308
Orientador: Professor Doutor Antonio Carlos Costa

Co-Orientador: Professora Doutora Laura Pizzi

QUESTIONARIO
NOSSO CUMPRIMENTO SENHORES DOCENTES!

Prezado(a) senhor(a), meu nome é Elizabete Noemia da Silva, mestranda do
Programa Profissional Ensino na Saude, desejo realizar uma pesquisa em sua
Universidade no Curso de Graduagdo em Enfermagem para conhecer as
caracteristicas das proposi¢cdes e praticas curriculares em desenvolvimento da
formacdo em enfermagem questBes pertinentes ao tema politica de curriculo. Sua
contribuicdo é fundamental para a obtencédo de resultados que possam descrever
pontos dos modelos curriculares contemporaneos em revisdo noS espagos
formativos.
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FASE 01 — CARACTERIZACAO DOS PARTICIPANTES

1. ldentificacao

1. Sexo (1 )Feminino (2 ) Masculino

2 ldade:

3. Tempo de docéncia na Instituicéao:

4. Regiao /local da formacao de graduacao

(1 ) nordeste/estado ( 2) sul/estado .(3 ) sudeste/estado___ ( 4)
norte/estado

( 5) centro-oeste/ estado

5. Area de graduacéo.

(1) Ciéncia Humanas . (2 ) Ciéncias Sociais .( 3) Ciéncias Exata .(4 ) Ciéncias da
Saude

6.1. Localize no computo geral a condi¢cdo de classe social dos alunos de
enfermagem:

(1) Classe Alta; (2) Classe Média alta; (3) Classe Média; (4) Pobre
6.2. Localize-se numa classe social:

(1) Classe Alta; (2) Classe Média alta; (3) Classe Média; (4) Pobre
7. Area de Titulac&o

7.1 Especializacao (1) Sim (2) N&ao

7.2 Mestrado em Enfermagem (1)Sim (2) Nao (3)Outro,
qual?

7.3Doutorado em Enfermagem (1)Sim (2) Nao 3) Outro,
qual?

7.4 Pos-doutorado em Enfermagem (2)Sim (2)Nao (3)Qutro,
qual?




295

FASE 02 — Préaticas curriculares

8. Quanto a especificidades do curriculo, identifique para cada item a escala:
(3) elevada (2) Média ( 1) baixa (0) nula

8.1:Curriculo baseado nas necessidades de saude nacional: (3 ) elevada; (2) média,
(1)baixa; (0) nula

8.2:Curriculo baseado nas necessidades de saude nacional com énfase na regiao
de atuacdao: (3) elevada; (2) média; (1) baixa; (0) nula

8.3:Curriculo baseado nas necessidades de saude internacional: (3) elevada; (2)
meédia; (1) baixa; ( 0) nula

8.4. Curriculo baseado nas necessidades de saude nacional e internacional: (3)
elevada; (2) média; (1) baixa; ( 0) nula

9. O curriculo frente a Integralidade das acdes do cuidar em enfermagem,
identifique para cada item a escala: (3) elevada, (2) média, (1) baixa, (0) nula

9.1:Conteudos essenciais com todo o processo saude-doenca do cidadao nas varias
fases do ciclo de vida: (3) elevada; (2) média; (1) baixa; (0)

9.2:Conteudos esséncias sobre a constituicdo da familia em todo processo saude-
doenca com foco nos diversos tipos , relagdes psicoafetivas, abordagem terapéutica:
(3) elevada; (2); média; (1) baixa; (0) nula

9.3:Contetdos esséncias sobre a comunidade diante os condicionantes e
determinantes do processo saude-doenca, centrado em espaco/demografia e
desenvolvimento social: (3) elevada; (2) média; (1) baixa; (O)nula

9.4:Conteudos esséncias acerca da realidade epidemiolégica local: (3) elevada; (2)
média; (1) baixa; (0) nula

9.5:Conteudos esséncias acerca da realidade da Rede de Saude SUS: (3) elevada;
(2) média; (1) baixa; (0) nula.

10. Quanto ao conteudo obrigatorio da matriz formativa nas dimensdes
tedricas e praticas podem ser classificadas como: (4) 6timo ,(3) bom, (2)
regular, (1) ruim, (0) sofrivel

10.1:Ciéncias Bioldgicas e da Saude (base moleculares/celulares, estrutura/funcéo
dos tecidos, orgéos, sistemas e aparelhos: (4) 6timo; (3) bom; (2) regular; (1) ruim;
(0) sofrivel

10.2:Ciéncias Sociais( relacédo individuo/sociedade, comportamentais, psicolégicos:
(4)6timo; (3) bom; (2) regular; (1) ruim; (0) sofrivel
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10.3:Ciéncias humanas ( comunicacao, artes): (4) 6timo; (3) bom; (2) regular; (1)
ruim; (0) sofrivel

10.4:Ciéncias exatas ( tecnologia da informacdo/computacéo, estatistica): (4) 6timo;
(3) bom; (2) regular; (1) ruim; (0) sofrivel

10.5:Ecologia e meio ambiente( teorias, aplicacdo, educacdo ambiental): (4) 6timo;
(3) bom; (2) regular; (1) ruim; (0) sofrivel

11. De acordo com a formacdo na Ciéncias da Enfermagem frente as
dimensdes tedricas e praticas podem ser classificadas em: (4) 6tima; (3) boa;
(2) regular ; (1) ruim; (0) sofrivel

11.1: Fundamentos de Enfermagem ( métodos, técnicas, instrumentos do trabalho
do enfermeiro em nivel individual e coletivo): (4) 6tima; (3) boa ;(2) regular; ( 1) ruim;
( 0) sofrivel

11.2: Assisténcia de Enfermagem ( assisténcia crianca, adolescente, adulto, mulher,
idoso a nivel individual e coletivo): (4) 6tima; (3) boa; (2) regular; (1) ruim; (0) sofrivel

11.3: Administracdo de Enfermagem ( administracdo, planejamento e gestdo): (4)
otima; (3) boa; (2) regular; (1) ruim; (0) sofrivel

11.4: Ensino de Enfermagem ( capacitacdo pedagdgica e educacdo em saude):
(4)6tima; (3) boa; (2) regular; (1) ruim; (0) sofrivel

12. Quanto aos conhecimentos requeridos ao exercicio das competéncias e
habilidades gerais, podem ser classificadas em: (4) 6tima; (3) boa; (2) regular;
(1) ruim; sofrivel(0)

12.1: Atencdo a Saude (Resolucdo do problema de saude individual em nivel
individual e coletivo) : (4) 6tima; (3) boa; (2) regular; (1) ruim; (0) sofrivel

12.2: Tomada de decisao( avaliar, sistematizar e decidir com eficacia, e custo-
efetividade: (4) 6tima; (3) boa; (2) regular; (1) ruim; (0) sofrivel

12.3: Comunicacéao ( lingua estrangeira, tecnologias de comunicacado e informacao,
escrita/leitura, comunicacéo verbal e ndo-verbal: (4) 6tima; (3); (2) regular;(1) ruim;
(0) sofrivel

12.4: Lideranga ( posigdes de lideranga no Sistema e servigo de saude, competéncia
politica/técnica): (4) otima; (3) boa; (2) regular; (1) ruim: (0) sofrivel
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12.5: Educagdo permanente (  aprendizagem  continua, mobilidade
académico/profissional, redes nacionais e internacionais: (4) 6tima; (3) boa; (2)
regular; (1) ruim; (0) sofrivel

13. Em sua opinido, acerca do curriculo frente a qualidade social da educacéo
dos egressos, sinalize em ordem de importancia os objetos de ensino com
maior status avaliativo na instituicdo, atento as pontuacdes 5 de maior status a
0 auséncia de status.

13.1: Egressos criticos e reflexivos (5) (4) (3) (2) (1) (0)

13.2: Egressos com exceléncia em conhecimentos técnicos em saude (5) (4) (3) (2)

(1) (0)
13.3: Egressos sensiveis a solidariedade sociais e profissionais (5) (4) (3) (2) (1) (0)
13.4: Egressos com insercdo no cenario da Rede SUS (5) (4) (3) (2) (1) (0)

13.5: Egressos comprometido com a historia e a critica da profissao de enfermagem
(5) (4) (3) (2) (1) (0)

13.6( )_Outros (5); (4); (3); (2); (1);
(0)

14 .Em sua opinido, sinalize em ordem de importancia, os objetos de ensino
com maior status na instituicdo, atente as pontuacfes 5 de maior status a 0
auséncia de status.

14.1 Status dos conteudos teéricos: (5) (4) (3) (2) (1) (0)

14.2 Status dos cenarios de praticas: (5) (4) (3) (2) (1) (0)

14.3 Status das acdes em projetos de monitoria: (5) (4) (3) (2) (1) (0)

14.4 Status das acdes de projetos de extensao: (5) (4) (3) (2) (1) (0)

14.5 Status das acdes de projetos de pesquisa: (5) (4) (3) (2) (1) (0)

14.6 Status das ag¢des producgdes artistica: (5), (4), (3), (2), (1), (0)

14.7 OUTROS 5) 4 3)(2) (1) (0
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15. Os métodos de trabalho em uso no desenvolvimento das acdes
curriculares no cotidiano do Curso de Enfermagem favorece perfis
profissionais com atitudes de formativas de:

15.1: Empregados (3) Elevada (2) Média (1) Baixa (0) Nula

15.2: Empresarios ( 3) Elevada (2) Média (1) Baixa (0) Nula

15.3: Trabalhadores autbnomos ( 3) Elevada (2) Média (1) Baixa (0) Nula

15.4: Trabalhadores da Rede SUS ( 3) Elevada (2) Média (1) Baixa (0) Nula

15.5: Trabalhadores de satude no mundo ( 3) Elevada (2) Média (1) Baixa (0) Nula

15.6:0UTRAS ( 3)Elevada (2) Média (1) Baixa (0) Nula

16.Na sua opinido a cerca do curriculo diante da subjetividade,
“responsabilidade social com usuario SUS” no perfil do egresso do
curso.Marque 1(SIM) ou 2 (NAO):

16.1: Perfil profissional voltado a resolutividade da atencéo basica (1) Sim (2)Nao

16.2: Perfil profissional voltado a indissociabilidade entre assisténcia e gestao (1)Sim
(2) Nao

16.3: Perfil profissional com compromisso da producdo social do cuidado de
enfermagem integral (1) Sim (2)N&o

16.4:Perfil profissional com habilidade nas tecnologias SUS dos trés niveis de
atencado a saude. (1) Sim (2)Nao

16.5:Perfil profissional com habilidade de mobilizacdo para recomposicdo de
microareas com agravos de saude. (1)Sim (2)Nao

16.6:0utros

(1)Sim (2) N&o

17.Quanto ao desenvolvimento do aprendizagem da assisténcia de
enfermagem em nivel individual e coletivo, frente aos critérios de frequencia,
marque: (4) Sempre; (3) Quase sempre; (2) As vezes; (1) Quase nunca; (0)
Nunca.

17.1:Integracdo de conceitos e praticas desenvolvidas em centro de simulagao. (4)
Sempre; (3) Quase sempre; (2) As vezes; (1) Quase nunca; (0) Nunca.

17.2:Integracdo de conceitos e praticas em laboratorio de Informatica. (4) Sempre;
(3) Quase sempre; (2) As vezes; (1) Quase nunca; (0) Nunca.
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17.3: Integracao de conceitos e praticas em sala de video conferéncia. (4) Sempre;
(3) Quase sempre; (2) As vezes; (1) Quase nunca; (0) Nunca.

