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RESUMO

Este estudo teve como objetivo conhecer a percepcdo dos docentes acerca do
desenvolvimento das competéncias gerenciais nos discentes durante o curso de
graduacdo em enfermagem. Constitui-se de uma pesquisa descritiva e exploratoria
com abordagem qualitativa, realizada em uma Universidade Privada do Municipio de
Guarulhos. A coleta de dados ocorreu por meio de entrevista que seguiu um roteiro
com questdes norteadoras, apods a autorizacao da instituicdo e aprovacao do projeto
pelo Comité de FEtica em Pesquisa da Univesidade Guarulhos (CAAE n°
02486012.6.0000.5506). O tratamento dos dados foi realizado por meio de analise
de conteudo. Os resultados possibilitaram a emersdo de cinco categorias: |I.
Formacgéo académica voltada para a assisténcia de enfermagem; Il. Importancia da
aquisicdo de conhecimento técnico-cientifico; Ill. Dificuldade do estudante em
relacdo aos temas gerenciais; IV. Estratégias de ensino para aproximacao da teoria
com a pratica; V. Competéncias gerenciais a serem desenvolvidas no futuro
profissional. Os resultados apontam que os docentes reconhecem a importancia do
desenvolvimento das competéncias gerencias e, para isso, utilizam-se da relacéo
estabelecida entre a teoria e a prética para facilitar o ensino-aprendizagem. Esta
relacdo é mediada por estratégias didatico-pedagdgicas, adotadas pelos docentes
em sala de aula e campo de estagio, para transmitir os conteddos programados no
plano de ensino e aprendizagem, a fim de favorecer o reconhecimento do
desenvolvimento das competéncais gerenciais no graduando. Finalmente, quanto as
competéncias e habilidades propostas pelas DCN/ENF, constatou-se que o0s
docentes trabalham algumas competéncias necesséarias para o desenvolvimento
gerencial do enfermeiro (comunicacdo, tomada de decisdo e planejamento), mas
gue a auséncia de outras competéncias denota a complexidade e a abrangéncia das
diretrizes, que podem nao estar sendo abordadas durante o curso de graduacdo em
enfermagem.

Palavras-chave: Enfermagem. Ensino. Competéncia profissional.



ABSTRACT

This study aimed to meeting the teachers' perception about the development of
managerial skills in students during the graduate program in nursing. It is a descriptive
and exploratory research with qualitative approach, held at a private University in the city
of Guarulhos. Data collection occurred through the interview that followed a script with
guiding questions, after authorization of the institution and project approval by the
Research  Ethics Committee of the Guarulhos University (CAAE n°
02486012.6.0000.5506). The data processing was accomplished through content
analysis. The results enabled the emergence of five categories: I. Academic background
focused on nursing care; Il. Importance of the acquisition of technical and scientific
knowledge; Ill. Student's difficulty in relation to managerial issues; IV. Teaching
strategies for approach of theory with practice; V. Managerial competences to be
developed in the future. The results indicate that the teaching staff recognize the
importance of the development of management skills and, for this, we use the
relationship established between the theory and practice to facilitate teaching and
learning. This relationship is mediated by pedagogical teaching strategies adopted by
teachers in the classroom and field training to convey the contents in the teaching and
learning plan to facilitate the recognition of the development of managerial competences
on the graduating. Finally, as the skills and abilities proposed by the DCN/ENF was found
that teachers discuss some necessary skills for managerial development of nurses
(communication, decision-making and planning), but the lack of other skills denote the
complexity and scope of the guidelines, which may not be being addressed during the
undergraduate program in nursing.

Keywords: Nursing. Education. Professional competence.
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1 INTRODUCAO

"

Qléando acreditamos apaixonao{amente em a[go que ainda nio existe,

; . . . , ~ . y . "
nés o criamos. O inexistente é o que nao (/{CSCJELWIOS (o] suﬁctente.

Franz Kaﬂza

Durante minha formacdo académica no curso de graduacdo em Enfermagem
na Faculdade Inga, no perido de 2002 a 2005, tive algumas experiéncias que
envolviam conteudos de gerenciamento de enfermagem. Enquanto cursava a
disciplina de Administragdo em Enfermagem, fui convidada a atuar como estagiaria
em uma empresa de Home Care, inicialmente no gerenciamente dos insumos e,
posteriorrmente, na supervisdo de Equipe de Enfermagem. Esta aproximacdo com
0S setores gerenciais despertou 0 meu interesse em compreender melhor este
assunto e, por isso, procurei ler conteidos que abordavam as questées gerencias

nas quais o enfermeiro estava envolvido.

Depois de formada, iniciei minhas atividades profissionais como Enfermeira
Assistencial e, posteriormente, como Supervisora de Enfermagem num Hospital
publico em Parintins/Amazonas, quando pude observar como 0 processo gerencial
de enfermagem se desenvolvia na instituicdo hospitalar. Em 2010, atuando como
docente num curso de Graduagcdo em Enfermagem no mesmo estado, refletia sobre
a importancia do graduando desenvolver competéncias gerenciais para administrar a

sua equipe.

Em 2011, ingressei no curso de Mestrado em Enfermagem da Universidade
Guarulhos. A aprendizagem nesta tematica proporcionou um aprofundamento no
conhecimento da area, bem como estimulou a minha participacdo no Grupo de
Estudo e Pesquisa em Comunicacdo em Enfermagem (GPcom) no subgrupo de

Comunicacéao e Gestao.

Ainda cursando a disciplina do mestrado em Enfermagem, denominada de
Gestdo de Enfermagem em Servicos de Saude, pude acessar conteudos que me
permitiram trabalhar criticamente minhas proprias dificuldades de compreenséo das
competéncias gerenciais e vislumbrar a possiilidade de uma nova postura de

profissional por meio do desenvolvimento das competéncias gerenciais.



Introdugio 13

Também a atuagdo como docente colaborador numa InstituicAo de Ensino
Superior na rede privada, acompanhando estagio curricular de graduandos do 8°
periodo do curso de enfermagem em Gestdo hospitalar, favoreceu a realizacdo de
uma nova reflexdo acerca dos conhecimentos adquiridos sobre as competéncias

gerenciais do enfermeiro.

Observei que o0 estagio proporcionava ao estudante a oportunidade de colocar
em pratica os contelidos tedricos, ndo s6 os discutidos em sala de aula durante as
disciplina ofertadas, como também as propostos pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCNs)*. E nesta atividade, como supervisora de estagio, pude perceber
gue o graduando, durante a sua formacéo, € preparado para o0 cuidar e possui uma
visdo limitada do processo gerencial como a gestdo de equipe, de recursos fisicos e

humanos, entre outros.

Esta preocupacdo transformou-se em um desafio: a necessidade de
compreender o desenvolvimento das competéncias gerencias no estudante de

enfermagem durante o curso de graduacéo.

Um levantamento bibliografico sobre o assunto, realizado no segundo
semestre de 2011, da conta de que, no Brasil, o ensino das competéncias gerenciais
na enfermagem tem tido como foco principal a questao tedrica de elaboracédo dos
Projetos Politico-Pedagdgicos dos Cursos (PPC) e poucas experiéncias tém sido
descritas de como efetivar o desenvolvimento desta competéncia na pratica da
formacdo académica®. Uma interacdo entre os aspectos tedricos e praticos no
desenvolvimento das competéncias gerenciais parece ser algo ainda distante na
realidade do ensino, o que a torna uma discussdo essencialmente teorica e

distanciada do efetivo desenvolvimento profissional.

Alguns docentes tém tentado desenvolver esta tematica atrelando suas aulas
tedricas a vivéncia pratica. Trabalhos, como de Rothbarth, Wolff e Peres®, tém
identificado que muitos estudantes apresentam dificuldades em aplicar, na pratica,
0s conteudos teodricos de gerenciamento de enfermagem ensinados durante o curso.
Assim, esses autores indicam a necessidade de se aprimorarem as praticas
pedagdgicas das Instituicbes de Ensino Superior para que essas habilidades e

competéncias sejam desenvolvidas nos graduandos.
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Para esses autores, o desenvolvimento de competéncias gerenciais no
graduando ainda parece ser algo complexo® Esta dificuldade sentida pelo docente,
que a principio, demonstra ser subjetiva, reflete a fragilidade deste ensino e pode
representar um forte impacto na elaboracdo do novo perfil do profissional enfermeiro

esperado pelas organiza¢ces na area da saude.

Entretanto, os autores ressaltam que o docente se considera um elemento
mediador no processo de ensino e acredita que, de modo geral, mesmo com
dificuldades, os graduandos conseguem absorver 0s conteldos propostos nhas
ementas das disciplinas curriculares®. O docente acredita ser um instrumento de
viabilizacdo para compreensdo das competéncias, preparando-os para executar

suas atividades gerenciais nas organizacdes, com responsabilidade e eficiéncia.

Outro aspecto importante a ser ressaltado € que alguns autores afirmam que
o graduando reconhece a importancia do ensino das competéncias gerenciais*® e
destaca seu valor para melhorar seu desempenho profissional na organizacéo. Esse
fato é relevante considerando-se as condi¢cées nas quais o ensino das competéncias

gerenciais vem sendo desenvolvida nas Instituicdes de Ensino Superior.

Essa lacuna na formacgéo parece somente ser notada pelo egresso na pratica
de enfermagem quando comeca a exercer suas funcgdes profissionais, quando
percebe o processo de trabalho do enfermeiro intimamente vinculado a duas
dimensées: a assistencial e a gerencial®. Hausmann e Peduzzi® afirmam que o
ensino do gerenciamento em enfermagem necessita articular essas dimensoes,

evitando desta maneira a dissociagdo entre o cuidar e as atividades gerenciais.

Na pratica nota-se que ainda existem divergéncias e convergéncias no
processo gerencial realizado pelo enfermeiro, em razdo da dificuldade em articular o
processo assistencial com o gerencial e de colocar na pratica as competéncias

necessarias para o desenvolvimento de suas atividades.

O profissional enfermeiro no processo assistencial tem como objeto o cuidado
prestado ao paciente. Em contrapartida, na atividade gerencial, o objeto de trabalho
€ a organizacdo da execucao da atividade e organizacdo dos recursos humanos

para a realizacéo do cuidar.
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Um estudo realizado por Santos sobre a dimenséo gerencial da atividade do
enfermeiro em um servico hospitalar evidenciou que o enfermeiro, que esta
gerenciando o servico, valoriza a pratica porque percebe que a acédo subsidia o
cuidar, no entanto, quem atua na assisténcia de enfermagem acredita que esta é
uma atividade unicamente burocratica’. Logo, muitos enfermeiros nédo reconhecem a
importancia da execug¢do do gerenciamento, jA que acreditam que a enfermagem

deve apenas realizar atividades voltadas para o cuidado.

Percebe-se que a pratica gerencial do enfermeiro tem passado por
transformacdes no sentido de se adaptar as novas exigéncias do mercado
globalizado®. O profissional enfermeiro deve unir as atividades gerenciais a
assisténcia no servico de saude e, portanto, deve ser capaz de planejar, delegar,
fazer, prever e prover recursos, educar o usuario e capacitar a sua equipe para a
realizacdo das atividades que envolvam o cuidar, garantindo, dessa maneira, a

exceléncia do servico prestado®.

A assisténcia de enfermagem esta inserida no contexto do gerenciamento.
Assim, quando o enfermeiro presta e/ou gerencia os cuidados diretos ou indiretos,
delega fungcdes aos membros de sua equipe esta desenvolvendo suas atividades

administrativas que objetivam o cuidado ao paciente.

Nesta perspectiva de mudancas na graduacdo em enfermagem, o ensino
baseado em competéncias proposto pelas Diretrizes Curriculares Nacionais se
apresenta, na educacdo superior, como um documento norteador na formacédo do

profissional enfermeiro.

Diante deste cenario, motivado pela necessidade de compreensdo de como
as competéncias gerenciais tém sido desenvolvidas na perspectiva de docentes do
curso de graduacdo, € que o presente trabalho é realizado. Acreditamos que seus
resultados trardo subsidios ao aperfeicoamento do ensino de enfermagem baseado

em competéncias, notadamente as competéncias gerenciais.
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2 OBJETIVOS DO ESTUDO

"Se 0 homem néo sabe a que porto se a’[rz('ge,
nenhum vento lhe serd ﬁvoréve. "

Liicio Anneo Séneca

2.1 Objetivo Geral

Conhecer a percepcdo dos docentes acerca do desenvolvimento das
competéncias gerenciais nos discentes durante o curso de graduacdo em

enfermagem.

2.2 Objetivos Especificos

Desvelar quais competéncias gerenciais sdo trabalhadas pelos docentes na

formacao do graduando de enfermagem.

Conhecer as estratégias utilizadas pelos docentes para abordar este tema.
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3 REFERENCIAL TEORICO

"

"Quando um ensina, dois aprendem.