17.4:Integracdo de conceitos e praticas em unidades clinicas. (4) Sempre; (3) Quase
sempre; (2) As vezes; (1) Quase nunca; (0) Nunca.

17.5: Integracd@o de conceitos e praticas em Centro Tecnoldgico e de Pesquisa. (4)
Sempre; (3) Quase sempre; (2) As vezes; (1) Quase nunca; (0) Nunca.

18.Identifique o perfil do egresso segundo a educagdo da Enfermagem
Institucional, usando os critérios (1)SIM e (2) NAO:

18.1:Perfil de especialista: (1)SIM e (2) NAO
18.2:Perfil de generalista: (1)SIM e (2) NAO

18.3:Perfil equilibrado na producéo de especialista e generalista: (1)SIM e (2) NAO.

19. No computo geral das experiéncias com as avaliacdes desenvolvidas na
Instituicdo de Ensino para viabilizar o projeto educativo, localize as
caracteristicas das mesmas com as opcdes:

19.1 (1) Estimulo a criatividade (1) Sim (2) N&ao

19.2 (2) Estimulo a alteridade (1) Sim (2) N&o

19.3 ( 3) Estimulo a inventividade (1) Sim (2) Nao

19.4 ( 4) Estimulo a autocompreensédo (1) Sim (2) Nao

19.4 (5) Estimulo adavida (1) Sim (2) Nao

19.5 (6 ) Estimulo a ética profissional (1) Sim (2) Nao

19.6 (7 ) Outro (1) Sim (2) Nao

20. Indique as caracteristicas mais importante da tecnologia de organizacao
curricular atual em desenvolvimento na Graduagdo de Enfermagem(l maior
importancia, 2 segunda importancia...3.subsequentemente. Deixe em branco as
caracteristicas sem importancia.

20.1. Organizagao simultaneamente disciplinar e integrada. ()
20.2. Organizacao por competéncias e habilidades. ()
20.3. Organizacao por conceitos disciplinares presos em saberes de referencia. ()

20.4. Organizagao por competéncias listadas por disciplinas. ()
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20.5. Organizacgéao por propostas de temas geradores com enfoque politico. ()
20.6. Organizacao por tema que conecta conceito e deriva atividade. ()

20.7. Organizacao disciplinar em inter-relacdo de disciplinas com foco em perfis
epidemioldgico e casos do territério locais. ()

20.8. Organizacao por disciplinas de referencias e conhecimento especializados.( )

21. As acgdes de prover cuidado na pratica de Enfermagem em
desenvolvimento no curriculo observam que concepc¢fes. Marque as questdes
que considerar necessaria.

21.1. Acdes determinadas por razGes outras que ndo a necessidade imediata do
paciente( )

21.2. Acdes de cuidados necessitados por pessoas doentes decorrentes de medidas
médicas(

21.3. Acdes de experiéncia intersubjetiva em que os individuos relacionam-se de
modo criativo e vivenciam um verdadeiro partilhar ()

21.4. Acbdes padronizadas culturalmente que auxiliam, apoiam ou capacitam
pessoas ou grupos para manter o bem estar, enfrentar morte e deficiéncias ()

21.5 . AcbGes no processo simultaneo continuo, muatuo de integracdo entre os
campos humano e ambiental.

21.6. AcBes em cima de capacidade varidvel e em constante variacdo do reagir aos
estressores

21.7. Acdes centradas nas condicdes e influéncias externas que afetam a vida e o
desenvolvimento.

21.8. Acdes em processo interpessoal significativo e terapéutico. ()

21.9. Outra

22. De acordo com seu entendimento as apropriagdes que circulam no
curriculo local, a partir do Pro-Saude/PET-Saude em suas reinterpretacdes
podem ser identificadas como: Identifique a gradac&o de impacto no curriculo
de graduacdo de enfermagem: (4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2)
pequeno impacto; (1) baixo impacto; (0) nenhum impacto
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22.1 Integracao ensino-servico-comunidade e a educacéao pelo trabalho

(4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;

(0) nenhum impacto.
22.2 A reorientacdo da formacao profissional, assegurando uma abordagem integral
do processo saude-doenca.

(4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;

(0) nenhum impacto

22.3 A fomentacdo grupos de aprendizagem tutorial em areas estratégicas para o
servico publico de saude;

(4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;

(0) nenhum impacto

22.4 A insercdo das necessidades dos servicos como fonte de produgédo de
conhecimento e pesquisa has na Graduacao;

(4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;

(0) nenhum impacto

22.5 Implementar a atuacdo da universidade na producdo de conhecimento e na
educacdo permanente de forma compartilhada aos servicos de saude;

(4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;

(0) nenhum impacto

22.6 Mudancas pedagogicas — integracdo de contetdos/disciplinas;

(4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;
(0) nenhum impacto

22.7 Mudancas pedagogica com estratégias que favorecam participacdo mais ativa
do estudante/auto-aprendizagem.

(4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;

(0) nenhum impacto

22.8 Mudancas pedagogicas com avaliacdo formativa;
(4) Grande impacto; (3) médio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;

(0) nenhum impacto
22.9.0utra

(4) Grande impacto; (3) medio impacto; (2) pequeno impacto; (1) baixo impacto;
(0) nenhum impacto
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23. A reatualizacao do curriculo do Curso de Graduacao de Enfermagem desse
campi, materializa as condicoes de funcionamento do seu desenvolvimento
nos ditos do cotidiano académico. Marque 1(SIM) ou 2 (NAO).

23.1 Pratica de ensino e estagio supervisionado em modelo de aten¢édo pautado na
promocao da saude;

(1) Sim (2) Nao
23.2. O ensino com adocao da estratégia de saude da familia;

(1) Sim (2) Nao
23.3 Ampliacdo da duracdo da prética educativa nos servicos basicos de saude do
SUS;

(1) Sim (2) Nao
23.4 O curriculo desenvolvido nos espacos-populagdes concretas com definicao
territorial para organizacao do integrar ensino-trabalho-pesquisa.

(1) Sim (2) Nao
23.5 Servicos de saude SUS, especialmente Atencdo Basica como locais reais de
ensino-aprendizagem,;

(1) Sim (2) Nao
23.6 Articulacdo ensino-pesquisa-extensao-assisténcia na rede de servicos do SUS;

23.7 Outra

24. Com que frequéncia em uma semana média, vocé usa no trabalho docente,
0s conceitos, modelos e teoria de Enfermagem?

(1) 6 vezes ou mais

(2) 4 a5 vezes

(3) 2 a 3 vezes

(4) 01 uma vez

(5) 00 Nunca

25. Com que frequéncia em uma semana media, vocé usa no trabalho docente
modelos explicativos do processo saude-doenga?

(1) 6 vezes ou mais
(2) 4 a5 vezes

(3) 2 a3 vezes

(4) 01 uma vez

(5) 00 Nunca
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26. Com que frequéncia em uma semana meédia, vocé usa no trabalho docente
a concepcao de interdisciplinaridade

(1) 6 vezes ou mais
(2) 4 a5 vezes

(3) 2 a3 vezes

(4) 01 uma vez

(5) 00 Nunca

27. Com que frequéncia em uma semana média, vocé usa no trabalho docente
tecnologia e instrumento do processo de trabalho SUS?

1() 6 vezes ou mais
2()4ab5vezes
3()2a3vezes

4() 01 uma vez
5()00 Nunca

28. Com que frequéncia em uma semana média, vocé usa no trabalho docente
indagac0es e reflexdes sobre a natureza e prética do trabalho do enfermeiro?

1() 6 vezes ou mais
2()4 abvezes
3()2a3vezes

4() 01 uma vez

5() 00 Nunca

29. Em relacdao, as politicas curriculares e proposicdes em desenvolvimento no
curriculo do Curso de Graduacdo de Enfermagem local, classifique as
perspectivas com os adjetivos (forte) e ( fraco).
29.1. A educacéo pauta-se pela relacdo ideia x razao x critica

(1) forte (2) fraco

29.2 A educacdo pauta-se pela relacdo dignidade x aspiracdes x capacidades
humanas
(1) forte (2) fraco

29.3 A educacdao pauta-se pela relacdo homem x realidade x transformacéao
(1) forte (2) fraco

29.4 A educacgédo pauta-se na relacdo adaptacdo x realidade socioecondmica X
eficiéncia.

(1) forte (2) fraco
29.5 A educacdo pauta-se por inter-relacbes fisicas x emocionais X sociais X

estéticos x criativos x intuitivos x espirituais.
(1) forte (2) fraco
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29.6 A educacéo pauta-se em evidencias cientificas do trabalho em saude
(1) forte (2) fraco

29.7 A educacao pauta-se em vivencias e realidades dos trabalhadores da Atencao
Basica SUS
(1) forte (2) fraco

29.9 A Educacio pauta-se em Politicas e Programas Nacionais do Sistema Unico de
Saude.
(1) forte (2) fraco

29.10 A educacao pauta-se no aluno como sujeito da aprendizagem
(1) forte (2) fraco

29.11. A educacdo pauta-se por normalizacdo pragméatica e tecnicista da acao
docente
(1) forte (2) fraco

30. Em relacdo, as politicas curriculares e proposi¢cdes em desenvolvimento no
curriculo do Curso de Graduacdo de Enfermagem local, classifique as
perspectivas com os adjetivos (1) forte e (2) fraco

30.1 A formacao relaciona corpo, vida dos individuos em coletividade.
(1) forte (2) fraco

30.2 A formagao equaciona saber experiencial e abstratos com foco na tomada de
deciséo e julgamento clinico
(1) forte (2) fraco

30.3 A formacdo equaciona pesquisa basica e pesquisa aplicada em centro de
expertise parceiros.

(1) forte (2) fraco
30.4 A formacao prevé pratica profissional no formato de mobilidade académica em
redes cooperacao nacional e internacional

(1) forte (2) fraco
30.5 A formacéo acontece em aprendizagem como processo de colaboracdo entre
coletivos e arranjos interpessoais.

(1) forte (2) fraco
30.6 A formacdo desenvolvida é um processo socialmente mediado, assistido,
guiado.

(1) forte (2) fraco
30.7 A formacgao equilibra desenvolvimento que respondam a perfis de enfermeiras
clinicas, administradoras, sanitarias, educadoras, pesquisadoras, empreendedoras.
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31. Indique que perfis formativo de enfermeiro historicamente vem em
desenvolvimento nos curriculos do Curso de Graduacdo de Enfermagem local.
Marque por ordem de importancia (1 maior importancia, 2 segunda
importancia...3.subsequentemente. Deixe em branco as caracteristicas sem
importancia.

1() Enfermeira clinica

2() Enfermeira pesquisadora
3() Enfermeira administradora
4( ) Enfermeira educadora

5( ) Enfermeira empreendedora
6( ) Enfermeira de saude

O espaco € livre para impressao do participante (ex: tema, instrumento , etc)

Obrigada pela colaboracao!
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APENDICE D- ROTEIRO GUIA- ENTREVISTA COM DOCENTES EM GESTAO
DAS IES

Data:

Espaco de realizacao:

Instituicdo: Esmeralda : Lamparina:
Identificacdo (Flor, fruta, arvore):
Graduacao em: IES:

Tempo de Atuacdo na Gerencia:

Tempo de Atuacdo como docente no Curso:
Atuacédo na Rede SUS:

Pés-Graduacédo em :

Tempo previsto 15 a 30 minutos:

Tema: politicas de curriculo em desenvolvimento no Curso de Graduagéo em
Enfermagem de Universidades Publicas

Ritos iniciais

Nossos cumprimentos e agradecimentos a nossa formacéao! Iniciemos com a frase
de Bacherlard [...] o espaco em que se olha, em que se examina é filosoficamente
muito diferente do espaco em que se vé ( 1991, p.69).

1. Qual(ais) desafio(s) ao desenvolvimento do curriculo do curso?

2.Que aspectos relevantes das politicas DCENF, PRO-PET-SAUDE marcaram o
desenvolvimento da pratica curricular local?

3. Como vocé definiria o futuro egresso do curso em desenvolvimento quanto a
insercéo nos principios e diretrizes a tecnologias SUS?

4. Diante o campo curricular que concepcdes classificacdo e enquadramento opera
0 curso?

5. Que explicitagcbes dos DCNS de curso graduacédo de enfermagem circulam nas
agendas de trabalho docente para a formagé&o do futuro enfermeiro?

6.Que recurso discursivo constitui as regras que explicitam o sentido acontecimento
curricular novo e curriculo velho?

7.Quais componentes curriculares sdo eixos basicos a formacdo do egresso

contemporaneo para esta instituicao?
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8.Que cddigo de conduta pessoal e profissional configura singularidade da formagéo
da Graduacao neste curso?

9. Quais demandas dos usuarios, meio académico e pratica profissional no servico
de enfermagem lhe ocorre agora com traco para desenvolvimento do curriculo?

10. O que vocé gostaria de encontrar em site tematico sobre curriculo e educacgéo
em enfermagem?

11. Depoimento sobre dialogo tedrico que referencia a propria pratica profissional, e
descricdo de afinidades ao universo simbolico arvore ou flor em registro para o

estudo.

Depoimento Pessoal:

Observacgéao do entrevistador:
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ANEXO A — Normas para submissao de Artigo — Revista Interface

Interface - Comunicacao, Saude, Educacao aceita colaboragdes em portugués,
espanhol e inglés para todas as secdes. Apenas trabalhos inéditos serdo
submetidos a avaliacdo. N&o serdo aceitas para submissao traducbes de textos
publicados em outra lingua.

Nota: para submeter originais € necessario estar cadastrado no sistema. Acesse
o link http://mc04.manuscriptcentral.com/icse-scielo e siga as instru¢des da tela.
Uma vez cadastrado e logado, clique em “Author Center” e inicie o processo de
submisséo.

Os originais devem ser digitados em Word ou RTF, fonte Arial 12, respeitando o
namero maximo de palavras definido por secdo da revista. Todos os originais
submetidos a publicacdo devem dispor de resumo e palavras-chave alusivas a
tematica (com excec¢édo das sec0es Livros, Criacao, Notas breves e Cartas).

As informacfes sobre a folha de rosto foram excluidas porque estéo todas
explicitadas no

sistema, devendo ser atendidas obrigatoriamente pelo autor, ao submeter o
manuscrito. O ndo atendimento impede o autor de continuar a submissao.
Da primeira pagina devem constar (em portugués, espanhol e inglés): titulo (até
25 palavras), resumo (até 140 palavras) e no maximo cinco palavras-chave.
Observacao: na contagem de palavras do resumo, excluem-se titulo e palavras-
chave.

Notas de rodapé - numeradas, sucintas, usadas somente quando necessario.
CitacOes - referéncias no texto devem subordinar-se a forma -Autor, ano,
pagina, em caixa baixa (apenas a primeira letra do sobrenome do autor em caixa
alta) conforme o exemplo: "...e criar as condicbfes para a construcdo de
conhecimentos de forma colaborativa (Kenski, 2001, p. 31).

Casos especificos:

a CitacOes literais de até trés linhas: entre aspas, sem destaque em italico e,
em seguida, entre parénteses (Sobrenome do autor, data, p.xX, sem espacgo
entre o ponto e o namero). Ponto final depois dos parénteses.

b CitagGes literais de mais de trés linhas: em paragrafo destacado do texto (um
enter antes e um depois), com 4 cm de recuo a esquerda, em espaco simples,
fonte menor que a utilizada no texto, sem aspas, sem italico, terminando na
margem direita do texto. Em seguida, entre parénteses: (Sobrenome do autor,
data, pagina).

Observacao: em citacdes, 0os parénteses sO aparecem para indicar a autoria.
Para indicar fragmento de citagdo utilizar colchete: [...] encontramos algumas
falhas no sistema [...] quando relemos o manuscrito, mas nada podia ser feito [...].
(Fulano, Sicrano, 2008, p.56).

c Varios autores citados em sequéncia: do mais recente para o mais antigo,
separados por ponto e virgula: (Pedra, 1997; Torres, 1995; Saviani, 1994).

d Textos com dois autores: Almeida e Binder, 2004 (no corpo do texto); Almeida,
Binder, 2004 (dentro dos parénteses).

e Textos com trés autores: Levanthal, Singer e Jones (no corpo do texto);
Levanthal, Singer, Jones (dentro dos parénteses).

f Textos com mais de trés autores: Guérin et al., 2004 (dentro e fora dos
parénteses).
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g Documentos do mesmo autor publicados no mesmo ano: acrescentar letras
minusculas, em ordem alfabética, apdés a data e sem espacamento (Campos,
1987a, 1987h).
REFERENCIAS
Todos os autores citados no texto devem constar das referéncias listadas ao final
do manuscrito, em ordem alfabética, seguindo normas adaptadas da ABNT (NBR
6023/2002). Exemplos:
LIVROS: FREIRE, P. Pedagogia da indignacao: cartas pedagodgicas e outros
escritos. Sao Paulo: Ed. Unesp, 2000.
* Titulo sempre destacado em negrito; sub-titulo, n&o.
**Sem indicacdo do numero de paginas.
***A segunda e demais referéncias de um mesmo autor (ou autores) devem ser
substituidas por um traco sublinear (seis espacos) e ponto, sempre da mais
recente para a mais antiga. Se mudar de pagina, € preciso repetir o nome do
autor. Se for o mesmo autor, mas com colaboradores, ndo vale o travesséo. Ex:
Freire, P. Pedagogia da autonomia: saberes necessarios a pratica educativa.
27.ed. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 2003. (Colecéo Leitura).

. Extensdo ou comunicacado? 10.ed. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1997.
**x* Dois ou trés autores, separar com ponto e virgula; mais de trés autores,
indicar o primeiro autor, acrescentando-se a expresséo et al. Ex.:
CUNHA, M.I.; LEITE, D.B.C. Decisbes pedagogicas e estruturas de poder na
Universidade. Campinas: Papirus, 1996. (Magistério: Formagdo e Trabalho
Pedagdgico).
FREIRE, M. et al. (Orgs.). Avaliacdo e planejamento: a pratica educativa em
guestdo. Instrumentos metodolégicos Il. Sdo Paulo: Espaco Pedagdgico, 1997.
(Seminérios)
CAPITULOS DE LIVRO: QUEAU, P. O tempo do virtual. In: PARENTE, A. (Org.).
Imagem maquina: a era das tecnologias do virtual. Rio de Janeiro: Ed. 34, 1996.
p.91-9.
* Apenas o titulo do livro é destacado, em negrito.
**Qbrigatério indicar, ao final, a pagina inicial e final do capitulo citado.
Regras especificas
1 Autor do livro igual ao autor do capitulo: HARTZ, Z.M.A. Explorando novos
caminhos na pesquisa avaliativa das acdes de saude. In: (Org.).
Avaliacdo em saude: dos modelos conceituais a pratica na anélise da
implantagcéo dos programas. Rio de Janeiro: Fiocruz, 1997. p.19-28.
2 Autor do livro diferente do autor do capitulo: VALLA, V.V.; GUIMARAES,
M.B.; LACERDA, A. Religiosidade, apoio social e cuidado integral a saude: uma
proposta de investigacdo voltada para as classes populares. In: PINHEIRO, R.;
MATTOS, R.A. (Orgs.). Cuidado: as fronteiras da integralidade. Rio de Janeiro:
Hucitec/Abrasco, 2004. p.103-18.
3 Autor é uma entidade: BRASIL. Ministério da Educacdo e do Desporto.
Secretaria de Educacdo Fundamental. Parametros curriculares nacionais:
meio ambiente e saude. 3.ed. Brasilia: SEF, 2001.
4 Séries e colecdes: MIGLIORI, R. Paradigmas e educacdo. Sao Paulo:
Aquariana, 1993. (Viséo do futuro, v.1).
ARTIGOS EM PERIODICOS: FERNANDEZ, J. C. A.; WESTPHAL, M. F. O lugar
dos sujeitos e a questdo da hipossuficiéncia na promocao da saude. Interface
(Botucatu), v. 16, n. 42, p.595-608, jul./set. 2012.
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As mudancas foram por conta das orientagcfes do IBICT em relacdo ao
nome darevista e a sua citacao.

*Apenas o titulo do periddico é destacado, em negrito.

**Qbrigatério indicar, apés o volume e o nimero, as paginas em que o artigo foi
publicado.

TESES E DISSERTACOES: IYDA, M. Mudancas nas relacdes de producéo e
migracao: 0 caso de Botucatu e Sdo Manuel. 1979. Dissertacdo (Mestrado) -
Faculdade de Saude Publica, Universidade de Sao Paulo, S&o Paulo. 1979.
RESUMOS EM ANAIS DE EVENTOS: PAIM, J.S. O SUS no ensino médico:
retérica ou realidade. In: CONGRESSO BRASILEIRO DE EDUCACAO MEDICA,
33., 1995, Sao Paulo. Anais... S&o Paulo, 1995. p.5.

*Apenas a palavra Anais é destacada, em negrito.

**Quando o trabalho for consultado on-line, mencionar o endereco eletronico:
Disponivel em:<...>. Acesso em (dia, més, ano).

***Quando o trabalho for consultado em material impresso, colocar pagina inicial
e final.

DOCUMENTOS ELETRONICOS: Wagner, C.D.; Persson, P.B. Chaos in
cardiovascular system: an update. Cardiovasc. Res., v.40, p.257-64, 1998.
Disponivel em: <http://www.probe.br/science.html>. Acesso em: 20 jun. 1999.

* Apenas o titulo do periédico é destacado, em negrito.

**Qs autores devem verificar se os enderecos eletronicos (URL) citados no texto
ainda estéo ativos.

Nota: se a referéncia incluir o DOI, este deve ser mantido. S6 neste caso
(quando a citacao for tirada do SciELO, sempre vem o Doi junto; em outros
casos, nem sempre).

ILUSTRACOES: Imagens, figuras ou desenhos devem estar em formato tiff ou
jpeg, com resolucdo minima de 200 dpi, tamanho méaximo 16 x 20 cm, em tons de
cinza, com legenda e fonte arial 9. Tabelas e graficos torre podem ser produzidos
em Word ou Excel. Outros tipos de graficos (pizza, evolucdo...) devem ser
produzidos em programa de imagem (photoshop ou corel draw).