Robert Heinlein

3.1 O desenvolvimento de competéncias na area da Administracdo e da

Educacéo

A constante procura pela qualidade e exceléncia dos servicos acarretou
mudancas nos modelos de gestdo e, consequentemente, a maneira de gerenciar as

pessoas também se modificou. Sobral*

afirma que o reconhecimento do papel que
o profissional desempenha dentro da organizacao levou a maior valorizacdo do ato

humano como meio para a obtencdo dos objetivos da organizacéao.

As transformagbes observadas no mundo do trabalho, a mudanca de
paradigma e a nova postura exigida do profissional também sdo observadas nos
servicos de saude, especificamente na Enfermagem enquanto profissdo e na
formacdo do enfermeiro'. Com o intuito de formar um profissional capaz de
desenvolver acdes curativas e preventivas de saude, sua formagdo necessita estar
consolidada nas Diretrizes Curriculares e refletida no Projeto Politico Pedagdgico

que sdo constantemente discutidos por interessados no tema*?.

Para melhor compreender esta formacdo de competéncias e como ela tem
sido discutida no contexto educacional da enfermagem, se faz necessario
reconhecer a importancia da Ciéncia da Administracdo nas acdes de gerenciamento

da enfermagem e no conceito de "competéncia".

A principio, a palavra competéncia surgiu no fim da Idade Média associada a
linguagem juridica e era compreendida como "[...] a faculdade atribuida a alguém ou

a uma instituicao para apreciar e julgar certas questdes"®S.

No cenario gerencial, o conceito de competéncia inicialmente foi construido
por Richard Boyatizis'* em seu livro intitulado "The Competent Manager: a model for

effective performance”. O autor descreve um conjunto competéncias consideradas
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importantes para a construcdo de um perfil ideal de gestor. Até entdo, Boyastizis
acreditava que, mediante o conhecimento e identificagdo do perfil dos gestores, as
organizacdes podiam selecionar profissionais adequados, eficazes e eficientes para

suas necessidades garantindo desta maneira o sucesso organizacional®.

Tratando do mesmo tema, Zarifian'® destaca que competéncia é saber agir,
aprender, pensar e ser e que o profissional ainda deve assumir responsabilidades e
ter atitude reflexiva em seu trabalho. Esta abordagem deduz que estimular a
responsabilidade e a participacdo permite maior compromentimento das pessoas
com a organizacdo’’ Desse modo, nota-se que a atitude comeca a ser citada como

requisito que proporciona um diferencial na carreira profissional.

Posteriormente, tendo como base este enfoque inicial sobre competéncia,

muitos outros conceitos e abordagens surgiram e buscaram discutir esta temética.

Dutra®® define competéncia como um conjunto de fatores que envolvem o
cognitivo (conhecimento e habilidades), afetivo (atitudes e valores), comportamental
e motivacional (motivacdo). Estas caracteristicas sdo consideradas ferramentas

essenciais que garantem um bom desempenho do gestor dentro da organizacéo.

Para Fleury e Fleury® o termo competéncia é compreendido como "um saber
agir responsavel e reconhecido, que implica mobilizar, integrar, transferir

conhecimentos, recursos e habilidades".

Na area da Administracdo, 0s primeiros autores a usarem 0O termo

competéncia foram Prahalad e Hamel®

gue estabeleceram um arcabouco de
competéncias para analise dos individuos dentro das organizagfes, e que conciste
em um core de conhecimento e habilidades desejadas no profissional para que a
empresa seja capaz de ter competitividade e oferecer produtos diferenciados que

gerem beneficios para os clientes.

Esse conhecimento e habilidades poderiam ser desenvolvidos dentro das
organizacdes por meio de situacdes de aprendizagem que proporcionassem a

transformac&o do conhecimento em competéncia®.

Acerca desta tematica Schon®', um estudioso da administracdo, descreveu as
competéncias como uma integracdo a qual denominou de CHA, em que C significa o
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conhecimento de adquirido na vida ou nas instituicbes de ensino (saber); H, as
habilidades para produzir resultados ao realizar determinada tarefa ( saber fazer) e

A, as atitudes assertivas e comportamentos proativos (saber ser).

Foi somente apds a década de 80 que o conceito de competéncia foi utilizado
pelas organizacbes empresarias. Neste periodo comecou a surgir no mercado
globalizado a necessidade de méao de obra qualificada e competente o que,
inevitavelmente, impulsionou mudancas nas politicas educacionais que passaram a
se preocupar em preparar profissionais com uma formacdo baseada em

competéncias®? para atender esta demanda do mercado de trabalho.

Com o objetivo de aprofundar o estudo das competéncias, Nascimento®,
analisando a historia da educacdo no Brasil, afirma que, juntamente com o0s
interesses do mercado de trabalho, foi estruturado um sistema de educacdo
baseado em competéncia profissional. A implementacdo deste sistema demonstra
gue as politicas educacionais procuram acompanhar o ritmo do mercado de trabalho
e ofertam, em seus conteldo pedagdgicos, temas que Sao necessarios para a

formacao profissional.

Na enfermagem, especificamente, observa-se que as IES, seja pela
metodologia e conteudos utilizados, seja pela descricdo do perfil de seu egresso,
sempre tém procurado adequar a formacdo que oferecem as exigéncias

estabelecidas pelo mundo do trabalho®*.

Assim, um processo de ensino em enfermagem que se estruture no
desenvolvimento de competéncias, além de acompanhar as exigéncias do mercado
de trabalho, também permite a formacdo de um profissinal critico e refletixo capaz
de tomar decisdes assertivas de maneira individual ou em grupo®. Vale lembrar que
ser competente € ser capaz de mobilizar conhecimentos adequados nas diversas
situacOes de trabalho e de tomar decisédo a partir de informacdes analisadas e

avaliadas®.

Nessa situacdo, compactuamos com a afirmacdo de Dias®® de que no
contexto de aprendizagem em uma abordagem por competéncia o0 "sujeito constroi

0S seus proprios saberes, numa interacdo afetiva que possibilita o aprender a



Referencial Tedrico 22

aprender”, por meio da tomada de decisao e resolucdo de situacdes problemas
propostas no ambiente de ensino.

3.2 A concepcao de competéncia na perpectiva das Politicas Educacionais no

Brasil

As universidades brasileirias durante o século XX, sofreram diversas
modificacdes decorrentes de mudancas em projetos de leis e reformas
educacionais. O estabelecimento da Lei de Diretrizes e Bases na educacédo garante
a organizagao do sistema educacional e as Diretrizes Curriculares na Educagéo

Superior para cursos de graduacéo®.

A primeira lei sancionada na educacédo foi a Lei das Diretrizes e Bases da
Educacdo Nacional (LDB) - Lei n°® 4.024 em 1961, que tinha como principal

caracteristica regulamentar o acesso & universidade por meio do vestibular?’.

Durante o regime militar, em 1968, foi sancionada a Lei 5.540 que permitiu a
primeira reforma dessa LDB — a Reforma Universitaria na Educacdo Nacional que
estabeleceu uma nova estruturacdo para as Universidades Federais, como a
matricula por disciplina, o0 regime de créditos, organizacdo curricular,
departamentalizacao, institucionalizacdo da pés-graduacéo, curso de especializacao

e aperfeicoamento®.

A Reforma de 1968 também possibilitou a expansdo do ensino superior
privado no Brasil e teve, como principal marco, 0 aumento no numero de vagas em
instituicbes de ensino superior, ampliando a possibilidade de acesso a universidade.
Estabeleceu ainda o curriculo minimo, a duragdo minima dos cursos superiores, a
matricula semestral por disciplina, e assegurou autonomia didatico-cientifica a

universidade, flexibilidade curricular e interdisciplinariedade®.

Para Saviani?’, esta Reforma Universitaria procurou atender a demanda
"proclamando a indissociabilidade entre ensino e pesquisa, abolindo a catedra que

foi substituida pelo departamento, elegendo a instituicdo universitaria como forma
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preferencial de organizacdo do ensino superior e consagrando a autonomia

universitaria”.

Ja, segundo a interpretacdo de Martins®®, esta reforma produziu efeitos
inovadores como “o surgimento do Programa de Iniciagdo Cientifica, que tem
contribuido para articulacédo da pesquisa e do ensino de graduacao impulsionando a

formacao de novas geracdes de pesquisadores”.

E importante destacar que, na década de 70, a Reforma Universitaria
ocasionou o aumento no numero de estudantes que tiveram acesso a universidade e
no nuamero de instituicbes de ensino; ainda proporcionou condi¢cdes para o
surgimento do ensino superior privado, embora centralizado nas regides mais

desenvolvidas do Brasil®°.

No Brasil as diretrizes do ensino superior passaram por nova alteracdo em
1997, quando foi sancionada pela Lei das Diretrizes e Bases da Educao Nacional
(LDB) a Lei n°® 9.394/96. Esta lei ndo s6 proporcionou o surgimento de diversos
cursos superiores (tecnologico, bacharelado e licenciatura), de pdés-graduacéo e
extensdo, mas também possibilitou a criacdo de centros universitarios e garantiu a

sua autonomia para formacao, organizacéo e supresséo de novos cursos®'.

Segundo Missio, Lopes e Renovato®, a LDB concedeu as instituicdes de
ensino superior, aos docentes e discentes novas responsabilidades, ao permitir a
elaboracédo de perfis profissionais diferentes de acordo com a necessidade de cada
regido. Por se acreditar que sdo conhecedoras da realidade local onde estdo
inseridas, as instituicbes tém autonomia para definir uma parte significativa dos
conteados ministrados e essa liberdade disponivel permite a formacdo de

profissionais voltados para a promocéo da sociedade e do mercado de trabalho.

As diretrizes curriculares descritas na LDB preveem uma reestruturacéo dos
cursos de graduacdo por meio da revogacgéo do curriculo minimo, instituida pela Lei
de Diretrizes e Bases n° 5.540/68%', e asseguram a autonomia das Instituices de

Ensino Superior (IES) na elaboracdo dos curriculos de seus cursos e programas.

Pereira e Lages®® afirmam que a construcdo das DCNs contaram com a

contribuicdo de diversas instituicbes nacionais, tanto no ambito da educacdo
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(Universidades Brasilerias, Secretaria de Educacdo Superior do Ministerio da
Educacdo) como na area da saude (Conselho Nacinal de Saude e Ministério da
Saude).

Esse processo também recebeu colaboracfes do Forum de Pro-Reitores de
Graduacdo das Universidades Brasileiras® (ForGRAD) que apresentaram algumas
propostas para as Diretrizes Curriculares, como liberdade para composicdo da carga
horaria do curso, incentivo a formacao de um profissional generalista, orientacées
para a elaboragdo dos curriculos, conteddos e habilidades propostas nos variados

CUrsos.

Atualmente, as Diretrizes Curriculares Nacionais orientam a elaboracdo dos
Projetos Politico-Pedagdgicos dos Cursos (PPC) das instituicGes de ensino e tem
como objetivo formar profissionais criticos, reflexivos, aptos a aprender a aprender e
compreender as mudancas no mundo®®. E, ainda, expdem orientacdes para todas as
areas do conhecimento, dentre elas a area da Saude e os cursos a ele relacionados:
Nutricdo, Odontologia, Farmacia, Medicina, Biomedicina, Fisioterapia, Enfermagem,

dentre outros.

3.3 As Diretrizes Curriculares para o curso de Enfermagem e a competéncias

gerenciais do enfermeiro

No Brasil as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em
Enfermagem (DCNs/ENF)!, regulamentadas em 2001 pelo Conselho Nacional de
Educacdo por meio do Parecer CES/CNE 1.133/01, homologadas no D.O.
01/10/2001, estabelecem o perfil do profissional.

Enfermeiro, com formacéo 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/situacbes de saude-
doenca mais prevalentes no perfil epidemioldgico nacional, com
énfase na sua regido de atuacdo, identificando as dimensfes bio-
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psicosociais dos seus determinantes. Capacitado a atuar, com senso
de responsabilidade social e compromisso com a cidadania, como
promotor da saude integral do ser humano; enfermeiro com
Licenciatura em Enfermagem capacitado para atuar na Educacdo
Bésica e na Educacao Profissional em Enfermagem®.

Nesse documento sdo descrita todas as competéncias gerais e habilidades
especificas, necessérias a atuacao do enfermeiro. E os conteudos curriculares que
"devem estar relacionados com todo o processo saude-doenca do cidadao, da
familia e da comunidade, integrado a realidade epidemiologica e profissional,

proporcionando a integralidade das acées do cuidar em enfermagem"*.

Compreender esse conceito de competéncia no ensino e todo o processo de
desenvolvimento dessa competéncia € importante para se perceber como esta

formacao devera acontecer>.

A Diretrizes Curriculares para o curso de enfermagem (DCNs/ENF) orientam
as IES sobre os eixos teméaticos que sdo fundamentais e devem ser trabalhados em
Ciéncias da Enfermagem como: fundamentos de enfermagem, assisténcia de

enfermagem, administracéo de enfermagem e ensino de enfermagem®.

As DCNSs/ENF propdem mudancas no ensino e na visdo do papel da
educacao e do educador na formacéo do enfermeiro, por meio da constru¢do de um
novo perfil académico, com énfase nas competéncias e habilidades desenvolvidas

pelo educador no educando®’.