As submissbes devem ser realizadas on-line no endereco:
http://mc04.manuscriptcentral.com/icse-scielo

ANALISE E APROVACAO DOS ORIGINAIS

Todo texto enviado para publicacdo sera submetido a uma pré-avaliacdo inicial,
pelo Corpo Editorial. Uma vez aprovado, sera encaminhado a revisao por pares
(no minimo dois relatores). O material sera devolvido ao (s) autor (es) caso os
relatores sugiram mudancas e/ou corre¢cdes. Em caso de divergéncia de
pareceres, 0 texto sera encaminhado a um terceiro relator, para arbitragem. A
deciséo final sobre o mérito do trabalho € de responsabilidade do Corpo Editorial
(editores e editores associados).

Os textos sdo de responsabilidade dos autores, n&o coincidindo,
necessariamente, com o ponto de vista dos editores e do Corpo Editorial da
revista.

Too contetdo do trabalho aceito para publicacdo, exceto quando identificado, esta
licenciado sobre uma licenga Creative Commons, tipo DY-NC. E permitida a
reproducao parcial e/ou total do texto apenas para uso ndo comercial, desde que
citada a fonte. Mais detalhes, consultar o link:
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0/".

Todo o conteudo do trabalho aceito para publicacdo, exceto quando identificado,
estéa licenciado sobre uma licenga Creative Commons, tipo DY-NC. E permitida a
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reproducao parcial e/ou total do texto apenas para uso ndo comercial, desde que
citada a fonte. Mais detalhes, consultar o] link:
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0/
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ANEXO B - Diretrizes Curriculares do Curso de Graduagdo em Enfermagem

DIRETRIZES CURRICULARES NACIONAIS DO CURSO DE GRADUACAO EM
ENFERMAGEM

1. PERFIL DO FORMANDO EGRESSO/PROFISSIONAL

Enfermeiro, com formacdo generalista, humanista, critica e reflexiva.
Profissional qualificado para o exercicio de Enfermagem, com base no rigor
cientifico e intelectual e pautado em principios éticos. Capaz de conhecer e intervir
sobre o0s problemas/situacdes de saude-doenca mais prevalentes no perfil
epidemiologico nacional, com énfase na sua regido de atuacdo, identificando as
dimensdes bio-psico-sociais dos seus determinantes. Capacitado a atuar, com
senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania, como promotor
da saude integral do ser humanao.

Enfermeiro com Licenciatura em Enfermagem capacitado para atuar na
Educacao Basica e na Educacédo Profissional em Enfermagem.

2. COMPETENCIAS E HABILIDADES

Competéncias Gerais:

Atencdo a saude: os profissionais de saude, dentro de seu ambito
profissional, devem estar aptos a desenvolver acdes de prevencdo, promogao,
protecdo e reabilitacdo da saude, tanto em nivel individual quanto coletivo. Cada
profissional deve assegurar que sua pratica seja realizada de forma integrada e
continua com as demais instancias do sistema de saude, sendo capaz de pensar
criticamente, de analisar os problemas da sociedade e de procurar solu¢des para 0s
mesmos. Os profissionais devem realizar seus servicos dentro dos mais altos
padrées de qualidade e dos principios da ética/bioética, tendo em conta que a
responsabilidade da atencdo a saude ndo se encerra com o ato técnico, mas sim,
com a resolucéao do problema de saude, tanto em nivel individual como coletivo;
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Tomada de decisdes: o trabalho dos profissionais de salde deve estar
fundamentado na capacidade de tomar decisfes visando o uso apropriado, eficacia
e custo-efetividade, da forca de trabalho, de medicamentos, de equipamentos, de
procedimentos e de préticas. Para este fim, os mesmos devem possuir
competéncias e habilidades para avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais
adequadas, baseadas em evidéncias cientificas;

Comunicacao: os profissionais de saude devem ser acessiveis e devem
manter a confidencialidade das informacfes a eles confiadas, na interacdo com
outros profissionais de saude e o publico em geral. A comunicacdo envolve
comunicacao verbal, ndo-verbal e habilidades de escrita e leitura; o dominio de, pelo
menos, uma lingua estrangeira e de tecnologias de comunicacao e informacao;

Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de salde
deverdo estar aptos a assumir posi¢cdes de lideranca, sempre tendo em vista o bem
estar da comunidade. A lideranga envolve compromisso, responsabilidade, empatia,
habilidade para tomada de decisdes, comunicagao e gerenciamento de forma efetiva
e eficaz;

Administragdo e gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a tomar
iniciativa, fazer o gerenciamento e administracdo tanto da forca de trabalho, dos
recursos fisicos e materiais e de informacéo, da mesma forma que devem estar
aptos a ser empreendedores, gestores, empregadores ou liderancas na equipe de
saude;

Educacdo permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender
continuamente, tanto na sua formacdo, quanto na sua pratica. Desta forma, os
profissionais de saude devem aprender a aprender e ter responsabilidade e
compromisso com a sua educacéao e o treinamento/estagios das futuras geracdes de
profissionais, proporcionando condicfes para que haja beneficio mutuo entre os
futuros profissionais e os profissionais dos servicos, inclusive, estimulando e
desenvolvendo a mobilidade académico/profissional, a formagdo e a cooperacao
através de redes nacionais e internacionais.

Competéncias e Habilidades Especificas:

O Enfermeiro deve possuir, também, competéncias técnico-cientificas, ético-
politicas, socio-educativas contextualizadas que permitam:

- atuar profissionalmente, compreendendo a natureza humana em suas
dimensdes, em suas expressoes e fases evolutivas;
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- incorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretagéo
profissional;

- estabelecer novas relagbes com o contexto social, reconhecendo a estrutura
e as formas de organizacéo social, suas transformacdes e expressoes;

- desenvolver formacao técnico-cientifica que confira qualidade ao exercicio
profissional,

- compreender a politica de saude no contexto das politicas sociais,
reconhecendo os perfis epidemioldgicos das populacdes;

- reconhecer a saude como direito e condi¢bes dignas de vida e atuar de
forma a garantir a integralidade da assisténcia, entendida como conjunto articulado e
continuo das acdes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema;

- atuar nos programas de assisténcia integral a saude da crianca, do
adolescente, da mulher, do adulto e do idoso;

- ser capaz de diagnosticar e solucionar problemas de saude, de comunicar-
se, de tomar decisdes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe e
de enfrentar situacfes em constante mudanca;

- reconhecer as relacdes de trabalho e sua influéncia na saude;
- atuar como sujeito no processo de formac¢éo de recursos humanos;

- responder as especificidades regionais de salde através de intervencdes
planejadas estrategicamente, em niveis de promocdo, prevencdo e reabilitacdo a

saude, dando atencdo integral a saude dos individuos, das familias e das
comunidades;

- considerar a relacdo custo-benificio nas decisées dos procedimentos na
saude;

- reconhecer-se como coordenador do trabalho da equipe de enfermagem;

- assumir o compromisso ético, humanistico e social com o trabalho
multiprofissional em saude.

- promover estilos de vida saudaveis, conciliando as necessidades tanto dos
seus clientes/pacientes quanto as de sua comunidade, atuando como agente de
transformacéao social,

- usar adequadamente novas tecnologias, tanto de informacdo e
comunicacao, quanto de ponta para o cuidar de enfermagem,;
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- atuar nos diferentes cenarios da pratica profissional, considerando os
pressupostos dos modelos clinico e epidemioldgico;

- identificar as necessidades individuais e coletivas de salude da populagéo,
seus condicionantes e determinantes;

- intervir no processo de saude-doenca, responsabilizando-se pela qualidade
da assisténcia/cuidado de enfermagem em seus diferentes niveis de atencdo a
saude, com acdes de promocao, prevencao, protecdo e reabilitagdo a saude, na
perspectiva da integralidade da assisténcia;

- coordenar o processo de cuidar em enfermagem considerando contextos e
demandas de saude;

- prestar cuidados de enfermagem compativeis com as diferentes
necessidades apresentadas pelo individuo, pela familia e pelos diferentes grupos da
comunidade;

- compatibilizar as caracteristicas profissionais dos agentes da equipe de
enfermagem as diferentes demandas dos usuarios;

- integrar as a¢des de enfermagem as ac¢des multiprofissionais;

- gerenciar o processo de trabalho em enfermagem com principios de Etica e
de Bioética, com resolutividade tanto em nivel individual como coletivo em todos os
ambitos de atuacao profissional;

- planejar, implementar e participar dos programas de formacao e qualificacao
continua dos trabalhadores de enfermagem e de saude;

pY

- planejar e implementar programas de educacdo e promocdo a saude,
considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos
processos de vida, saude, trabalho e adoecimento;

- desenvolver, participar e aplicar pesquisas e/ou outras formas de producao
de conhecimento que objetivem a qualificacéo da pratica profissional;

- respeitar 0s principios éticos, legais e humanisticos da profissao;

- interferir na dindmica de trabalho institucional, reconhecendo-se como
agente desse processo;

- utilizar os instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de
enfermagem e da assisténcia a saude;

- participar da composicdo das estruturas consultivas e deliberativas do
sistema de saude;

- assessorar 0rgaos, empresas e instituicdes em projetos de saude;
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- cuidar da propria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como
cidadao e como enfermeiro;

- reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de politica
e planejamento em saude.

A formacdo do Enfermeiro deve atender as necessidades sociais da saude,
com énfase no Sistema Unico de Salde (SUS), e assegurar a integralidade da
atencao e a qualidade e humanizacao do atendimento.

3. CONTEUDOS CURRICULARES

Os conteudos essenciais para o Curso de Graduagcdo em Enfermagem devem
estar relacionados com todo o processo saude-doenca do cidaddo, da familia e da
comunidade, integrado a realidade epidemiolégica e profissional, proporcionando a
integralidade das acgdes do cuidar em enfermagem. Os conteddos devem
contemplar:

Ciéncias Biologicas e da Saude: incluem-se os conteudos (tedricos e praticos)
de base moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da estrutura e
funcdo dos tecidos, Orgdos, sistemas e aparelhos, aplicados as situacdes
decorrentes do processo saude-doenca no desenvolvimento da pratica assistencial
de Enfermagem.

Ciéncias Humanas e Sociais: incluem-se os conteudos referentes as diversas
dimensdes da relacéo individuo/sociedade, contribuindo para a compreensao dos
determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicoldgicos, ecoldgicos, éticos e
legais, nos niveis individual e coletivo, do processo saude-doenca.

Ciéncias da Enfermagem: neste topico de estudo, incluem-se:

Fundamentos de Enfermagem: os conteldos técnicos, metodolégicos e 0s
meios e instrumentos inerentes ao trabalho do Enfermeiro e da Enfermagem em
nivel individual e coletivo.



317

Assisténcia de Enfermagem: os contetdos (tedricos e praticos) que compdem
a assisténcia de Enfermagem em nivel individual e coletivo prestada a crianca, ao
adolescente, ao adulto, a mulher e ao idoso, considerando os determinantes sécio-
culturais, econémicos e ecologicos do processo saude-doenca, bem como o0s
principios éticos, legais e humanisticos inerentes ao cuidado de Enfermagem.

Administracdo de Enfermagem: os conteddos (tedricos e praticos) da
administracdo do processo de trabalho de enfermagem e da assisténcia de
enfermagem.

Ensino de Enfermagem: os conteddos pertinentes a capacitacao pedagoégica
do enfermeiro, independente da Licenciatura em Enfermagem.