Nos artigos 42 e 52 destas Diretrizes estd indicado que a formagdo do
enfermeiro deve objetivar o desenvolvimento de conhecimentos requeridos ao
exercicio de competéncias e habilidades, gerais e especificas respectivamente,
detalhadamente descritas:

Art. 4° “A formacdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o

profissional dos conhecimentos requeridos para o execicio das
seguintes competéncias e habilidades gerais [...] *.

Art 5° “ A formagcdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o
profissional dos conhecimentos requeridos para o0 exercicio das
seguintes competéncias e habilidades especificas™.
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As |IES tornam-se, desta forma, o ambiente responsavel pelo
ensino/desenvolvimento das competéncias, visto que, uma vez formado, o
profissional partira para o mercado de trabalho levando consigo o conhecimento

adquirido na universidade.

As DCNs/ENF ainda destacam que o aluno do curso de Enfermagem, ao final
da graduacdo, deve desenvolver as seguintes competéncias gerais: atencdo a
saude, tomada de decisdo, comunicacdo, lideranca, educacdo permanente e

administracdo e gerenciamento®

Para o presente trabalho serdo consideradas todas as competéncias e
habilidades gerais que, de acordo com DCN/ENF', devem ser trabalhadas nas

disciplinas curriculares no Curso de Graduacdo em Enfermagem nas IES.

I. Atencédo a saude

A Atencdo a saude é mencionada nas DCN/ENF' como umas das
competéncias que irA dar ao enfermeiro responsabilidades na prevencdo e

promoc¢ao a saude da comunidade.

[...] os profissionais de saude, dentro de seu ambito profissional,
devem estar aptos a desenvolver acbes de prevencdo, promogao,
protecdo e reabilitacdo da salde, tanto em nivel individual quanto
coletivo. Cada profissional deve assegurar que sua pratica seja
realizada de forma integrada e continua com as demais instancias do
sistema de saude. Os profissionais devem realizar seus servigcos
dentro dos mais altos padrbes de qualidade e dos principios da
ética/bioética, tendo em conta que a responsabilidade da atencéo a
saude ndo se encerra com o ato técnico, mas sim, com a resolugéo
do problema de satde, tanto a nivel individual como coletivo®.

Durante um longo periodo, o processo de trabalho gerencial de enfermagem
afrmava que a atencdo a saude ndo se constituia como uma atividade pela

geréncia, mas sim como um trabalho envolvido indiretamente neste processo>®.

No entanto, para que a atencdo a saude preconizada pelas DCNs seja efetiva,

faz-se necessario que o profissional gestor utilize os instrumentos administrativos
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como a organizacdo do trabalho, o planejamento das acbes, a coordenacédo, o
controle e a avaliacdo dos servicos prestados™’.

Este processo de trabalho na &rea da saude, especificamente na enfermagem,
pode ser dividido em varios subprocessos, que podem ou nado ser realizados
simultaneamente como assistir/cuidar, administrar/supervisionar, ensinar, pesquisar

e participar politicamente®.

A atividade gerencial se configura, portanto, como um instrumento do processo
do cuidar, uma vez que objetiva organizar o trabalho e manter recursos humanos
qualificados para a realizacdo de uma assisténcia de enfermagem capaz de

desenvolver a "atencdo a saude".

Para se alcancar a competéncia "atencéo & satde”, Sanna®® adverte que é de
responsabilidade do enfermeiro planejar, juntamento com sua equipe, os cuidados
que serdo realizados, a evolugdo clinica do paciente, de forma a atingir os
resultados esperados.

Estas funcdes inerentes ao processo gerencial, que sao de responsabilidade
do enfermeiro, evidenciam que o gerenciar € um instrumento importante no processo
de trabalho que esta relacionado com o cuidar. O enfermeiro nesta funcao faz uso
de seus conhecimentos administrativos para organizar os recursos humanos e o
trabalho, que tem como propdésito a atencdo a salde e a garantia da qualidade da
assiténcia prestada®’.

A Administragdo, enquanto ciéncia, traz para este enfermeiro saberes como:
teorias administrativas, ferramentas para o0 gerenciamento de pessoas,

gerenciamento de custo, recursos materiais e fisicos, cultura, dentre outros.

I[I. Tomada de decisdo

Em relacdo a tomada de decisdo, o referencial de Administragdo propde
etapas a serem seguidas durante esse processo, como uma maneira de

proporcionar aos gestores maior probabilidade de obterem decisdes assertivas. Para

|'42 n

Almeida et a a tomada de decisdo ou o processo decisério pode ser definido
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como a escolha entre duas ou mais alternativas que possibilitem atingir um
determinado resultado, logo, a tomada de decisdo permeia o processo de trabalho

do enfermeiro”.

Nas DCNs/ENF! a competéncia Tomada de decisdo aponta que o trabalho do

profissional de saude deve estar:

[...] fundamentado na capacidade de tomar decisdes visando o0 uso
apropriado, eficacia e custo-efetividade, da forca de trabalho, de
medicamentos, de equipamentos, de procedimentos e de préticas.
Para este fim, os mesmos deve possuir habilidades para
avaliar,sistematizar e decidir a conduta mais apropriada.*

Na éarea da saude, o enfermeiro ao desempenhar as suas fun¢cbes na
dimenséo assistencial e gerencial, faz uso da competéncia tomada de decisdo em
seu processo de trabalho. Esse processo decisorio deve ser realizado com
conhecimento, consciéncia e competéncia, para que o resultado objetivado seja

alcancado™®.

A competéncia na tomada de decisbes oferece ao enfermeiro a oportunidade
de fundamentar cientificamente suas acdes, servindo como subsidio na resolucéo

dos problemas que envolvem o cuidar e o gereciamento de enfermagem®.

O Conselho Federal de Enfermagem - Cofen** definelestabelece que a
responsabilidade pelo planejamento, coordenacdo e tomada de decisdes € de
competéncia do enfermeiro. Ao gerenciar um servico de enfermagem, esse
profissional deve pressupor que, em algum momento, sera necessario tomar

decisbes que irdo influenciar a sua equipe e o desempenho da sua organizagao.

Um estudo realizado por Almeida et al*?

, pesquisando quais instrumentos
gerenciais eram utilizados na pratica profissional de enfermeiros como apoio para a
tomada de decisédo, evidenciou que o enfermeiro reconhece o planejamento como
um instrumento gerencial de apoio a tomada de decisdo, mas acredita que, na
pratica seja de dificil viabilidade devido as inUmeras atividades diarias. Este autor
ainda afirma que os enfermeiros, na maioria das vezes, realizam somente o0

planejamento de curto prazo, utilizado para a resolucédo de problemas imediatistas, e
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acabam deixando de lado o planejamento de médio e longo prazo que beneficiaria o

desenvolvimento das praticas de enfermagem.

O planejamento e, consequentemente, a tomada de decisdo s&o Vvistos,
usualmente, como sinbnimo de desenvolvimento de um processo gerencial e tém se
configurado como um dos critérios pelo qual o enfermeiro tem sido avaliado®. Essa
competéncia torna o individuo capaz de organizar estratégias, ferramentas e

técnicas capazes de serem desenvolvidas na pratica®®.

Na &rea da administracdo entre os conhecimento necessarios para uma
melhor compreenséo acerca desta tematica estdo: conhecer a misséo, visdo, valor e
objetivos da organizacdo; e em relacdo ao processo de gerenciamento de tomada
de decisGes propriamento dito, o gestor deve ter claro os objetivos, as possiveis

soluces, a implementacdo da acéo e a avaliacéo dos resultados encontrados *'.

lll. Comunicacéao

Dentre os meios mais utilizados para um bom desempenho das atividades
diarias estd a comunicacdo que € a troca de informacbes, fatos, idéias e
experiéncias entre as pessoas que se relacionam. Entre os componentes de uma
comunicacdo efetiva estdo o emissor, 0 receptor, 0 meio e a mensagem a ser

transmitida*®.

Nesse processo, a capacidade de codificacdo e decodificacdo das
mensagens, de dar e receber feed-back de forma apropriada identifica as
habilidades da pessoa em transmitir e receber informagdes adequadamente e
perceber a urgéncia da mensagem. Cabe sinalizar que as interferéncias, que
ocorrem no processo comunicativo por causa dos ruidos de interpretacdo, sdo um
dos fatores mais preocupantes na comunicacado por serem capazes de deturpar a

correta compreensdo da mensagem®.
Uma comunicacao adequada deve estar livre de:
[...] conflitos, mal-entendidos que atingem os objetivos definidos para

a solugéo dos problemas detectados na interacdo com o paciente [...]
Conhecer os mecanismos de comunicacdo facilitara o melhor
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desempenho de sua funcdo em relagcdo ao paciente, bem como
melhorara o relacionamento entre os membros da equipe®®.

Na comunicacao interpessoal, a habilidade que o emissor da mensagem deve
ter para conseguir explicitar o que pensa e o que precisa falar, associada ao fato de
0 receptor ser um ouvinte habil e estar aberto a escutar a mensagem transmitida,

facilita o éxito da comunicacao®.

Na area da saude, especificamente na enfermagem, compreender o processo
de comunicacéo é vital para o desenvolvimentos das atividades profissionais. Silva*®
afirma que é fundamental saber relacionar-se bem com as pessoas, ja que, neste
ambiente, muitas vezes acontecem confltos que sdo decorrentes de uma

comunicacao inadequada.

Ainda em relacdo ao processo de comunicacdo, uma das principais
preocupacdes é a decodificacdo da mensagem transmitida que ocorre entre 0s
envolvidos por meio dos signos®. Essa relacdo existente entre o signo e o

significado da informac&o é a codificacdo>”.
Para Stefanelli®® este processo de comunicacéo tem inicio quando ha:

Alguém (emissor) com curiosidade, necessidade de transmitr ou
saber algo ou um contetido (mensagem) que precisa ser esclarecido,
dito para outra pessoa. O emissor sente-se, entdo, estimulado a
iniciar um contato interpessoal e pensar em como fazé-lo
(codificagéo) e envia-lo (canal) a fim de tornar comum o conteudo de
sua informacao ou ideia para a outra pessoa (receptor). Este, por sua
vez, reage a mensagem recebida apresentando sua reacao
(resposta)®*.

A comunicacdo tem sido objeto de estudos por muitos pesquisadores?® 01

que listaram os principais elementos presentes neste processo:
e contexto - situagdo em que comunicacgao estd acontecendo.

e mensagem - sdo as informacdes, que trazem consigo as emocodes e
nem sempre sdo decodificadas adequadamente e que podem ser

transmitidas de maneira verbal e/ou ndo-verbal.
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e interlocutores - sdo individuos envolvidos na comunicacdo (emissor e

receptor).

e meios: as maneiras como a comunicacdo € transmitida (palavras,

gestos, expressoes faciais, a distancia, dentre outros).

e signos: os simbolos e sinais usados na transmissdo da mensagem,

gue, dependendo do contexto, podem ter multiplos significados.

Silva®® afirma que a habilidade em decodificar corretamente uma mensagem
estd diretamente relacionada a atencdo dispensada pelos interlocutores a esses

cinco elementos envolvidos na transmissao da informagao.

Outras dificuldades relacionadas a efetividade da comunicacdo estédo
relacionadas a falta de clareza e objetividade quanto ao conteldo que se deseja
informar; auséncia de conhecimentos basicos de comunicacéo; e fatores pessoais

como pouca empatia do emissor para como o receptor2.

Ainda, € importante salientar que esse complexo processo de comunicacao
se encontra dividido em duas dimensdes: comunicacdo verbal e comunicacdo néo

verbal:

comunicagéao verbal - refere-se as palavras expressas por meio da
fala ou escrita;

comunicagéo ndo verbal - ndo esta associada as palavras e ocorre

por meio de gestdes, siléncios, expressdes faciais, postura corporal,
48

etc™.

Cabe ressaltar que a comunicagao verbal somente acontece por meio da
linguagem falada e escrita, portanto, a entonagcao da voz, a cadéncia da prondncia e

o ritmo fazem parte do grupo de comunicagédo nao verbal.

Uma grande parte dos problemas que ocorrem na comunicacdo verbal esta
relacionada aos diferentes significados que os interlocutores dédo as palavras
contidas na mensagem®:. Isso também acontece quando escrevemos um texto em
gue palavras com multiplos sentidos e frases mal estruturadas podem deturpar a

compreensao do contetido transmitido®*.
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J& a comunicagdo ndo verbal pode complementar a comunicacdo verbal,
substitui-la e contradizé-la, e acontece por meio da cinésica, tacésica, da proxémica

e do paraverbal.

e cinésica - estd relacionada com movimentos corporais, gestos e

expressoes faciais dos interlocutores;
e tacésica - ocorre pela comunicacéo téatil (toque manual);

e proxémica - estd relacionada com a distancia mantida entre os

interlocutores da mensagem.

e paraverbal - esta relacionado a ritmo, cadéncia da voz, tom e periodos

de siléncio durante a transmissao da mensagem.