Os conteudos curriculares, as competéncias e as habilidades a serem
assimilados e adquiridos no nivel de graduacdo do enfermeiro devem conferir-lhe
terminalidade e capacidade académica e/ou profissional, considerando as demandas
e necessidades prevalentes e prioritArias da populacdo conforme o quadro
epidemioldgico do pais/regiao.

Este conjunto de competéncias deve promover no aluno e no enfermeiro a
capacidade de desenvolvimento intelectual e profissional autbnomo e permanente.

4. ESTAGIOS E ATIVIDADES COMPLEMENTARES

Estagio Curricular:

Na formagdo do Enfermeiro, além dos conteldos tedricos e praticos
desenvolvidos ao longo de sua formagdo, ficam os cursos obrigados a incluir no
curriculo o estagio supervisionado em hospitais gerais e especializados,
ambulatorios, rede béasica de servicos de salde e comunidades nos dois ultimos
semestres do Curso de Graduagao em Enfermagem.

Na elaboracdo da programac&o e no processo de supervisdo do aluno, em
estagio curricular supervisionado, pelo professor, sera assegurada efetiva
participacdo dos enfermeiros do servico de saude onde se desenvolve o referido
estagio. A carga horaria minima do estagio curricular supervisionado devera totalizar
20% da carga horéria total do Curso de Graduac¢do em Enfermagem proposto, com
base no Parecer/Resolucdo especifico da Camara de Educacdo Superior do
Conselho Nacional de Educacéo.
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Atividades Complementares:

As atividades complementares deverdo ser incrementadas durante todo o
Curso de Graduacédo em Enfermagem e as Instituicbes de Ensino Superior deverao
criar mecanismos de aproveitamento de conhecimentos, adquiridos pelo estudante,
através de estudos e praticas independentes presenciais e/ou a distancia.

Podem ser reconhecidos:

- Monitorias e Estagios,

- Programas de Iniciacao Cientifica;
- Programas de Extenséo;

- Estudos Complementares;

- Cursos realizados em outras areas afins.

5. ORGANIZACAO DO CURSO

O Curso de Graduacao em Enfermagem devera ter um projeto pedagdgico,
construido coletivamente, centrado no aluno como sujeito da aprendizagem e
apoiado no professor como facilitador e mediador do processo ensino-
aprendizagem.

A aprendizagem deve ser interpretada como um caminho que possibilita ao
sujeito social transformar-se e transformar seu contexto. Ela deve ser orientada pelo
principio metodologico geral, que pode ser traduzido pela agédo-reflexdo-acéo e que
aponta a resolucédo de situa¢des-problema como uma das estratégias didaticas.

Este projeto pedagogico deverd buscar a formacéo integral e adequada do
estudante através de uma articulagdo entre 0 ensino, a pesquisa e a
extensdo/assisténcia. Porém, deverd ter a investigagdo como eixo integrador que
retroalimenta a formacéo académica e a pratica do Enfermeiro.

As diretrizes curriculares do Curso de Graduacdo em Enfermagem deverao
contribuir para a inovacado e a qualidade do projeto pedagogico do curso. Assim,
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diretrizes curriculares e projeto pedagégico deverdo orientar o curriculo do Curso de
Graduacao em Enfermagem para um perfil académico e profissional do egresso.

A organizacdo do Curso de Graduagcdo em Enfermagem devera ser definida
pelo respectivo colegiado do curso, que indicard o regime: seriado anual, seriado
semestral, sistema de créditos ou modular.

Para conclusdo do Curso de Graduacdo em Enfermagem, o aluno devera
elaborar um trabalho sob orientacao docente.

A Formacao de Professores por meio de Licenciatura Plena segue Pareceres
e Resolucdes especificos da Camara de Educacéo Superior e do Pleno do Conselho
Nacional de Educacéo.

A estrutura do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera assegurar:

- a articulacdo entre o ensino, pesquisa e extensao/assisténcia, garantindo
um ensino critico, reflexivo e criativo, que leve a construcdo do perfil almejado,
estimulando a realizacdo de experimentos e/ou de projetos de pesquisa;
socializando o conhecimento produzido, levando em conta a evolucao
epistemoldgica dos modelos explicativos do processo saude-doenca;

- as atividades tedricas e praticas presentes desde o inicio do curso,
permeando toda a formacao do Enfermeiro, de forma integrada e interdisciplinar;

- a visao de educar para a cidadania e a participacdo plena na sociedade;

- 0s principios de autonomia institucional, de flexibilidade, integracéo
estudo/trabalho e pluralidade no curriculo;

- a implementacdo de metodologia no processo ensinar-aprender que
estimule o aluno a refletir sobre a realidade social e aprenda a aprender;

- a definicdo de estratégias pedagdgicas que articulem o saber; o saber fazer
e o0 saber conviver, visando desenvolver o aprender a aprender, o aprender a ser, 0
aprender a fazer, o aprender a viver juntos e o aprender a conhecer que constitui
atributos indispensaveis a formacéao do Enfermeiro;

- 0 estimulo as dinamicas de trabalho em grupos, por favorecerem a
discusséo coletiva e as relacdes interpessoais;

- a valorizacdo das dimensdes éticas e humanisticas, desenvolvendo no
aluno e no enfermeiro atitudes e valores orientados para a cidadania e para a
solidariedade;
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- a articulacdo da Graduagdo em Enfermagem com a Licenciatura em
Enfermagem;

- a contribuicdo para a compreensao, interpretacédo, preservacédo, reforco,
fomento e difusdo das culturas nacionais e regionais, internacionais e histéricas, em
um contexto de pluralismo e diversidade cultural.

6. ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO

A implantagao e desenvolvimento das diretrizes curriculares devem orientar e
propiciar concepcoes curriculares ao Curso de Graduacdo em Enfermagem que
deverdo ser acompanhadas e permanentemente avaliadas, a fim de permitir os
ajustes que se fizerem necessarios ao seu aperfeicoamento.

As avaliacdes dos alunos deverdo basear-se nas competéncias, habilidades e
conteudos curriculares desenvolvidos tendo como referéncia as Diretrizes
Curriculares.

O Curso de Graduacdo em Enfermagem devera utilizar metodologias e
critérios para acompanhamento e avaliacdo do processo ensino-aprendizagem e do
préprio curso, em consonancia com o sistema de avaliacdo e a dinamica curricular
definidos pela IES a qual pertence.

MINUTA DE RESOLUCAO

Institui diretrizes curriculares nacionais do curso
de graduagao em enfermagem

O Presidente da Camara de Educacdo Superior do Conselho Nacional de
Educacao, tendo em vista o disposto no Art. 9°, do § 2°, alinea “C”, da Lei n°® 9.131,
de 25 de novembro de 1995, e com fundamento no Parecer CES 1.133/2001, de 07
de agosto de 2001, peca indispensavel do conjunto das presentes Diretrizes
Curriculares Nacionais, homologado pelo Sr. Ministro da Educagdo em ___ de 2001,
resolve:
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Art. 1° A presente Resolugéo institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do
Curso de Graduacdo em Enfermagem, a serem observadas na organizagcao
curricular das Instituicdes do Sistema de Educacao Superior do Pais.

Art. 2° As Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduacdo em
Enfermagem definem os principios, fundamentos, condigBes e procedimentos da
formacdo de enfermeiros, estabelecidas pela Camara de Educacdo Superior do
Conselho Nacional de Educacdo, para aplicacdo em ambito nacional na
organizacao, desenvolvimento e avaliacdo dos projetos pedagogicos dos Cursos de
Graduacao em Enfermagem das Instituicbes do Sistema de Ensino Superior.

Art. 3° O Curso de Graduacdo em Enfermagem tem como perfil do formando
egresso/profissional :

| - Enfermeiro, com formacdo generalista, humanista, critica e reflexiva.
Profissional qualificado para o exercicio de Enfermagem, com base no rigor
cientifico e intelectual e pautado em principios éticos. Capaz de conhecer e intervir
sobre o0s problemas/situacbes de saude-doenca mais prevalentes no perfil
epidemioldgico nacional, com énfase na sua regido de atuacao, identificando as
dimensdes bio-psico-sociais dos seus determinantes. Capacitado a atuar, com
senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania, como promotor
da saude integral do ser humano.

Il - Enfermeiro com Licenciatura em Enfermagem capacitado para atuar na
Educacédo Basica e na Educacéao Profissional em Enfermagem.

Art. 4° A formacdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos
conhecimentos requeridos para o0 exercicio das seguintes competéncias e
habilidades gerais:

| - Atencdo a saude: os profissionais de saude, dentro de seu ambito
profissional, devem estar aptos a desenvolver acdes de prevengdo, promogao,
protecdo e reabilitacdo da saulde, tanto em nivel individual quanto coletivo. Cada
profissional deve assegurar que sua pratica seja realizada de forma integrada e
continua com as demais instancias do sistema de saude. Sendo capaz de pensar
criticamente, de analisar os problemas da sociedade e de procurar solu¢des para 0s
mesmos. Os profissionais devem realizar seus servicos dentro dos mais altos
padrées de qualidade e dos principios da ética/bioética, tendo em conta que a
responsabilidade da atencdo a salude ndo se encerra com o ato técnico, mas sim,
com a resolugéo do problema de saude, tanto em nivel individual como coletivo;

Il - Tomada de decisdes: o trabalho dos profissionais de salde deve estar
fundamentado na capacidade de tomar decisfGes visando o uso apropriado, eficacia
e custo-efetividade, da forca de trabalho, de medicamentos, de equipamentos, de
procedimentos e de praticas. Para este fim, 0s mesmos devem possuir
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competéncias e habilidades para avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais
adequadas, baseadas em evidéncias cientificas;

[ll - Comunicagédo: os profissionais de saude devem ser acessiveis e devem
manter a confidencialidade das informacbes a eles confiadas, na interagdo com
outros profissionais de salude e o publico em geral. A comunica¢do envolve
comunicacao verbal, ndo verbal e habilidades de escrita e leitura; o dominio de, pelo
menos, uma lingua estrangeira e de tecnologias de comunicacao e informacao;

IV - Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de
saude deverdo estar aptos a assumirem posicoes de lideranca, sempre tendo em
vista o bem estar da comunidade. A lideranca envolve compromisso,
responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de decisbes, comunicacdo e
gerenciamento de forma efetiva e eficaz;

V - Administracdo e gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a
tomar iniciativas, fazer o gerenciamento e administracdo tanto da forca de trabalho,
dos recursos fisicos e materiais e de informacao, da mesma forma que devem estar
aptos a serem empreendedores, gestores, empregadores ou liderancas na equipe
de saude;

VI - Educacédo permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender
continuamente, tanto na sua formacdo, quanto na sua pratica. Desta forma, os
profissionais de saude devem aprender a aprender e ter responsabilidade e
compromisso com a sua educacao e o treinamento/estagios das futuras geracdes de
profissionais, mas proporcionando condi¢cfes para que haja beneficio mutuo entre os
futuros profissionais e o0s profissionais dos servi¢os, inclusive, estimulando e
desenvolvendo a mobilidade académico/profissional, a formagcdo e a cooperacao
através de redes nacionais e internacionais.

Art. 5° A formacdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos
conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e
habilidades especificas:

| - Atuar profissionalmente compreendendo a natureza humana em suas
dimensdes, em suas expressoes e fases evolutivas;

Il - Incorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretacao
profissional,

Il - Estabelecer novas relacbes com o contexto social, reconhecendo a
estrutura e as formas de organizacéo social, suas transformacdes e expressoes;

IV - Desenvolver formacao técnico-cientifica que confira qualidade ao
exercicio profissional;
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V - Compreender a politica de saude no contexto das politicas sociais,
reconhecendo os perfis epidemioldgicos das populagdes;

VI - Reconhecer a saude como direito e condi¢cbes dignas de vida e atuar de
forma a garantir a integralidade da assisténcia, entendida como conjunto articulado e
continuo das acbBes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema;

VIl - Atuar nos programas de assisténcia integral & saude da crianga, do
adolescente, da mulher, do adulto e do idoso;

VIII - Ser capaz de diagnosticar e solucionar problemas de saude, de
comunicar-se, de tomar decisdes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar
em equipe e de enfrentar situagbes em constante mudanca;

IX - Reconhecer as relagfes de trabalho e sua influéncia na saude;
X - Atuar como sujeito no processo de formacéo de recursos humanos;

Xl - Responder as especificidades regionais de saude através de
intervencdes planejadas estrategicamente, em niveis de promocao, prevencao e
reabilitacdo a saude, dando atencéo integral a saude dos individuos, das familias e
das comunidades;

XIl - Considerar a relacdo custo-benificio nas decisées dos procedimentos na
saude;

Xl - Reconhecer-se como coordenador do trabalho da equipe de
enfermagem;

XIV - Assumir o compromisso ético, humanistico e social com o trabalho
multiprofissional em saudde.

XV - Promover estilos de vida saudaveis, conciliando as necessidades tanto
dos seus clientes/pacientes quanto as de sua comunidade, atuando como agente de
transformacéao social,

XVI - Usar adequadamente novas tecnologias, tanto de informacdo e
comunicagao, quanto de ponta para o cuidar de enfermagem,;

XVII - Atuar nos diferentes cenarios da pratica profissional considerando os
pressupostos dos modelos clinico e epidemioldgico;

XVIII - ldentificar as necessidades individuais e coletivas de saude da
populacao, seus condicionantes e determinantes;

XIX - Intervir no processo de saude-doenca responsabilizando-se pela
qualidade da assisténcia/cuidado de enfermagem em seus diferentes niveis de
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atencdo a saude, com acdes de promocao, prevencao, protecdo e reabilitacdo a
saude, na perspectiva da integralidade da assisténcia,

XX - Coordenar o processo de cuidar em enfermagem considerando
contextos e demandas de saude;

XXI - Prestar cuidados de enfermagem compativeis com as diferentes
necessidades apresentadas pelo individuo, pela familia e pelos diferentes grupos da
comunidade;

XXII - Compatibilizar as caracteristicas profissionais dos agentes da equipe de
enfermagem as diferentes demandas dos usuarios;

XXIII - Integrar as acdes de enfermagem as acdes multiprofissionais;

XXIV - Gerenciar o processo de trabalho em enfermagem com principios de
Etica e de Bioética, com resolutividade tanto em nivel individual como coletivo em
todos os ambitos de atuacgéao profissional,

XXV - Planejar, implementar e participar dos programas de formacédo e
qualificacdo continua dos trabalhadores de enfermagem e de saude;

XXVI - Planejar e implementar programas de educacéo e promocédo a saude,
considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos
processos de vida, saude, trabalho e adoecimento;

XXVII - Desenvolver, participar e aplicar pesquisas e/ou outras formas de
producdo de conhecimento que objetivem a qualificacdo da pratica profissional,

XXVIII - Respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profisséo;

XXIX - Interferir na dinamica de trabalho institucional, reconhecendo-se como
agente desse processo;

XXX - Utilizar os instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de
enfermagem e da assisténcia a saude;

XXXI - Participar da composicao das estruturas consultivas e deliberativas do
sistema de saude;

XXXII - Assessorar 6rgaos, empresas e instituicbes em projetos de saude;

XXXIII - Cuidar da propria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como
cidadao e como enfermeiro;

XXXIV - Reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de
politica e planejamento em saude.
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Paragrafo unico. A formagdo do Enfermeiro deve atender as necessidades
sociais da satde, com énfase no Sistema Unico de Salde (SUS) e assegurar a
integralidade da atencéo e a qualidade e humanizacéo do atendimento.

Art. 6° Os conteudos essenciais para o Curso de Graduagdo em Enfermagem
devem estar relacionados com todo o processo saude-doenca do cidaddo, da familia
e da comunidade, integrado a realidade epidemioldégica e profissional,
proporcionando a integralidade das acdes do cuidar em enfermagem. Os conteudos

devem contemplar:

Ciéncias Biologicas e da Saude — incluem-se os contetdos (tedricos e
praticos) de base moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da
estrutura e funcao dos tecidos, 6rgaos, sistemas e aparelhos, aplicados as situacdes
decorrentes do processo saude-doenca no desenvolvimento da pratica assistencial
de Enfermagem.

Ciéncias Humanas e Sociais — incluem-se o0s conteudos referentes as
diversas dimensdes da relacdo individuo/sociedade, contribuindo para a
compreensao dos determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicolégicos,
ecolégicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo saude-
doenca.

Ciéncias da Enfermagem - neste topico de estudo, incluem-se:

Fundamentos de Enfermagem: os contetdos técnicos, metodolégicos e 0s
meios e instrumentos inerentes ao trabalho do Enfermeiro e da Enfermagem em
nivel individual e coletivo.

Assisténcia de Enfermagem: os conteudos (tedricos e praticos) que compdem
a assisténcia de Enfermagem em nivel individual e coletivo prestada a crian¢a, ao
adolescente, ao adulto, a mulher e ao idoso, considerando os determinantes sécio-
culturais, econbmicos e ecologicos do processo saude-doenca, bem como o0s
principios éticos, legais e humanisticos inerentes ao cuidado de Enfermagem.

Administracdo de Enfermagem: os contedudos (tedricos e praticos) da
administracdo do processo de trabalho de enfermagem e da assisténcia de
enfermagem.

Ensino de Enfermagem: os conteddos pertinentes a capacitacdo pedagdgica
do enfermeiro, independente da Licenciatura em Enfermagem.

8 1° Os conteudos curriculares, as competéncias e as habilidades a serem
assimilados e adquiridos no nivel de graduacdo do enfermeiro devem conferir-lhe
terminalidade e capacidade académica e/ou profissional, considerando as demandas
e necessidades prevalentes e prioritarias da populacdo conforme o quadro
epidemioldgico do pais/regiao.
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§ 2° Este conjunto de competéncias, conteldos e habilidades deve promover
no aluno e no enfermeiro a capacidade de desenvolvimento intelectual e profissional
autdbnomo e permanente.

Art. 7° Na formacgdo do Enfermeiro, além dos conteudos tedricos e préaticos
desenvolvidos ao longo de sua formacao, ficam os cursos obrigados a incluir no
curriculo o estagio supervisionado em hospitais gerais e especializados,
ambulatorios, rede basica de servicos de saude e comunidades nos dois ultimos
semestres do Curso de Graduagdo em Enfermagem.

Paragrafo unico. Na elaboracao da programacao e no processo de supervisdo
do aluno, em estagio curricular supervisionado, pelo professor, serd assegurada
efetiva participacdo dos enfermeiros do servico de saude onde se desenvolve o
referido estagio. A carga horaria minima do estagio curricular supervisionado devera
totalizar 20% da carga horaria total do Curso de Graduacdo em Enfermagem
proposto, com base no Parecer/Resolucdo especifico da Camara de Educacdo
Superior do Conselho Nacional de Educagao.

Art. 8° O projeto pedagdgico do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera
contemplar atividades complementares e as Instituicdes de Ensino Superior deverao
criar mecanismos de aproveitamento de conhecimentos, adquiridos pelo estudante,
através de estudos e praticas independentes presenciais e/ou a distancia, a saber:
monitorias e estagios; programas de iniciacdo cientifica; programas de extensao;
estudos complementares e cursos realizados em outras areas afins.

Art. 9° O Curso de Graduacdo em Enfermagem deve ter um projeto
pedagdgico, construido coletivamente, centrado no aluno como sujeito da
aprendizagem e apoiado no professor como facilitador e mediador do processo
ensino-aprendizagem. Este projeto pedagdgico devera buscar a formacéo integral e
adequada do estudante através de uma articulacao entre o ensino, a pesquisa e a
extensdo/assisténcia.

Art. 10. As Diretrizes Curriculares e o Projeto Pedagdgico devem orientar o
Curriculo do Curso de Graduagdo em Enfermagem para um perfil académico e
profissional do egresso. Este curriculo deverda contribuir, também, para a
compreensao, interpretacdo, preservacao, reforco, fomento e difusdo das culturas
nacionais e regionais, internacionais e historicas, em um contexto de pluralismo e
diversidade cultural.

8 1° As diretrizes curriculares do Curso de Graduagdo em Enfermagem
deverdo contribuir para a inovacao e a qualidade do projeto pedagogico do curso.

8 2° O Curriculo do Curso de Graduacdo em Enfermagem deve incluir
aspectos complementares de perfil, habilidades, competéncias e conteudos, de
forma a considerar a insercéo institucional do curso, a flexibilidade individual de
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estudos e os requerimentos, demandas e expectativas de desenvolvimento do setor
saude na regido.

Art. 11. A organizagdo do Curso de Graduagdo em Enfermagem devera ser
definida pelo respectivo colegiado do curso, que indicara a modalidade: seriada
anual, seriada semestral, sistema de créditos ou modular.

Art. 12. Para concluséo do Curso de Graduagdo em Enfermagem, o aluno
deverd elaborar um trabalho sob orientacéo docente.

Art. 13. A Formacédo de Professores por meio de Licenciatura Plena segue
Pareceres e Resolucdes especificos da Camara de Educacdo Superior e do Pleno
do Conselho Nacional de Educacgéo.

Art. 14. A estrutura do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera
assegurar:

| - a articulagdo entre o ensino, pesquisa e extensao/assisténcia, garantindo
um ensino critico, reflexivo e criativo, que leve a construcdo do perfil almejado,
estimulando a realizacdo de experimentos e/ou de projetos de pesquisa;
socializando o conhecimento produzido, levando em conta a evolucao
epistemoldgica dos modelos explicativos do processo saude-doenca;

Il - as atividades tedricas e préaticas presentes desde o inicio do curso,
permeando toda a formag&o do Enfermeiro, de forma integrada e interdisciplinar;

[l - a visdo de educar para a cidadania e a participacao plena na sociedade;

IV - os principios de autonomia institucional, de flexibilidade, integracéo
estudo/trabalho e pluralidade no curriculo;

V - a implementacdo de metodologia no processo ensinar-aprender que
estimule o aluno a refletir sobre a realidade social e aprenda a aprender;

VI - a definicdo de estratégias pedagdgicas que articulem o saber; o saber
fazer e o saber conviver, visando desenvolver o aprender a aprender, o aprender a
ser, o aprender a fazer, o aprender a viver juntos e o aprender a conhecer que
constitui atributos indispensaveis a formacao do Enfermeiro;

VIl - o estimulo as dinamicas de trabalho em grupos, por favorecerem a
discusséo coletiva e as relagdes interpessoais;

VIII - a valorizacdo das dimensdes éticas e humanisticas, desenvolvendo no
aluno e no enfermeiro atitudes e valores orientados para a cidadania e para a
solidariedade;

IX - a articulagdo da Graduagao em Enfermagem com a Licenciatura em
Enfermagem.
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Art. 15. A implantagdo e desenvolvimento das diretrizes curriculares devem
orientar e propiciar concepc¢bes curriculares ao Curso de Graduagcdo em
Enfermagem que deverdo ser acompanhadas e permanentemente avaliadas, a fim
de permitir os ajustes que se fizerem necessarios ao seu aperfeicoamento.