Um estudo realizado por Amorim>® sobre a percepcdo dos docentes de
graduacdo em enfermagem sobre seu comportamento comunicativo ndo verbal em
sala de aula identificou que um dos maiores obstaculos encontrados pelos docentes,
nesse processo de comunicacdo, é a contradicdo do verbal com o n&o verbal e

dificuldades em interpretar os sinais paraverbais.

~

No ensino em Enfermagem quanto a competéncia comunicagcdo, as
DCNs/ENF* afirmam que:

[...] os profissionais de salde devem ser acessiveis e devem manter
a confidencialidade das informacdes a eles confiadas, na interagédo
com outros profissionais de salde e o publico em geral. A
comunicagao envolve comunicagéo verbal, ndo verbal e habilidades
de escrita e leitura; o dominio de, pelo menos, uma lingua
estrangeira e de tecnologias de comunicacéo e informacéo®.

O ensino da competéncia comunicativa demonstra ser vital para o
desenvolvimento das atividades gerenciais do egresso dentro da organizacdo de

saude. No processo gerencial, a competéncia comunicacgao €,

[...] um dos seus principais instrumentos de trabalho, configurando-se
como um ato inerente ao seu exercicio gerencial no processo de
influenciar e aproximar as a¢fes da equipe de enfermagem e dos
demais profissionais na busca do planejamento e alcance de
objetivos comuns®.
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Um estudo sobre a comunicagdo na geréncia de enfermagem hospitalar
realizado por Santos et al®® com enfermeiros gestores de um hospital universiario,
evidenciou que a comunicacdo adequada € um importante instrumento de trabalho
na realizagdo das atividades gerenciais do enfermeiro e na efetividade das suas

acOes nesse servico.

O ato de se comunicar de maneira eficaz, dentro do servico de saude, com a
equipe de trabalho, clientes e familiares é fundamental e deve ocorrer entre todos os

profissionais envolvidos.

IV. Lideranca

A lideranca, como uma ferramenta administrativa, também foi incluida no
perfil de competéncias e habilidades do egresso do curso de Graduacdo em
Enfermagem. As DCN/ENF* descrevem o desenvolvimento desta competéncia pelo

profissional enfermeiro:

[...] no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de saude
deverdo estar aptos a assumir posicdes de lideranga, sempre tendo
em vista o bem-estar da comunidade. A lideranca envolve
compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de
decisGes, comunicacgdo e gerenciamento de forma efetiva e eficaz’.

Segundo Resende, a lideranca é uma funcdo ou papel assumido por um
individuo que se apresenta como capaz de orientar e coordenar um grupo de
pessoas em diversas situacdes®’. O lider deve ser capaz de conduzir sua equipe a

realizar de maneira adequada todas as atividades propostas pela organizagao.

Alguns autores®**’, discorrendo sobre a habilidade de lideranca, inicialmente
descrevem-na como resultante de uma vontade divina, uma caracteristica inata ao
ser humano, mas atualmente, ela & considerada uma competéncia capaz de ser

desenvolvida'.
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Para Chiavenato®®, a capacidade para liderar uma equipe e buscar meios
para conduzir seus liderados de maneira adequada pode ser aprendida pelo
profissional. Algumas caracteristicas desta lideranca podem ser consideradas

primordiais para bom desempenho gerencial como:

[...] atitude para tomar iniciativas, incentivar, dar exemplo, orientar,
apoiar decisbes em favor de uma organizacdo, de uma equipe (...) e
também, organizar e prover recursos, aplicar habilidades de
relacionamento, influenciar, unir, criar interesses, desenvolver
sentido de equipe, incentivar, entusiasmar, e as vezes emocionar’’.

Na Enfermagem, um aspecto importante no desenvolvimento da competéncia

I°° em um hospital

lideranca foi evidenciado em um estudo, realizado por Moura et a
de ensino, que objetivou analisar o processo de escolha de chefias de unidade e os
resultados apontaram que, na prética, sdo as habilidades de como ouvir, observar e
influenciar as pessoas que tornam o enfermeiro um lider de fato. Estas habilidades
sdo passiveis de ser desenvolvidas na pratica de enfermagem, tanto na dimenséo
assistencial como na dimensao gerencial, o que reafirma a indissociabilidade entre o

cuidar e a gestéao.

Um outro estudo realizado por Garcia e Santa-Barbara®®, com enfermeiras de
um hospital puablico, sobre a relacdo entre as bases de poder do lider e os estilos de
sua lideranca, evidenciou que o enfermeiro, ao estabelecer metas e objetivos a
serem alcancados na organiza¢do, aumenta a efetividade e a eficacia de sua
atuacdo no gerenciamento de enfermagem. Logo, a assisténcia de enfermagem

torna-se resultado do trabalho de uma equipe gerida por uma lideranca.

V. Educacédo Permanente

A Educacdo permanente é mencionada nas DCNS/ENF' como uma das
competéncias que ira propiciar responsabilidade ao enfermeiro em sua formagéo e a
de sua equipe junto a organizagao:

[...] os profissionais devem ser capazes de aprender continuamente,

tanto na sua formacao, quanto na sua pratica. (...) devem aprender a
aprender e ter reponsabilidade e compromisso com a sua educacgao
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e o treinamento/estagio das futuras geracdes de profissionais, mas
proporcionando condi¢cbes para que haja beneficio mutuo entre os
futuros profissionais e os profissionais dos servigos(...)".

Ao analisar o objetivo proposto pelas DCNS/ENF' no que diz respeito ao
desenvolvimento da competéncia educacdao permanente, percebe-se a valorizacéo
atribuida ao papel do enfermeiro como aquele que ensina e proporciona 0
crescimento continuo de sua equipe. Para isso, faz-se necessario que a
universidade estimule o aluno a buscar conhecimento cientifico, em conjunto com os
conhecimentos transmitidos pela universidade de maneira que, apdés se formar,

possa continuar buscando novos saberes.

A educacdo permanente, uma das modalidades de educacdo em que o
processo de ensino acontece no ambito da organizacdo, possui as seguintes
caracteristicas: periodicidade - € sistematica; esta voltada para a pratica
institucionalizada; e promove a oportunidade de desenvolvimento do funcionario®. E
uma politica de formacéo e qualificacdo, no setor da saude, que busca estabelecer a
relacdo entre o ensino e as acdes e servicos, visando a melhoria do desempenho
da equipe e o estabelecimento de estratégias que sejam capazes de gerar
mudancas institucionais™®®>. Na educacéo permanente "o aprender e o ensinar se

incorporam ao cotidiano das organizacdes e ao trabalho”®.

Autores como Ricaldoni e Sena® indicam que, para o enfermeiro cumprir seu
papel de educador, precisa compreender as necessidades dos trabalhadores e, para
isso, prop6em a utilizacdo de praticas pedagogicas que se aproximem da pedagogia
da problematizacdo. Esta pedagogia permite que o proprio local de trabalho sirva
como ferramenta no momento de se definirem os temas que serao utilizados durante
a capacitacao, proporcionando, desta maneira, um aprendizado continuo, amparado

nas praticas de trabalho®,

Um estudo de Resck e Gomes®®, com o objetivo de analisar as demandas e
as expectativas oriundas do cenario das praticas gerenciais face ao Projeto
Pedagdgico e as estratégias que favoregam ou ndo a praxis transformadora
evidenciou que, no ensino de enfermagem, esta abordagem pedagogica da

problematizacdo também favorece a compreensdo do estudante acerca dos
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7

conteldos ministrados em sala de aula e, por isso, é vista pelos estudantes e

docentes como uma ferramenta util no processo de ensino e aprendizagem.

No servico de saude, o envolvimento do profissional enfermeiro no processo
de educacdo permanente tem relacdo direta com o planejamento de atividades
desenvolvidas, sendo de sua responsabilidade a realizacdo da capacitacdo de sua

equipe.

Portanto, a competéncia educacdo permanente pode ser apreendida pelo
profissional, sendo considerada viavel para uma atualizacédo continua de toda equipe

de enfermagem®,

Dentro dos conhecimentos da area da Administragdo para o desenvolvimento
desta competéncia, destacam-se: conhecimento da cultura organizacional, trabalho
em equipe, planejamento, gerenciamento de pessoas e custo, comunicacao,

desenvolvimento dos recursos humanos e educacéo continuada™.

VI. Administracdo e Gerenciamento

A administracdo e o gerenciamento sdo citados nas DCN/ENF' como de

responsabilidade do profissional enfermeiro frente ao servigo de saude:

[...] os profissionais devem estar aptos a tomar iniciativas, fazer o
gerenciamento e administracao tanto da for¢a de trabalho quanto dos
recursos fisicos e materiais e de informagdo, da mesma forma que
devem estar aptos a serem empreendedores, gestores,
empregadores ou liderancas na equipe de satde®.

Na Enfermagem, a valorizagdo do saber administrativo surgiu com Florence
Nightingale, que percebeu a necessidade de se organizar o servico de saide. E
através da Escola de Enfermagem criada por ela que se comecga a propagar uma

nova abordagem na formacéo das alunas de enfermagem®.

Florence estabelece a divisdo de trabalho na enfermagem entre as ‘ladies
nurses”, que possuem capacitacdo para administrar o trabalho, e as “nurses”, que

s&0 responsaveis por executar as atividades solicitadas®®. Este saber administrativo
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nasceu da necessidade de se organizarem os hospitais e foi incorporado a formacao
das primeiras alunas da Escola fundada por Florence Nightingale, que eram
preparadas para assumirem a supervisdo de pessoal e do ensino e os cuidados

diretos ao paciente.

No seu livro Notas sobre a enfermagem, Florence Nightingale descreve a
importancia do saber administrativo e das atividades gerenciais. Essa afirmacao

pode ser representada pela citagéo a seguir:

[...] todos os beneficios de uma boa enfermagem apresentados
nestas notas podem ser completamente anulados por deficiéncia, por
exemplo, na administracdo basica, ou melhor, por se ignorar como
proceder para que o que é feito quando se esta presente o seja
também quando se esta ausente®’.

Nota-se, que na &rea da enfermagem, o gerenciamento das atividades tem
sido incorporado a funcdo do enfermeiro, portanto, sempre existiu um preparo deste

profissional para assumir seu papel de gestor.

Gerenciar o servico implica assumir responsabilidades de supervisionar a
execucdo das atividades de enfermagem e garantir um servico de qualidade®.
Desse modo, observa-se que a competéncia administracdo e o gerenciamento sao

fundamentais para a realizacédo das atividades de enfermagem.

Um estudo realizado por Peres e Ciampone®®, que objetivou descrever as
competéncias gerais citadas nas DCNs e relacionar os conhecimentos necessarios
para sua formacdo, evidenciou que, para o desenvolvimento da competéncia
administracéo e gerenciamento, é fundamental que o profissional tenha um conjunto
de conhecimentos como: planejamento, implementacéo, coordenacao, negociacao,
interacdo e gerenciamento do processo de trabalho, além dos conhecimentos
politicos e do contexto socioecondmico que possam interferir na prestacdo do

cuidado.

Logo, uma reflexao critica acerca do desenvolvimento destas competéncias é
fundamental e deve comecar ainda durante os anos de graduacdo, que é 0

momento em que ocorre a formacao inicial do enfermeiro®. Por isso, ressalta-se a
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relevancia deste estudo, uma vez que estas competéncias sdo construidas por meio

da formacéo e o desempenho delas s6 poderé ser observado na prética profissional.
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TRAJETORIA METODOLOGICA
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4 TRAJETORIA METODOLOGICA

"Sdo os passos que fazem os caminhos."

Mario Quintana
4.1 Tipo de pesquisa

Compreender as caracteristicas da natureza do problema a ser estudado em
uma investigacao e a sua viabilidade na construcdo do saber cientifico sdo fatores

importantes para a estruturacdo e o desenvolvimento do percurso metodolégico.

Neste estudo optou-se por uma proposta metodolégica com abordagem
qualitativa, considerando a importancia da subjetividade para o tema em questao.
Na abordagem qualititiva ndo existe preocupacdo em se realizar uma quantificacéo
do fendbmeno, mas sim, compreender a percepcdo e a representacdo dos
significados das experiéncias vivenciadas pelo sujeito. A pesquisa qualitativa,
segundo Minayo'*:

[...] () responde a questdes muito particulares; (ii) trabalha com o
universo de significados, motivos, aspiragfes, crengas, valores e

atitudes; (iii) e compreende espaco mais profundo das relacdes, dos
processos e dos fendmenos a que se destina.”

Nessa perspectiva, a pesquisa qualitativa ndo se resume a elaboracdo de
problemas e controle de variaveis, mas em perceber os significados das acbes

realizadas pelos envolvidos’?.

A presente pesquisa foi um estudo transversal, de campo, na perspectiva do
meétodo descritivo e exploratorio que permite ao investigador uma visédo geral do fato

pesquisado e aproximacao das informacdes necessarias sobre o objeto estudado”®.

Para Gil”®, a pesquisa descritiva e exploratéria permite a identificacédo da
natureza da relagéo entre as caracteristicas encontradas e torna possivel obter uma

nova visdo da atuacao pratica dos profissionais pesquisados.
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4.2 Cenario da pesquisa

O estudo foi desenvolvido em uma instituicdo privada de um municipio de
grande porte do Estado de S&o Paulo. E um dos 39 municipios que integra a Regi&o
Metropolitana de Sdo Paulo. O Curso de Enfermagem na instituicdo foi autorizado

em 1980 e reconhecido pelo Conselho Federal de Educacédo em 1983.

O curso conta com laboratorios bem equipados para as praticas de diversas
disciplinas como: anatomia; biociéncias; quimica; fisiologia, microbiologia;
semiologia e semiotécnica, centro cirdrgico, unidade de terapia intensiva, além da
Clinica Escola de Enfermagem com atendimentos na area de Saude do Adulto,

Idoso e Saude da Mulher.

O inicio dos estagios ocorre a partir do 5° semestre do Curso, estendendo-se
até o 8° semestre, como estratégia para prepara-lo para a vida profissional e para o
desenvolvimento das habilidades especificas. As atividades sdo desenvolvidas no

ambito da atencéo basica e hospitalar.

Mudangca significativa ocorreu no Curso no ano de 2010 frente a implantagao
do Curriculo de 4000 h. Tal mudanca se justifica de acordo com os documentos de
legislacdo do Conselho Nacional de Educacdo e Entidades de Classe de
Enfermagem consultados que o0s egressos, vém desempenhando funcdes
diferenciadas na implantacdo do SUS, assumindo, inclusive, funcbes de

gerenciamento de equipes multidisciplinares.

Na Universidade e no curso de Enfermagem existe o espaco para que o aluno
participe dos programas de Monitoria, de Iniciacao cientifica e de Extensédo. O Curso
conta com 46 Docentes, sendo 73,92% de Mestres e Doutores e 26,08% de

Especialistas.

O Curso participa do Programa Nacional de Reorientacdo da Formacgao
Profissional em Saude e Programa de Educacdo pelo Trabalho para a Saude
(2012/2014), a participacdo dos alunos tem contribuindo para a sua formacgao
generalista, humanista, critica, reflexiva e pautada nos principios do SUS e

fortalecendo o tripé ensino-pesquisa-extensao.
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Ha integracdo com o Programa de Mestrado em Enfermagem (recomendado
pela CAPES), o que tem possibilitado significativo avango na qualidade dos
trabalhos de conclusédo de curso e insercdo dos alunos nos projetos de iniciacédo

cientifica.

Em um primeiro momento, foi solicitada a autorizacdo para a coleta de dados
(entrevista com docentes) a Coordenacao do Curso de Enfermagem desta IES e que
foi formalizada pela Coordenadora do curso em resposta a uma carta de
apresentacéo do projeto de pesquisa (APENDICE A).

4.3 Sujeitos da pesquisa

Os sujeitos da pesquisa foram Enfermeiros/docentes que ministram aula no

curso de graduacdo em Enfermagem.

Primeiramente, seguindo os critérios de inclusdo, foi levantado o niumero de
docentes (N=41) que atuam em Disciplinas Tedricas e/ou Supervisdo de Estagio
Curricular e que tenham no minimo seis meses de experiéncia na docéncia em
ensino superior, por se considerar que € necessario pelo menos um semestre para
que o docente consiga perceber melhor sua pratica acerca desta tematica.
Posteriormente, foi realizado um contato via email com esses docentes, convidado-
0s a participar da entrevista. A pesquisadora permaneceu a disposicédo de todos os
docentes apdés uma reunido pedagogica do curso para iniciar as entrevistas com
agueles que tiveram interesse em partipar da pesquisa. Neste dia cinco docentes
foram entrevistados. Posteriormente, também foram realizadas entrevistas com
guatro docentes que nao tinham disponibilidade de ser entrevistados apds a reunido
mas que manifestaram, por emalil, sua intencdo de colaborar com o
desenvolvimento do estudo. Estas entrevistas, a pedido dos participantes da
pesquisa, aconteceram no seu proprio local de trabalho.

Foram realizadas nove entrevistas com um tempo de duracdo que variou de
dez a vinte minutos. Todos os participantes concordaram com a gravagao de suas

falas.
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4.4 Procedimentos de coleta de dados

Ap6s a aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Guarulhos (ANEXO A) e autorizag&o da instituicdo envolvida (ANEXO
B), foram realizadas entrevistas abertas, que permitem ao entrevistador a

oportunade de explorar de modo mais amplo o tema em questéo’®.

A entrevista, segundo Minayo et al.”, é a maneira pela qual o pesquisador

consegue obter informacdes importantes a partir da fala dos sujeitos:

[...] ela ndo significa uma conversa despretensiosa e neutra, uma vez
gue se insere como meio de coleta dos fatos relatados pelos autores,
enquanto sujeitos-objeto da pesquisa que vivenciam uma
determinada realidade que esta sendo focalizada [...] Esta técnica se
caracteriza por uma comunicagdo verbal que reforga a importancia
da linguagem e do significado da fala™.

As entrevistas realizadas seguiram um roteiro de questbes norteadoras
(APENDICE B) e foram gravadas com o consentimento dos entrevistados, que
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. (APENDICE C). As
guestBes norteadoras foram validadas com a realizacdo de entrevista-piloto com
dois docentes de outra IES de Sao Paulo, que ndo foram incluidas no resultado da
pesquisa. A avaliacdo desta entrevista-piloto foi realizada previamente pela autora e
orientadora e, posteriormente, pelas arguentes da banca de exame de qualificagao,
permitindo um aperfeicoamento do roteiro de questdes para melhor adequar as

perguntas aos objetivos propostos.

Todas as transcri¢cdes das entrevistas gravadas foram realizadas pela propria
pesquisadora. Objetivando facilitar a realizacdo da coleta dos dados, foi elaborada
uma tabela com duas colunas. Na primeira coluna, foram dispostas as falas dos
entrevistado na integra e, na segunda coluna, foram selecionadas as unidades de

significados, sempre de acordo com a pergunta norteadora. Posteriormente, estas
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unidades de significados foram agrupadas em temas que constituiram as categoria e

subcategorias desta investigagao.

As entrevistas foram identificadas por ordem cronoldgica de sua realizacao,
sempre atendendo aos aspectos éticos preestabelecidos na pesquisa para a
garantia do respeito a privacidade e anonimato do colaborador, de liberdade de
participacdo ou suspensdo da sua participacdo no momento que assim |lhe parecer
oportuno. Esta medida leva em consideragcdo o cumprimento da Resolucédo 196/96
do Conselho Nacional de Saude, que disp6e sobre como conduzir uma pesquisa

envolvendo seres humanos’>.

Com a intencdo de manter o anonimato dos docentes e da instituicdo que eles
representam, os participantes foram identificados simplesmente como Entrevistado.
Como exempo, o entrevistado 1 foi denominado E1 e assim sucessivamente até o

entrevistado 09.

O nuamero de entrevistados foi considerado adequado a realiza¢do do estudo,
uma vez que o aprofundamento da questdo em foco € prioridade em pesquisa
qualitativa e ndo sua amplitude’®. Este fato foi identificado nessa investigacdo por
meio da saturacdo dos dados, que consiste na presenca de elementos comuns nas
falas dos entrevistados’. Isso ocorre quando nenhuma informacdo relevante

emerge das narrativas.

4.5 Analise dos dados

Para a analise dos dados, foi utilizada a analise tematica de contetudo que,
segundo Bardin’®, serve para descrever e interpretar o contetido das falas dos
depoimentos dos investigados, elaborando a unidade de significado (tema) que

descreve o “sentido” da mensagem transmitida ao investigador.

Segundo Bardin®, “[...] a andlise de tematica de conteildo é o conjunto de

técnicas de andlise da comunicacdo que utiliza procedimentos sistematicos de

descrigao dos conteudos das mensagens”. A organizacao da analise de tematica de
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conteddo ocorreu em trés momentos: a pré-analise, que teve inicio com a leitura
flutuante dos documentos caracterizando-se como uma andlise superficial dos
documentos provenientes das entrevistas e a preparacao do material; exploracao
do material, quando se processaram as operacdes de codificacdo, ou seja, a
transformacdo dos dados em forma de texto que foram agregados em unidade; e
tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo, etapa em que os dados

coletados passam a obter um significado e foram categorizados.
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APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS
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5 APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS

"Feliz aquele que transfere o que sabe e
aprende o que ensina’.

Cora Coralina

5.1 Caracterizacao dos colaboradores da pesquisa

Participaram da pesquisa 09 docentes, sendo 08 do sexo feminino e 01 do

sexo masculino.

O tempo de atuacdo na docéncia em Instituicdo de Ensino Superior variou de
02 a 20 anos, em média 14,2 anos; questionados acerca da formacédo académica,
cinco entrevistados referiram ser especialistas, trés afirmaram ser mestres e um

doutor.

Sobre a sua atuacdo em instituicdo de saude na area hospitalar e na saude
publica, todos afirmaram terem tido experiéncia préatica antes de atuar na docéncia.
Este tempo variou entre 02 a 23 anos, com média 16 anos. Em relacédo a sua area
de atuacdo nesse local, 08 entrevistados declararam que ocuparam cargo
administrativo antes da docéncia, como Supervisor de Enfermagem, Coordenador
de Enfermagem e Responsavel Técnico e 01 entrevistado afirmou ter atuado

somente como Enfermeiro Assistencial.

Como docentes, 07 disseram ministrar conteudo tedrico e acompanhar
Estagio curricular obrigatério e 02 entrevistados somente acompanhavam Estagio

curricular obrigatorio.

Os docentes ministravam as seguintes disciplinas tedricas: Sistematizacédo da
Assisténcia de Enfermagem; Processo Fisiopatologico; Gestdo em Saude;
Semiologia e Semiotécnia (03 docentes); Saude da Comunidade; Enfermagem
pediatrica; Gestédo dos servicos de saude; Saude da Mulher (02 docentes); Modelos
tedricos de enfermagem; Servico domiciliar em saude; Home Care; Saude do Idoso;
Processo de Cuidar na saude do Adulto e idoso. E nas disciplinas praticas de

Estagio Supervisionado em: Processo de cuidar na Saude da Comunidade e da
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Familia (03 docentes); Gestdo em Saude; Clinica Médica; Enfermagem pediatrica;
Semiologia e Semiotécnia (02 docentes); Saude da Mulher; Assisténcia Hospitalar

(Unidade de Terapia Intensiva e Pronto Socorro).

5.2 Apresentacao e analise das categorias e subcategorias

Os resultados encontrados, a partir das falas dos participantes da pesquisa,

foram reunidos em cinco categorias:

Categoria | — Formacgé&o académica voltada para a Assisténcia de Enfermagem.
Categoria Il — Importancia da aquisicdo de conhecimento técnico-cientifico.
Categoria Ill — Dificuldades do estudante em relacdo aos temas gerenciais.
Categoria IV — Estratégias de ensino para aproximacao da teoria com a pratica.

Categoria V - Competéncias gerenciais a serem desenvolvidas no futuro profissional.

Categoria | - Formacao académica voltada para a Assisténcia de

Enfermagem

Esta categoria destaca que, em relacdo a formacdo académica do futuro
enfermeiro, o foco tem sido direcionado principalmente para a assisténcia e
aspectos técnicos, o que traz limitacbes ao desenvolvimento das competéncias

gerenciais neste estudante.

As narrativas seguintes evidenciam esta lacuna na formacgéao do enfermeiro na
area gerencial, em decorréncia da matriz curricular pouco voltada para as questdes

de gerenciamento:

“Acredito que o ensino da gestdo acaba ficando um pouco
falho, porque o curso € muito pouco voltado para gestdo de
enfermagem, ele foca a assisténcia, a carga horaria dos

estagios demonstra isso, ela é sempre muito pequena quando
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comparada as demais disciplinas ofertadas na graduagéo”’,
(E6)

"O gerenciamento de enfermagem é abordado na disciplina de
gestdo em servicos de enfermagem, o que eu acho um pouco
falho [...] o estudante acaba saindo despreparado para
gerenciar a equipe, pois a maioria dos conteidos ministrados
nas aulas discute somente a assisténcia de enfermagem e néo
guestdes gerenciais". (E7)

“Este tema é algo dificil de ensinar, porque o aluno somente vé
este conteudo sobre gerenciamento de enfermagem quase ao
término do curso na disciplina de gestdo; a graduacao € quase
toda voltada para a assisténcia de enfermagem”. (E8)

As falas dos docentes apontam que o ensino de enfermagem é
principalmente voltado para assisténcia e que os conteudos que discutem o cuidar
permeiam quase todo o curso de graduacdo, ficando destinado aos ultimos
semestres os temas gerenciais. Este achado também foi evidenciado em outro
estudo®®, com docentes e estudantes de enfermagem que apontaram que o curso de
graduacédo esta voltado principalmente para assisténcia, com poucas oportunidades
para se discutir o gerenciamento. Esta investigacdo ainda identificou que esses
temas, ao serem abordados durante o curso, ddo énfase as questdes burocréticas,

levando o estudante a ter uma viséo distorcida da fungéo gerencial do enfermeiro.