8 1° As avaliacdbes dos alunos deverdo basear-se nas competéncias,
habilidades e conteldos curriculares desenvolvidos tendo como referéncia as
Diretrizes Curriculares.

8 2° O Curso de Graduacdo em Enfermagem devera utilizar metodologias e
critérios para acompanhamento e avaliagdo do processo ensino-aprendizagem e do
préprio curso, em consonancia com o sistema de avaliacdo e a dinamica curricular
definidos pela IES a qual pertence.

Art. 16. Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacéo, revogadas
as disposicdes em contrario.

Brasilia, DF, de de 2001.

Arthur Roquete de Macedo

Presidente da CES/CNE
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1.7.2) Resolucdo CES/CNE n° 03/2001 - Institui Diretrizes Curriculares
Nacionais do Curso de Graduagdo em Enfermagem.

RESOLUCAO N° 3, DE 7 DE NOVEMBRO DE 2001.

Institui diretrizes curriculares nacionais do
curso de graduacao em enfermagem.

O PRESIDENTE DA CAMARA DE EDUCACAO SUPERIOR do Conselho
Nacional de Educacgéao, tendo em vista o disposto no Art. 9°, do § 2°, alinea “c”, da
Lei n® 9.131, de 25 de novembro de 1995, e com fundamento no Parecer CNE/CES
1.133, de 7 de agosto de 2001, peca indispensavel do conjunto das presentes
Diretrizes Curriculares Nacionais, homologado pelo Senhor Ministro da Educacéo,

em 1° de outubro de 2001, resolve:

Art. 1° A presente Resolucao institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do
Curso de Graduacdo em Enfermagem, a serem observadas na organizacao
curricular das Instituicdes do Sistema de Educacao Superior do Pais.

Art. 2° As Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduacdo em
Enfermagem definem os principios, fundamentos, condi¢cbes e procedimentos da
formacdo de enfermeiros, estabelecidas pela Camara de Educacdo Superior do
Conselho Nacional de Educacgédo, para aplicacdo em ambito nacional na
organizacao, desenvolvimento e avaliacdo dos projetos pedagdgicos dos Cursos de
Graduacao em Enfermagem das Instituicdes do Sistema de Ensino Superior.

Art. 3° O Curso de Graduagcdo em Enfermagem tem como perfil do formando
egresso/profissional:

| - Enfermeiro, com formagéo generalista, humanista, critica e reflexiva.
Profissional qualificado para o exercicio de Enfermagem, com base no rigor
cientifico e intelectual e pautado em principios éticos. Capaz de conhecer e intervir
sobre os problemas/situacdes de saude-doenca mais prevalentes no perfil
epidemiologico nacional, com énfase na sua regido de atuacgédo, identificando as
dimensdes bio-psico-sociais dos seus determinantes. Capacitado a atuar, com
senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania, como promotor
da saude integral do ser humano; e
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Il - Enfermeiro com Licenciatura em Enfermagem capacitado para atuar na
Educacéo Basica e na Educacéo Profissional em Enfermagem.

Art. 4° A formacdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos
conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e
habilidades gerais:

| - Atencdo a saude: os profissionais de saude, dentro de seu ambito
profissional, devem estar aptos a desenvolver acdes de prevengdo, promocao,
protecdo e reabilitagdo da salde, tanto em nivel individual quanto coletivo. Cada
profissional deve assegurar que sua pratica seja realizada de forma integrada e
continua com as demais instancias do sistema de saude, sendo capaz de pensar
criticamente, de analisar os problemas da sociedade e de procurar solucdes para 0s
mesmos. Os profissionais devem realizar seus servicos dentro dos mais altos
padrées de qualidade e dos principios da ética/bioética, tendo em conta que a
responsabilidade da atencdo a salude ndo se encerra com o0 ato técnico, mas sim,
com a resolugéo do problema de saude, tanto em nivel individual como coletivo;

Il - Tomada de decisdes: o trabalho dos profissionais de salude deve estar
fundamentado na capacidade de tomar decisfes visando o uso apropriado, eficacia
e custo-efetividade, da forca de trabalho, de medicamentos, de equipamentos, de
procedimentos e de préaticas. Para este fim, os mesmos devem possuir
competéncias e habilidades para avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais
adequadas, baseadas em evidéncias cientificas;

[Il - Comunicagédo: os profissionais de saude devem ser acessiveis e devem
manter a confidencialidade das informacdes a eles confiadas, na interagcdo com
outros profissionais de saude e o publico em geral. A comunicacdo envolve
comunicacao verbal, ndo-verbal e habilidades de escrita e leitura; o dominio de, pelo
menos, uma lingua estrangeira e de tecnologias de comunicac¢ao e informacao;

IV - Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de
saude deverdo estar aptos a assumir posicdes de lideranca, sempre tendo em vista
0 bem-estar da comunidade. A lideranca envolve compromisso, responsabilidade,
empatia, habilidade para tomada de decisGes, comunicacdo e gerenciamento de
forma efetiva e eficaz;

V - Administragdo e gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a
tomar iniciativas, fazer o gerenciamento e administragéo tanto da forgca de trabalho
quanto dos recursos fisicos e materiais e de informacdo, da mesma forma que
devem estar aptos a serem empreendedores, gestores, empregadores ou liderancas
na equipe de saude; e

VI - Educacgédo permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender
continuamente, tanto na sua formacdo, quanto na sua pratica. Desta forma, os
profissionais de saude devem aprender a aprender e ter responsabilidade e
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compromisso com a sua educacao e o treinamento/estagios das futuras geragdes de
profissionais, mas proporcionando condi¢des para que haja beneficio matuo entre os
futuros profissionais e o0s profissionais dos servi¢os, inclusive, estimulando e
desenvolvendo a mobilidade académico/profissional, a formagé&o e a cooperacgéo por
meio de redes nacionais e internacionais.

Art. 5° A formacdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos
conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e
habilidades especificas:

| - atuar profissionalmente, compreendendo a natureza humana em suas
dimensdes, em suas expressoes e fases evolutivas;

Il - incorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretacao
profissional,

[l - estabelecer novas relagdbes com o0 contexto social, reconhecendo a
estrutura e as formas de organizag&o social, suas transformacodes e expressoes;

IV - desenvolver formacdo técnico-cientifica que confira qualidade ao
exercicio profissional;

V - compreender a politica de salde no contexto das politicas sociais,
reconhecendo os perfis epidemioldgicos das populaces;

VI - reconhecer a saude como direito e condi¢cdes dignas de vida e atuar de
forma a garantir a integralidade da assisténcia, entendida como conjunto articulado e
continuo das acbBes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema;

VIl - atuar nos programas de assisténcia integral & salude da crianca, do
adolescente, da mulher, do adulto e do idoso;

VIII - ser capaz de diagnosticar e solucionar problemas de saude, de
comunicar-se, de tomar decisdes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar
em equipe e de enfrentar situagdes em constante mudanca;

IX - reconhecer as relacfes de trabalho e sua influéncia na saude;
X - atuar como sujeito no processo de formacéao de recursos humanos;

Xl - responder as especificidades regionais de saude através de intervencdes
planejadas estrategicamente, em niveis de promocgédo, prevengdo e reabilitacdo a

saude, dando atencdo integral a saude dos individuos, das familias e das
comunidades;

XII - reconhecer-se como coordenador do trabalho da equipe de enfermagem;
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Xl - assumir o compromisso ético, humanistico e social com o trabalho
multiprofissional em saude.

XIV - promover estilos de vida saudaveis, conciliando as necessidades tanto
dos seus clientes/pacientes quanto as de sua comunidade, atuando como agente de
transformacéao social,

XV - usar adequadamente novas tecnologias, tanto de informacdo e
comunicacado, quanto de ponta para o cuidar de enfermagem;

XVI - atuar nos diferentes cenarios da pratica profissional, considerando os
pressupostos dos modelos clinico e epidemioldgico;

XVIl - identificar as necessidades individuais e coletivas de salde da
populacao, seus condicionantes e determinantes;

XVIII - intervir no processo de saude-doenca, responsabilizando-se pela
qualidade da assisténcia/cuidado de enfermagem em seus diferentes niveis de
atencdo a saude, com acdes de promocao, prevencao, protecado e reabilitacdo a
saude, na perspectiva da integralidade da assisténcia;

XIX - coordenar o processo de cuidar em enfermagem, considerando
contextos e demandas de saude;

XX - prestar cuidados de enfermagem compativeis com as diferentes
necessidades apresentadas pelo individuo, pela familia e pelos diferentes grupos da
comunidade;

XXI - compatibilizar as caracteristicas profissionais dos agentes da equipe de
enfermagem as diferentes demandas dos usuarios;

XXII - integrar as acfes de enfermagem as ac6es multiprofissionais;

XXIII - gerenciar o processo de trabalho em enfermagem com principios de
Etica e de Bioética, com resolutividade tanto em nivel individual como coletivo em
todos os ambitos de atuacédo profissional;

XXIV - planejar, implementar e participar dos programas de formacao e
qualificag@o continua dos trabalhadores de enfermagem e de saude;

XXV - planejar e implementar programas de educacdo e promog¢ao a saude,
considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos
processos de vida, saude, trabalho e adoecimento;

XXVI - desenvolver, participar e aplicar pesquisas e/ou outras formas de
producdo de conhecimento que objetivem a qualificacdo da prética profissional;

XXVII - respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profissao;
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XXVIII - interferir na dindmica de trabalho institucional, reconhecendo-se
como agente desse processo;

XXIX - utilizar os instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de
enfermagem e da assisténcia a saude;

XXX - participar da composicéo das estruturas consultivas e deliberativas do
sistema de saude;

XXXI - assessorar 0rgaos, empresas e instituicdes em projetos de saude;

XXXII - cuidar da prépria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como
cidaddo e como enfermeiro; e

XXXIII - reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de
politica e planejamento em saude.

Paragrafo unico. A formagdo do Enfermeiro deve atender as necessidades
sociais da satde, com énfase no Sistema Unico de Salde (SUS) e assegurar a
integralidade da atencao e a qualidade e humanizacéo do atendimento.