As narrativas dos entrevistados ressaltam que a pequena carga horaria na
matriz curricular destinada a discussao dos conteudos de gerenciamento em
enfermagem, pode dificultar o ensino desses contetdos. Este distanciamento entre a
proposta das DCNs/ENF, que buscam a formacdo de um enfermeiro critico —
reflexivo apto para ser agente de transformacéo’ e a pratica do ensino, pode gerar
fragilidade nesse aprendizado.

A narrativa de E6 ainda denota que os conteudos tedricos gerenciais
ensinados em sala de aula sdo seguidos de um curto periodo de estagio curricular
na area de gerenciamento e que este pouco tempo disponibilizado traz dificuldades
para o0 estudante colocar em pratica o conteddo tedrico aprendido e de se

familiarizar com esta atividade de enfermagem.
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Essa percepcao dos docentes também foi evidenciada em estudo realizado
por Resck e Gomes®® com estudantes, docentes e enfermeiros de servico, participes
do processo ensino-aprendizagem do saber gerencial durante o0s estagios
curriculares, no ambiente hospitalar e nos servicos basicos de saude, os autores
identificaram que o periodo de Estagio Curricular destinado a gestdo deveria ser
maior para favorecer uma melhor interagdo do estudante e do docente com a
demanda do servico, 0 que, em nosso entendimento, favoreceria o desenvolvimento

das competéncias gerenciais de enfermagem no educando.

O despreparo do estudante para o desenvolvimento de sua pratica enquanto
gestor de enfermagem também foi apontada por E7 como problema na formacgéo do
educando e que pode repercutir diretamente na vida profissional do futuro
enfermeiro. Reforcando este aspecto, um estudo realizado por Aimeida et al.*?, em
hospital de ensino publico em Curitiba/PR, sobre os instrumentos gerenciais
utilizados na pratica profissional de enfermeiros, identificou que uma parte
significativa dos problemas descritos pelas instituicdes de saude, relacionada a
qualidade da assisténcia de enfermagem prestada ao cliente, envolve a ineficacia da

pratica gerencial do enfermeiro.

Esta realidade é consequéncia de um processo de gestao que ocorre sem 0
uso adequado das ferramentas, métodos ou técnicas gerenciais fundamentadas

cientificamente que devem ser ensinados no curso de graduacao®.

Estas lacunas na formacdo poderdo refletir numa pratica profissional
fragilizada que somente serd percebida pelo egresso durante a sua interacdo com
0s membros da equipe que, algumas vezes, deixa de procura-lo por perceber suas

dificuldades no gerenciamento do servico””.

Estes resultados indicam que mudancas na formacgéo inicial do graduando
sao uma importante alternativa para se ultrapassar a dicotomia existente entre o

ensino e a pratica. Neste sentido, concordamos com lto et al**

gque afirmam que se
deve considerar a pratica gerencial de enfermagem como ponto central da
discusséo, a fim de propiciar o rompimento do paradigma antagonico entre o saber e

o saber-fazer.

Na pratica diaria do enfermeiro observa-se que as a¢bes de enfermagem,
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quando bem articuladas, podem garantir o desenvolvimento da gestdo em
enfermagem em prol de um cuidar com qualidade’”” como, por exemplo, o
reconhecimento da complexidade dos cuidados prestados aos clientes para a
realizacdo do dimensionamento pessoal da equipe de maneira adequada e a

capacitacdo do profissional que ira prestar este atendimento.

Categoria Il = Importancia da Aquisicdo de conhecimento técnico-

cientifico

Mostrou-se recorrente no discurso dos docentes entrevistados a importancia
do estudante adquirir o conhecimento técnico-cientifico para o desenvolvimento de

suas atividades enquanto enfermeiro:

“Para que o estudante, depois de formado, seja um profissional
competente, é necessario que ele tenha adquirido na
graduag&o um bom conhecimento cientifico e técnico”. (E3)

“O estudante precisa adquirir conhecimento técnico e cientifico
para conseguir realizar uma leitura correta de toda situacao
gue esta disposta ao seu entorno na assisténcia ao paciente,
no gerenciamento da equipe de servigo”. (E6)

“Ele precisa adquirir conhecimento técnico-cientifico durante a
formacgédo para que possa atuar com seguranca no momento de
agir, junto ao cliente e no gerenciamento de enfermagem”. (E7)

As narrativas dos entrevistados denotam a importancia conferida ao

conhecimento técnico-cientifico. Almeida et al*?

também apontam que este
conhecimento técnico-cientifico transmitido durante a graduacdo € de grande valor
para a atuacao profissional e funciona como um arcabouco para o gerenciamento de

enfermagem.

Este fundamento tedrico garante ao enfermeiro, conforme demonstram as
narrativas de E6 e E7, seguranca para agir profissionalmente frente a sua equipe,
ao paciente e no gerenciamento da unidade, a partir da correta leitura das situagdes

vivenciadas.
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Esta evidéncia mostra-se coerente com a literatura® que considera que o
conhecimento cientifico € aquele que permite a construgcéo de verdades, tendo como
base o conhecimento tedrico de enfermagem como a observacdo para um leitura
correta da situacdo, conforme afirmou E6. Observa-se que as nharrativas dos
entrevistados demonstram a preocupacao deles em transmitir o conhecimento e a

evolucdo das praticas de saude.

Na enfermagem, durante a década de 40, as técnicas constituiam a primeira
expressdo do saber e eram utilizadas para atender as necessidades de cuidados de
enfermagem prestados aos pacientes. Foi somente na década de 50 que surgiu, no
Estados Unidos, a preocupacdo em fundamentar esta pratica com principios
cientificos, desenvolvendo a cientificidade desta profissdo*’. A preocupacdo dos
docentes mostrada neste estudo, em manter a pratica de enfermagem
fundamentada no conhecimento condiz com a evolucdo da profissdo ao longo das

ultimas décadas.

Nesse sentido, os hiatos na formacéao profissional e académica desfavorecem
a instrumentalizacdo eficaz do enfermeiro para o processo gerencial’®. Este déficit
quanto as competéncias gerenciais suscitam consequéncias desfavoraveis ao seu

bom desempenho e de toda a equipe.

Categoria Il — Dificuldades do estudante em relacdo aos temas

gerenciais

Esta categoria inclui as narrativas dos docentes que percebem as dificuldades
do estudante em relacdo aos temas gerenciais, seja por ndo atribuirem importancia

a esse assunto, seja pelo pouco interesse do aluno em desenvolver-se na area.

“O estudante nem sempre vé a importancia das discussdes
sobre as competéncias gerenciais durante a graduacéo para a
vida profissional como enfermeiro; acredito que isso aconteca
porque durante a graduacdo eles tém poucas disciplinas que

discutam esta questéo”. (E1)

"O estudante ndo tem muito interesse em temas que envolvem
as questbes gerencias. Como seu conhecimento é limitado,
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acaba saindo despreparado da graduacdo. Para atuar como
gestor é necessario que, depois de formado, ele faca uma
especializacdo para aprender como realizar 0 gerenciar do
servico de enfermagem®”. (E2)

“Os estudantes tém um conhecimento limitado sobre o assunto,
falta-lhes conhecimento; e mesmo quando percebem estas
lacunas na formacdo, ndo buscam complementar esta
auséncia de conhecimento com outras leituras”. (E5)

‘Alguns estudantes tém pouco interesse em ler mais sobre o
tema, e acabam ficando somente no contetdo ensinado em
sala de aula, o que limita muito o seu conhecimento sobre o
tema [...] eles ndo tém interesse em aprender a gerenciar". (E8)

"O foco do estudante ndo estd no gerenciamento de
enfermagem, ele ndo tem muito interesse em aprender sobre
gestdo, ele se preocupa em aprender as técnicas. [...] percebo
gue isso acontece porque ele tem dificuldade em visualizar o
desenvolvimento das atividades gerenciais durante a formacao
académica". (E9)

A maioria dos docentes participantes da pesquisa afirmou que o
conhecimento limitado do estudante, durante a graduacdo, sobre as questdes
gerenciais € um fator preocupante para o seu desenvolvimento profissional. Essas
dificuldades acabam perpassando a formacgédo académica e chegam a permear sua
pratica e, consequentemente, o0s resultados sdo vistos em suas acfes nas

instituicdes de trabalho.

E importante que o estudante compreenda a necessidade de articular os
conhecimentos gerenciais adquiridos durante a graduacao a sua pratica, de maneira
gue consiga torna-se um profissional capaz de unir questdes assistenciais e
gerenciais, de modo que ndo se perdure o modelo dicotomizado de geréncia e

assisténcia ainda vigente em alguns servicos de saude®.

As falas de E8 e E9 também apontam outras dificuldades vivenciadas pelos
docentes entrevistados como a auséncia de interesse do estudante em aprender a
gerenciar o servico de Enfermagem, ja que o que ainda desperta fascinagdo em

campos de estagio é a técnica, a manipulacdo de equipamentos hospitalares e a
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patologia apresentada pelo paciente’®.

Seus discursos coincidem com os resultados encontrados em um estudo,
realizado por Tanaka’ sobre o processo de trabalho do enfermeiro segundo a
percepcdo de docentes de um curso de graduagdo em enfermagem, que mostrou
gue a dimensado do cuidado e as técnicas ainda recebem maior énfase durante a

graduacéo quando comparado as questdes gerenciais.

Um outro estudo® sobre a articulacdo entre as dimensées gerencial e
assistencial do processo de trabalho do enfermeiro em um hospital privado também
evidenciou que o profissional ainda tem como foco principal os procedimentos

técnicos.

Tal como mostram os discursos dos docentes no presente estudo, a visao
principal dos futuros profissionais remete, sobretudo, a realizacdo do cuidado com
foco no desenvolvimento dos procedimentos técnicos. As falas ainda permitem
observar a valorizagdo destes procedimentos técnicos pelo estudante, o que pode
ser entendido como uma visdo hegeménica do modelo biomédico de trabalho que
limita o profissional enfermeiro no desenvolvimento de suas competéncias

gerenciais™.

Para que o estudante consiga compreender a importancia dos conteldos
gerenciais, é necessario que 0 ensino supere o tecnicismo e mude a concepc¢ao de
gestdo vista como uma disfuncdo do enfermeiro, conforme mostrou um estudo
realizado sobre a percepcdo dos graduandos quanto ao grau de competéncia
desenvolvida na disciplina Estagio Supervisionado em Enfermagem do Curso de

Graduacdo em Enfermagem de uma universidade privada®.

Este pouco interesse apresentado pelo estudante sobre as questdes
gerencias também foi apontado por E9 como decorrente da dificuldade do
graduando em visualizar, durante a sua formacéo, o desenvolvimento das atividades
gerenciais. Este achado vem ao encontro dos resultados de uma investigacéo
realizada por Rothbarth et al® que descreveram a percepcao de enfermeiros
docentes de disciplinas de Administracdo aplicada a Enfermagem sobre o
desenvolvimento de competéncias gerenciais de uma universidade privada de

Curitiba/PR. Este estudo evidenciou que fatores relacionados ao desinteresse do
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estudante pelo conteudo e a sua imaturidade podem desfavorecer o
desenvolvimento das competéncias gerencias descritas pelas DCNs/ENF.

Ainda em relacdo a este tema, a entrevistada E2 apontou que as
competéncias gerenciais também podem ser desenvolvidas pelo egresso ao longo
de sua carrerira profissional. Estes achados também foram identificados no estudo
mencionado anteriormente®, realizado com enfermeiros docentes no curso de

graduacédo em enfermagem.

Essa lacuna na formagdo académica do recém formado pode refletir
diretamente na qualidade do servi¢o prestado pelo enfermeiro que, as vezes, possui
um bom desempenho na atividade assistencial, mas é fragil no gerenciamento de

enfermagem™.

Categoria IV — Estratégias de ensino para aproximacao da teoria com a

pratica

Nesta categoria, 0s docentes evidenciaram varias estratégias didatico-
pedagdgicas eleitas para ensinar 0s conteudos referentes as competéncias
gerenciais realizando uma aproximacdo da teoria com a pratica como: aula
expositiva dialogada, problematizacdo, dinamicas de grupo, dramatizacao,
seminarios, discussdo, estudo do meio, palestra e ensino com pesquisa, como

ilustram suas narrativas:

“Para levar o estudante para o campo de estagio, procuro
realizar uma revisdo do conteddo teérico em sala de aula e
relaciona-lo com a pratica que sera desenvolvida; desse modo,
procuro ensinar 0os contetdos passo a passo”. (E1)

“Procuro estabelecer uma relagdo entre a teoria e a pratica
utilizando, como estratégia de ensino, a problematizagéo;
desse modo, busco ensinar como cada situacdo deveria ser
resolvida”. (E2)

‘Na minha disciplina procuro explicar o conceito de
competéncias gerencias por meio de uma relagéo estabelecida
entre a teoria e a pratica [...] uso varias estratégias de ensino
como as discussdes de textos, dinamicas de grupo e teste de
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autoavaliacdo (como de comunicacdo); este teste € bem
interessante porque, apos a correcdo dos dominios, discuto
com o estudante o que precisa ser repensado e modificado
para ele ser um bom enfermeiro”. (E3)

“No campo de estagio, busco trazer o estudante a realidade por
meio de seu contato com a comunidade e da pesquisa
cientifica; acredito que estas estratégias de ensino permitem
gue ele aplique a teoria na pratica profissional”. (E4)

“Procuro unir a teoria e a pratica para demonstrar para o
estudante a importancia de saber gerenciar adequadamente
uma equipe minimizando possiveis erros”. (ES)

‘Em sala de aula, durante a abordagem dos conteudos
tedricos, busco realizar uma relacdo entre a teoria e a pratica
utilizando noticias divulgadas pela midia, conhecimento do
aluno sobre o tema e suas experiéncias”. (E6)

‘A estratégia de ensino que utilizo na minha disciplina para
ensinar competéncias gerenciais sao aulas expositivas e
seminario”. (E7)

“Em campo de estagio supervisionado, 0s estudantes elaboram
uma palestra que sera ministrada a comunidade local (escola,
associacao de moradores ou empresa). Eu apresento a eles os
temas, supervisiono as atividades realizadas, mas deixo que
vao até a instituicdo, realizem o contato e elaborem o contetdo
gue irdo trabalhar. Deixo que eles tomem a iniciativa porque
acho que esta experiéncia em campo € importante para
discutirmos, ao final da atividade o que eles aprenderam com
tudo isso, [...] Assim ensino competéncias como iniciativa, com
base nas experiéncias que ele viveu para poder fixar melhor o
conteudo”. (E8)

“Com alunos do primeiro semestre procuro utilizar, como
estratégia didatica, a dramatizacdo e seminarios para abordar o

conteudo”. (E9)
Os docentes entrevistados, ao serem questionados sob a forma de
desenvolverem as competéncias gerenciais no estudante, afirmarem que procuram
estabelecer uma relacdo entre a teoria e a pratica, por meio de uma interface da

teoria cientifica com a vivéncia profissional.

Esses achados condizem com a pesquisa realizada por Rothbarth, Wolff e



Apresentagéo e Andlise dos Dados 57

Peres® sobre o desenvolvimento de competéncias gerenciais do enfermeiro na
percepcdo dos docentes de enfermagem. Os resultados por eles encontrados
mostraram que esta pratica pedagodgica € uma proposta educacional eficaz no
ensino, uma vez que, a aproximacao teodrica e reflexiva, realizada pelo estudante,

amplia a sua compreensao sobre a pratica gerencial do enfermeiro.

Outro estudo, realizado em uma universidade privada por Oliveria et al.> com
graduandos de enfermagem sobre a sua percepg¢édo quanto ao grau de competéncia
desenvolvido na disciplina Estadgio Supervisionado em Enfermagem, mostrou que o
estudante, durante a graduacdo acredita ser importante o estabelecimento da
interacdo entre a teoria e a pratica realizada pelo docente no ensino, para que haja
uma melhor compreenséo dos conteudos tedricos ensinados na sala de aula e o seu

desenvolvimento na prética durante o periodo de estagio.

Este achado também se mostrou coerente com o estudo de Doménico e Ide”®
sobre as estratégias de ensino adotadas pelos docentes para a construcdo de
competéncias nos alunos dos diferentes niveis de formacgdo superior em
enfermagem. O estudo apontou que os docentes se preocupam em manter a
aproximacéao da pratica com a teoria, uma vez que esta interacdo é considerada um
recurso facilitador na compreensdo dos conteidos que abordam as competéncias
gerais e habilidades descritas nas DCNS/ENF para o curso de graduacdo em

Enfermagem.

Desse modo, o docente auxilia na construcdo do conhecimento do estudante
a partir das experiéncias concretas vivenciadas por ele, remetendo-o a um modelo

de realidade profissional que podera vivenciar no futuro.

Para o estabelecimento desta relacdo, os entrevistados procuraram situacdes
que favorecessem essa interagdo, por meio da substituicdo do método tradicional
por metodologias ativas, utilizando ndo s6 o préprio campo de estagio, mas também

varias estratégias didatico-pedagdgicas.

Sobre o uso destas estratégias pedagogicas, as DCNs/ENF' propéem, no
artigo 14, que o curso de graduacdo em enfermagem devera garantir “a
implementacdo de uma metodologia no processo ensinar-aprender que estimule o

aluno a refletir sobre a realidade social e que ele aprenda a aprender”. As narrativas
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dos entrevistados denotam as estratégias de ensino utilizadas em sala para
desenvolver as competéncias e habilidades descritas nas DCNS/ENF para formar

enfermeiro critico e reflexivo.

E para explorar as questdes gerencias em sala de aula, E6 afirma que
procura utilizar noticias da midia e as experiéncias que os estudantes compartilham
em sala de aula, estimulando dessa maneira reflexdes acerca das competéncias

gerenciais.

Sobre a utilizagdo desse conhecimentos prévios trazidos em sala de aula pelo
estudante, Madeira e Lima®, em um estudo realizado sobre os saberes docentes
que alicercam a prética pedagdgica dos enfermeiros-professores, evidenciaram a

importancia desta prética na interacdo entre docente e estudante.

Outros docentes elegeram estratégias didatico-pedagdgicas como a

autoavaliacdo e dramatizacao.

Para possibilitar ao estudante sua autoavaliacdo, E3 elegeu como recurso
didatico um teste. Em sua narrativa, observa-se que, apés o preenchimento do teste
e correcao, o docente discute com o grupo quais dominios precisam ser repensados
para que o estudante, ao se formar, esteja apto a assumir as suas funcbes
gerenciais como enfermeiro. Essa pratica esta de acordo com a proposta das
DCNs/ENF* segundo a qual a universidade deve caracterizar-se como um local

propicio para a formacao de um profissional critico e reflexivo.

A utilizacdo de recursos ludicos como a dramatizacao (role playing), apontada
no discurso de E9, favorece a aprendizagem e a reflexdo acerca do tema. Um
estudo, realizado em Minas Gerais com estudantes de enfermagem a respeito da
utilizacdo deste recurso ludico na pratica educativa, evidenciou que esta estratégia
didatico-pedagodgica estabelece um estreito contato, por meio da estética, com

situacdes cotidianas da enfermagem que podem ser vivenciadas pelo estudante®”.

z

A experiéncia pratica, seja role playing ou real, é fundamental para a
contextualizacdo do aprendizado do estudante e compreensao do tema abordado.
Essas estratégias permitem que o aluno interprete situacfes reais que poderdo

enfrentar. As dificuldades, preocupacfes e medos que experimentam sao discutidos
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em sala de aula e favorecem o ensino-aprendizagem®. A participacdo dos
estudantes neste processo torna a atividade educativa mais integradora e permite o

despertar para uma reflexdo acerca do tema.

Outras estratégias como aulas expositivas dialogadas, problematizacéo,
dindmicas de grupo, seminarios, discussao, estudo do meio, palestra e ensino com
pesquisa também foram apontados nos discursos dos entrevistados como uma
maneira de realizar maior interagdo com os estudantes no desenvolvimento do
contetdo tedrico, por meio de uma construcdo compartilhada do conhecimento

cientifico.

No ambito educacional as competéncias gerenciais ndo sao apreendidas
apenas por meio da transmissdo do conhecimento pronto e acabado, mas sim em
momentos como 0s mencionados pelos docentes, que favorecem o surgimento de

discussoes e reflexdes sobre as competéncias do profissional enfermeiro.

Categoria V — Competéncias gerenciais a serem desenvolvidas no futuro
profissional

Em seus discursos, os docentes destacaram quais competéncias gerenciais
devem ser desenvolvidas no futuro profissional. Esta categoria foi subdividida em

trés subcategorias:
Subcategoria | - Comunicar-se com competéncia.
Subcategoria Il - Planejamento e estratégia para o desenvolvimento das acoes.

Subcategoria Ill - Tomada de deciséo para a resolucao dos problemas.

e Subcategorial - Comunicar-se com competéncia

Os discursos retratam a importancia que os docentes atribuem ao uso

adequado da comunicagao no gerenciamento de enfermagem:
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“Procuro trabalhar com o estudante a comunicagéao, alguns tém
varias duvidas e ndo conseguem sana-las por inseguranca e
medo de se expor, ele ndo consegue se comunicar de maneira
clara. Infelizmente isso dificulta a realizacdo das atividades
propostas [...] esta € uma competéncia necessaria para se

tornar um bom enfermeiro”. (E1)

“A comunicagdo é uma competéncia necessaria para se tornar
um bom enfermeiro, a inabilidade da competéncia comunicativa
ocasiona uma distorcdo da mensagem transmitida, causando
momentos muito conturbados dentro do campo de estagio com
a equipe, paciente e familiar. Se o estudante comunica-se de
maneira adequada estes problemas de comunicacdo nao

aconteceriam”. (E2)

‘“Alguns estudantes tém dificuldade para falar e néo
conseguem ser muito claros nas suas colocagbes com o0s
outros [...] A comunicacao interpessoal é importante para se

trabalhar em grupo”. (E3)

“Saber falar adequadamente com a equipe é algo importante

no momento de gerenciar os conflitos”. (E5)

‘A competéncia comunicativa €& fundamental para que o
estudante depois de formado consiga gerenciar a sua equipe
[...] Em estagio, dificuldades na comunicacdo com colegas e
com a equipe local podem influenciar negativamente no

desenvolvimento de suas atividades". (E8)

Docentes de varias disciplinas foram unanimes em destacar em suas
narrativas a comunicagdo como uma competéncia fundamental na gestdo em
enfermagem, considerando-a um alicerce de sustentacdo do gerenciamento de

enfermagem.

A importancia da competéncia comunicativa também € ressaltada por Santos
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et al.>® que afirmam que a comunicac&o representa a base para o estabelecimento
das relacdes humanas, favorece o desenvolvimento de uma escuta ativa e a

compreensao das tarefas a serem realizadas durante as atividades de enfermagem.

A comunicacdo interpessoal € reconhecida por E3 como uma das grandes
dificuldades do estudante durante a graduacéao, pois interfere diretamente na relacéo
interpessoal deste com equipe, paciente, familiar e demais profissionais envolvidos

no processo gerencial e de cuidar.

Um estudo realizado por Santos e Bernardes®, sobre a comunicacéo da
equipe de enfermagem e a relacdo com a geréncia nas instituicbes de saulde,
mostrou que a comunicacao interpessoal € uma ferramenta importante durante o
contato com o outro e fundamental para se estabelecerem relagdes interpessoais
adequadas. Logo, a preocupacao do docente em desenvolver esta competéncia no
estudante é valida, ja que, depois de formado, ele necessitara gerenciar o servico de

saude.

Ter competéncia comunicativa € permitir que a comunicacdo aconteca de
maneira adequada objetivando o estabelecimento de uma interacdo entre 0s
individuos envolvidos. O discurso de E1 reporta a relevancia da clareza para a

transmissdo da mensagem acerca da atividade proposta a sua equipe.

A importancia dessa clareza na comunicacao também foi evidenciada em um
estudo realizado por Braga e Silva®® sobre o significado de comunicacdo competente
para enfermeiros, docentes de enfermagem, especialistas na area de comunicacao.
Mostram que a clareza da mensagem é fundamental quando se espera informar
alguma coisa e sua inexisténcia representa uma barreira para que ocorra uma

comunicacao eficaz.

Nesse sentido, receber informacdes claras garante a realizacdo das
atividades propostas e € essencial para o desenvolvimento das acfes de

enfermagem®®.

Para se expressar de maneira clara o profissional deve fazer uso de uma
linguagem adequada & compreensao do outro, conforme denotou em sua narrativa

E2. A utilizacdo de uma linguagem correta para o contexto facilita a compreenséo da
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mensagem transmitida pelos interlocutores.

As narrativas dos entrevistados revelam a valorizacdo da comunicacdo no
gerenciamento de enfermagem, enquanto instrumento para se alcancarem o0s
objetivos propostos. Santos e Bernardes® afirmam que a competéncia comunicacdo
é fundamental para que o profissional atue com eficiéncia na prestacao dos servicos

de saude.

Para que esta competéncia seja desenvolvida pelo educador no educando,
faz-se necessario que, durante o processo de formacdo, o estudante tenha a
oportunidade de aprender a reconhecer e desenvolver esta competéncia®®, evitando

desta maneira que o sentido da mensagem transmitida seja prejudicado.

Portanto, observa-se que a comunicagao atua como facilitador do trabalho do

enfermeiro em suas atribuicdes no contexto da gestdo de enfermagem.