Art. 6° Os conteudos essenciais para o Curso de Graduagdo em Enfermagem
devem estar relacionados com todo o processo saude-doenca do cidaddo, da familia
e da comunidade, integrado a realidade epidemiolégica e profissional,
proporcionando a integralidade das acfes do cuidar em enfermagem. Os contetdos

devem contemplar:

| - Ciéncias Biolégicas e da Saude - incluem-se os conteudos (teéricos e
praticos) de base moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da
estrutura e funcao dos tecidos, 6rgaos, sistemas e aparelhos, aplicados as situacées
decorrentes do processo saude-doenca no desenvolvimento da pratica assistencial
de Enfermagem;

Il - Ciéncias Humanas e Sociais - incluem-se os conteddos referentes as
diversas dimensdes da relacdo individuo/sociedade, contribuindo para a
compreensao dos determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicolégicos,
ecologicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo saude-
doenca;

[l - Ciéncias da Enfermagem - neste tOpico de estudo, incluem-se:

a) Fundamentos de Enfermagem: os conteudos técnicos, metodoldgicos e 0s
meios e instrumentos inerentes ao trabalho do Enfermeiro e da Enfermagem em
nivel individual e coletivo;

b) Assisténcia de Enfermagem: os conteudos (tedricos e praticos) que
compdem a assisténcia de Enfermagem em nivel individual e coletivo prestada a
crianca, ao adolescente, ao adulto, a mulher e ao idoso, considerando o0s
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determinantes sdcio-culturais, econdmicos e ecoldgicos do processo saude-doenca,
bem como os principios éticos, legais e humanisticos inerentes ao cuidado de
Enfermagem;

c) Administracdo de Enfermagem: os contetdos (tedricos e praticos) da
administracdo do processo de trabalho de enfermagem e da assisténcia de
enfermagem; e

bY

d) Ensino de Enfermagem: os conteudos pertinentes a capacitacao
pedagdgica do enfermeiro, independente da Licenciatura em Enfermagem.

8 1° Os conteudos curriculares, as competéncias e as habilidades a serem
assimilados e adquiridos no nivel de graduacdo do enfermeiro devem conferir-lhe
terminalidade e capacidade académica e/ou profissional, considerando as demandas
e necessidades prevalentes e prioritArias da populacdo conforme o quadro
epidemioldgico do pais/regiao.

§ 2° Este conjunto de competéncias, contetdos e habilidades deve promover
no aluno e no enfermeiro a capacidade de desenvolvimento intelectual e profissional
autbnomo e permanente.

Art. 7° Na formacgdo do Enfermeiro, além dos conteudos tedricos e préaticos
desenvolvidos ao longo de sua formagéo, ficam os cursos obrigados a incluir no
curriculo o estagio supervisionado em hospitais gerais e especializados,
ambulatérios, rede béasica de servicos de salde e comunidades nos dois ultimos
semestres do Curso de Graduag¢do em Enfermagem.

Paragrafo unico. Na elaboragédo da programacéo e no processo de supervisao
do aluno, em estagio curricular supervisionado, pelo professor, sera assegurada
efetiva participacdo dos enfermeiros do servico de saude onde se desenvolve o
referido estagio. A carga horaria minima do estagio curricular supervisionado devera
totalizar 20% (vinte por cento) da carga horéaria total do Curso de Graduacdo em
Enfermagem proposto, com base no Parecer/Resolucdo especifico da Camara de
Educacao Superior do Conselho Nacional de Educacéo.

Art. 8° O projeto pedagodgico do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera
contemplar atividades complementares e as Instituicdes de Ensino Superior deverao
criar mecanismos de aproveitamento de conhecimentos, adquiridos pelo estudante,
atraves de estudos e praticas independentes, presenciais e/ou a distancia, a saber:
monitorias e estagios; programas de iniciacdo cientifica; programas de extensao;
estudos complementares e cursos realizados em outras areas afins.

Art. 9° O Curso de Graduacdo em Enfermagem deve ter um projeto
pedagogico, construido coletivamente, centrado no aluno como sujeito da
aprendizagem e apoiado no professor como facilitador e mediador do processo
ensino-aprendizagem. Este projeto pedagdgico deverd buscar a formagéo integral e



335

adequada do estudante através de uma articulacdo entre o ensino, a pesquisa e a
extensdo/assisténcia.

Art. 10. As Diretrizes Curriculares e o Projeto Pedagdgico devem orientar o
Curriculo do Curso de Graduagdo em Enfermagem para um perfil académico e
profissional do egresso. Este curriculo deverd contribuir, também, para a
compreensao, interpretagcédo, preservacéo, reforco, fomento e difusdo das culturas
nacionais e regionais, internacionais e histéricas, em um contexto de pluralismo e
diversidade cultural.

8§ 1° As diretrizes curriculares do Curso de Graduacdo em Enfermagem
deverdo contribuir para a inovacéo e a qualidade do projeto pedagdgico do curso.

8§ 2° O Curriculo do Curso de Graduacdo em Enfermagem deve incluir
aspectos complementares de perfil, habilidades, competéncias e contetdos, de
forma a considerar a insercdo institucional do curso, a flexibilidade individual de
estudos e os requerimentos, demandas e expectativas de desenvolvimento do setor
saude na regido.

Art. 11. A organizacdo do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera ser
definida pelo respectivo colegiado do curso, que indicard a modalidade: seriada
anual, seriada semestral, sistema de créditos ou modular.

Art. 12. Para conclusdo do Curso de Graduacdo em Enfermagem, o aluno
devera elaborar um trabalho sob orientacédo docente.

Art. 13. A Formacédo de Professores por meio de Licenciatura Plena segue
Pareceres e Resolucdes especificos da Camara de Educacdo Superior e do Pleno
do Conselho Nacional de Educacéo.

Art. 14. A estrutura do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera
assegurar:

| - a articulagéo entre o ensino, pesquisa e extensao/assisténcia, garantindo
um ensino critico, reflexivo e criativo, que leve a construcdo do perfil almejado,
estimulando a realizacdo de experimentos e/ou de projetos de pesquisa;
socializando o conhecimento produzido, levando em conta a evolugéo
epistemologica dos modelos explicativos do processo saude-doenca;

Il - as atividades tedricas e praticas presentes desde o inicio do curso,
permeando toda a formagéao do Enfermeiro, de forma integrada e interdisciplinar;

lIl - a visdo de educar para a cidadania e a participacao plena na sociedade;

IV - os principios de autonomia institucional, de flexibilidade, integracéo
estudo/trabalho e pluralidade no curriculo;
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V - a implementacdo de metodologia no processo ensinar-aprender que
estimule o aluno a refletir sobre a realidade social e aprenda a aprender;

VI - a definicdo de estratégias pedagdgicas que articulem o saber; o saber
fazer e o saber conviver, visando desenvolver o aprender a aprender, o aprender a
ser, o aprender a fazer, o aprender a viver juntos e o aprender a conhecer que
constitui atributos indispenséveis a formacéo do Enfermeiro;

VII - o estimulo as dindmicas de trabalho em grupos, por favorecerem a
discusséo coletiva e as relagdes interpessoais;

VIl - a valorizagdo das dimensdes éticas e humanisticas, desenvolvendo no
aluno e no enfermeiro atitudes e valores orientados para a cidadania e para a
solidariedade; e

IX - a articulacdo da Graduagdo em Enfermagem com a Licenciatura em
Enfermagem.

Art. 15. A implantacdo e desenvolvimento das diretrizes curriculares devem
orientar e propiciar concepg¢des curriculares ao Curso de Graduagcdo em
Enfermagem que deverdo ser acompanhadas e permanentemente avaliadas, a fim
de permitir os ajustes que se fizerem necessarios ao seu aperfeicoamento.

8§ 1° As avaliagbes dos alunos deverdo basear-se nas competéncias,
habilidades e contetdos curriculares desenvolvidos, tendo como referéncia as
Diretrizes Curriculares.

§ 2° O Curso de Graduacdo em Enfermagem devera utilizar metodologias e
critérios para acompanhamento e avaliacdo do processo ensino-aprendizagem e do
préprio curso, em consonancia com o sistema de avaliacdo e a dindmica curricular
definidos pela IES a qual pertence.

Art. 16. Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacéo, revogadas
as disposicoes em contrario.

ARTHUR ROQUETE DE MACEDO

(DOU Ne° 215, SECAO 1, 9/11/2001, P. 37)
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ANEXO C - Parecer do Comité de Etica da Universidade Federal de Alagoas

Platalfor
QB

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: PENSAMENTO CURRICULAR CONTEMPORANEO E
FORMACAO NOS CURSOS

DE GRADUACAO EM ENFERMAGEM EM UNIVERSIDADES PUBLICAS.
Pesquisador: Antonio Carlos Silva Costa

Area Tematica:

Verséo: 3

CAAE: 11743712.1.0000.5013

Instituicdo Proponente: Universidade Federal de Alagoas

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

NUmero do Parecer: 228.440
Data da Relatoria: 05/04/2013

Apresentacao do Projeto:

A pesquisa se propde a discutir os textos curriculares referentes a assisténcia,
gerenciamento e pesquisa na formacéo dos profissionais da area de enfermagem. E
um estudo descritivo e exploratorio em Cursos de Graduacao de duas universidades
publicas de graduacdo em Enfermagem dos Campi Recife, com abordagem quanti-
qualitativa, pesquisa documental, inquérito por questionario e entrevista em
profundidade com docentes. Para o fim proposto utilizara, aportes tedricos de Basil
Bernstein, Foucault, Peterson e Zderad e os estudioso das correntes tedricas critica
e poés-critica de curriculo. Sera realizada analise estatistica descritiva e analise do
discurso temética com orientagdo de Bardin. Tendo como foco principal a questéo:
Como vem se desenvolvendo a politica de organizagdo dos curriculos nos Cursos
de Graduacédo de Enfermagem em Recife diante a recontextualizacdo das diretrizes
curriculares e a reorientacdo da formacéo profissional em saude voltada ao SUS?

Objetivo da Pesquisa:
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"Objetivo Primario: Exploracdo académica acerca de politicas de curriculo e
organizagdo curricular em desenvolvimento nos cursos de graduagdo de
enfermagem em universidade publica frente as Diretrizes

Curriculares Nacionais e reorientacdo da formacdo em saude voltada aos SUS.
Objetivo Secundario: Coletar subsidios para formulacdo de material didatico e
base/fonte de informacdo a pesquisa posteriores referente ao desenvolvimento
curricular e modelo de educar em Endereco: Campus A . C Simbes Cidade
Universitaria Bairro: Tabuleiro dos Martins CEP: 57.072-900 UF: AL Municipio:
Telefone: (823)214--1041 Fax: (823)214--1700 E-mail: comitedeetica@ufal.br

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos: sdo citados incobmodos aos participantes em decorréncia do tempo
disponibilizado ao contato e participacdo no estudo, respostas emocionais
particulares. Para minimiza-los havera garantia de autonomia, ndo maleficéncia,
beneficéncia e justica. Caso haja necessidade seréd indicado atendimento psicologico
em nivel ambulatorial.

Beneficios: troca de ideias referentes ao tema e objeto em problematizacdo com os
participantes do estudo, possivel planejamento e acompanhamento do
desenvolvimento dos curriculos locais. Estdo adequados tanto os riscos quanto 0s
beneficios da pesquisa.

Comentérios e Consideragfes sobre a Pesquisa:

A pesquisa estd adequada, apresentando objetivos, metodologia, riscos e
beneficios, andlises e critérios de inclusdo e exclusdo dos dados, orgamento, assim
como, critérios para suspensdo da mesma. Consideracfes sobre os Termos de
apresentacao obrigatéria: Apresenta os Termos obrigatérios de forma satisfatoria.
Recomendacdes: Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

O protocolo segue as observacdes da Resolucdo 196/96 do CNS.

Situacéo do Parecer: Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP: Nao

Consideracdes Finais a critério do CEP: 25 de Margo de 2013

Assinador por: Deise Juliana Francisco
(Coordenador)

Endereco: Campus A . C Simdes Cidade Universitaria
Bairro: Tabuleiro dos Martins CEP: 57.072-900
UF: AL Municipio:
Telefone: (823)214--1041 Fax: (823)214--1700 E-mail: comitedeetica@ufal.br