Subcategoria Il - Planejamento e estratégia para o desenvolvimento das

acoes

Os docentes entrevistados evidenciaram em suas harrativas que o
planejamento e a estratégia fazem parte do gerenciamento em enfermagem e do
cuidado assistencial de maneira efetiva. Suas falas trouxeram em comum a
importancia de planejar as acdes de enfermagem para realizar uma assisténcia que

atenda as necessidades do paciente:

“Usar o planejamento e a estratégia é fundamental para a
realizacdo das acdes de enfermagem, para uma assisténcia
adequada voltada para as necessidades do paciente, eu
acredito que estas competéncias podem fazer a diferenca
quando estiverem formados”. (E2)

“O enfermeiro tem que direcionar a equipe, cumprir as metas
estabelecidas pela instituicdo, implantar programas de
gualidade e de avaliagdo de risco”. (E7)

“‘Saber planejar e tracar estratégia necessaria para 0
atendimento prestado ao paciente sao competéncias
importantes para se conseguir estabelecer as prioridades e
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atender as necessidades deste cliente”. (E9)

Em seu discurso, E2 afirma que o uso do planejamento e da estratégia é
importante para o desenvolvimento das acfGes de enfermagem. Esta narrativa
converge com um estudo realizada por Montezeli e Peres®, a respeito das
competéncias gerenciais do enfermeiro, que mostrou que planejar € um ato
realizado para a execucdo de atividade de menor ou maior complexidade no
contexto de trabalho e que, sob esse prisma, proporciona a elaborac¢do de planos

para resolucdo das situacdes apresentadas®.

O discurso de E9 traz a tona a necessidade de se desenvolver a competéncia
planejamento para se conseguir estabelecer prioridades no cotidiano de trabalho do

enfermeiro ao prestar atendimento ao paciente.

O enfermeiro deve ser capaz de elaborar uma proposta de cuidados com base
nas prioridades encontradas e ser capaz de direciona-las adequadamente para a
obtencdo dos objetivos inicialmente levantados. O estabelecimento de prioridades
assegura que as necessidades do paciente sejam realizadas no momento propicio e

de maneira eficaz.

Por meio do planejamento, conforme destacou a fala da E9, é possivel
formular estratégias para o alcance dos objetivos propostos inicialmente e o

cumprimento da metas previamente estabelecidas®.

E7 resgatou em sua narrativa a necessidade do enfermeiro cumprir todas
metas e implantar programas de qualidade dentro da instituicdo de saude. Trata-se
de atividades importantes, jA que o desenvolvimento de programas de qualidade
passa a ser visto como um diferencial técnico no momento da prestacao de servigos
ao cliente. E o planejamento adequado das atividades gerenciais é essencial para se
cumprirem todas as propostas administrativas inerentes ao processo de implantacao

e programas de qualidade no servico de satide®.

Esta preocupacdo com os programas de qualidade converge para um estudo
realizado por Pertence e Melleiros®® sobre a percepcdo de uma equipe

multidisciplinar de satude na implantacdo de uma ferramenta de gestdo de qualidade
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num hospital de ensino. Esse estudo demonstrou que, cada vez mais, a qualidade

do servico prestado € algo que preocupa 0s servicos de saude e também os

profissionais que buscam garantir a qualidade das ac¢des realizadas.

Subcategoria lll - Tomada de deciséao para a resolucéo dos problemas

Os docentes entrevistados evidenciaram, em suas narrativas, que o estudante
possui dificuldades na tomada de decisdo para a resolucdo dos problemas
detectados. Os discursos seguintes ilustram esta dificuldade vivenciada pelo aluno
na pratica de enfermagem, seja pelo déficit de conteudo ofertado na universidade,

seja pela dificuldade de compreenséo do tema para a realizacdo das atividades:

“Como estudante tem déficit de conteudo curricular, diante de
uma situacdo problema, ele ndo percebe o que de fato esta
acontecendo e nem se encontra preparado para tomar a
decisdo adequada, o que acaba comprometendo todo o servico
prestado”. (E5)

“Durante os estagios, noto que o estudante tem dificuldade de
observar o todo, de identificar o problema e tomar uma decisao
para resolvé-lo, porque falta a ele o conhecimento necessario’.
(E6)

“Os estudantes tém dificuldade de compreender as atividades
gerenciais como a tomada de decisdo, iSso porque né&o
consegue ver o todo, ele somente consegue ver o paciente de
guem esta cuidando [...] Entdo, no estagio, quando noto esta
dificuldade procuro estimula-los a lerem mais sobre o tema.
Acredito que se adquirirem mais conhecimento, conseguirdo
tomar a decisgo certa”. (E9)

De acordo com as narrativas destes docentes, a competéncia tomada de
deciséo perpassa todo o processo de trabalho do profissional enfermeiro e é vista
como fundamental para a resolucdo de problemas e desenvolvimento das atividades

gerenciais.

42
l.

A tomada de decisdo é definida por Almeida et al.”© como a escolha de

alternativas adequadas para alcancar um resultado esperado. O qual depende de
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algumas fases como: a identificacdo do problema, reunido das informacgdes,
identificacdo de solucdes, avaliacdo das alternativas encontradas para o problema,
escolha da solucédo adequada, execucao da alternativa selecionada e avaliacdo dos

resultados obtidos™*?.

Ha limitacbes no estudante para realizar a primeira etapa da tomada de
decisdo que corresponde a identificacdo do problema, o que pode comprometer o
seu trabalho, conforme aponta E6. Os fundamentos tedricos das fases deste
processo decisorio possibilitam ao enfermeiro adquirir os conhecimentos cientificos
necessarios para conseguir evidenciar fragilidades numa tomada de decisao,

evitando dessa maneira decises equivocadas*’ no processo gerencial.
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CONSIDERACOES FINAIS
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6 CONSIDERACOES FINAIS

"Nao éno siléncio que os homens se fazem, mas na palavra,
no trabalho, na agao-reflexdo."

Paulo Freire

Os resultados deste estudo permitiram conhecer a percepcao dos docentes
acerca do desenvolvimento das competéncias gerenciais nos discentes, durante o

curso de graduacdo em enfermagem.

Esta percepcéo esta desvelada em cinco categorias: | - Formacéo académica
voltada para a assisténcia de enfermagem; Il - Importancia da aquisicdo de
conhecimento técnico-cientifico; Il - Dificuldade do estudante em relacdo aos temas
gerenciais; IV - Estratégias de ensino para aproximacao da teoria com a prética; V -
Competéncias gerenciais a serem desenvolvidas no futuro profissional e suas
respectivas subcategorias: | - Comunicar-se com competéncia; Il - Planejamento e
estratégia para o desenvolvimento das acbes; Ill - Tomada de decisdo para a
resolucao dos problemas.

Fica evidente que todos os docentes participantes da pesquisa referiram em
seus discursos que ser competente implica articulacdo entre os conhecimentos
tedricos e o exercicio da pratica. Dessa forma, o curso de graduacdo em
enfermagem contribui para o desenvolvimento das competéncias gerenciais
descritas na DCNs/ENF, sobretudo quando proporciona ao estudante discussdes
sobre a tematica atrelada a vivéncia pratica das atividades gerenciais em campo de

estagio, unindo a teoria a pratica de enfermagem.

A percepcao dos entrevistados é que hd uma baixa valorizacéo, por parte dos
estudantes, da importancia do desenvolvimento das competéncias gerencias. Esta
visdo acaba fragilizando o ensino das questdes gerenciais durante a formacéo
académica e prejudicando o estudante por ndo desenvolver o seu possivel potencial
como gestor de sua equipe. Os entrevistados ainda ressaltaram que esta

problematica é resultante de um déficit de conhecimento do aluno sobre a
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importancia das competéncias gerenciais, do gerenciamento dos recursos humanos

e do cuidado.

Em relacé@o as estratégias de ensino utilizadas para ensinar as competéncias
gerencias, os docentes relataram a importancia de estabelecer uma relacdo entre a
teoria e a pratica. Para viabilizar esta proposta usam varias estratégias didaticos-
pedagdgicas de ensino como: aula expositiva dialogada, problematizacéo,
discusséo, dindmicas de grupo, seminarios, estudo do meio, palestra, ensino com

pesquisa e dramatizacao.

E importante salientar que os docentes conhecem as competéncias
gerenciais descritas pelas DCNs/ENF, embora ndo as denominem e as percebam
como vitais para o desenvolvimento das atividades gerenciais, mas na pratica nao
trabalham todas as competéncias descritas. Competéncias gerenciais como
lideranca e educacdo continuada ndo foram mencionadas pelos docentes, o que
pode concorrer para outras fragilidades na formacédo do futuro enfermeiro. Em que
pese a complexidade e abrangéncia das DCNSs, outro estudos devem ser elaborados
no sentido de avaliar a viabilidade do desenvolvimento de todas as competéncias
descritas, seja pelo preparo dos docentes para tal, seja pela questdo do tempo

disponivel na grade curricular no modelo atual de formacéo dos enfermeiros.

Neste sentido, compete aos docentes do curso de graduacado em enfermagem
proporcionarem aos estudantes experiéncias em sala de aula e no estagio curricular
obrigatorio e buscarem, continuamente e de forma proativa, mudanca na visdo aluno
sobre as questbes gerenciais contribuindo dessa maneira para a construgdo de
situacOes favoravéis ao desenvolvimento da competéncias gerenciais durante a

graduacéo.

Embora esta pesquisa tenha limitagdes, entre elas a regionalizacdo dos
participantes, espera-se que, a partir desta investigacdo, outras sejam
desencadeadas, para que a realidade do ensino e as préaticas gerenciais na

enfermagem possam ser transformadas.
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APENDICE A - CARTA DE APRESENTACAO DE PROJETO DE PESQUISA AO
CURSO DE ENFERMAGEM DA UnG E SOLICITACAO DE AUTORIZACAO PARA
ENTREVISTA

A Diretora do Curso de Enfermagem da UNG,

Como aluna do Curso de Mestrado do Programa de Po6s-Graduagdo em
Enfermagem da Universidade Guarulhos (UNG) venho solicitar, por meio deste projeto de
pesquisa para o desenvolvimento da minha Dissertagdo de Mestrado, orientada pela Prof2
Dr2 Luciane Lucio Pereira, a sua colaboracado para que eu possa realizar entrevistas com 0s

docentes do Curso de Graduacdo em Enfermagem que lecionam aulas tedricas e praticas.

O projeto de pesquisa foi intitulado como: “O ensino das competéncias gerenciais na

percepcao dos docentes de um curso de graduagdao em enfermagem”.

As entrevistas facilitardo o alcance dos seguintes objetivos: verificar qual a
relevancia que o docente atribui ao desenvolvimento das competéncias gerenciais;
identificar quais competéncias gerenciais sdo consideradas importantes pelo docente na
formacdo do graduando de enfermagem; reconhecer quais disciplinas abordam o tema
competéncias gerenciais durante a aula e conhecer as estratégias utilizadas pelos docentes

para abordar este tema.

Cabe ressaltar que, por motivos éticos, 0 nome dos docentes serd mantido em sigilo
e que, no momento da entrevista, o entrevistado serd informado sobre o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e que podera recusar participar da pesquisa e até

mesmo abandona-la, caso assim o desejar.

Colocando-me a disposicao para qualquer esclarecimento que se fagca necessério,
reitero o pedido de apoio para autorizar o contato bem como a coleta de dados com estes
docentes, sem 0s quais a realizagdo deste estudo torna-se inviavel. Desde ja, agradeco a

sua colaboracéo e atencao.

Luciene R. Barbosa (pesquisadora)

Celular para contato: (11) 24092641 e 98474248.

Email: lucienerodriquesbarbosa@gmail.com
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APENDICE B - QUESTOES NORTEADORAS

1. Descreva como Vvocé percebe o ensino das competencias gerenciais no

curso de graduacao em enfermagem.

2. Quais sdo as competéncias gerenciais que vocé espera desenvolver no seus

estudantes durante as aulas?

3. E na sua disciplina, como vocé desenvolve as competencias gerenciais no

estudante?



APENDICE C - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

=UnG

cenro de Posaudaciosresuss  TEIMO de Consentimento Livre e Esclarecido

Titulo do Projeto: “O ensino das Competéncias Gerenciais na percepcado dos

docentes de um curso de graduacdo em enfermagem”

Meu nome é Luciene Rodrigues Barbosa, aluna do Curso de Mestrado do
Programa de PoOs-Graduacdo em Enfermagem na Universidade Guarulhos, e
orientanda da Prof2 Dr2 Luciane Lucio Pereira. Estou solicitando sua participa¢ao
voluntéria no estudo que tem como objetivos: verificar qual a relevancia que o
docente atribui ao desenvolvimento das competéncias gerenciais; identificar
guais competéncias gerenciais sdo consideradas importantes pelo docente na
formacé&o do graduando de enfermagem; reconhecer quais disciplinas abordam o
tema competéncias gerenciais durante a aula e conhecer as estratégias
utilizadas pelos docentes para abordar este tema. Para isso serdo coletados
dados através de uma entrevista para o qual sera utilizado um gravador de voz e
seu conteldo armazenado em forma de arquivo digital no computador. Sua
participacdo implicara riscos minimos que poderdo ser advir de um possivel
desconforto ao responder as perguntas norteadoras, esta entrevista nao
interferird na sua atividade profissional.

O (A) Sr (a) tera liberdade de solicitar qualquer esclarecimento quantas
vezes se fizerem necessdrias e podera retirar 0 seu consentimento a qualquer
momento. As informacfes obtidas serdo analisadas em conjunto com as dos
demais participantes dessa pesquisa, ndo sendo divulgada a identificagdo dos
participantes em nenhum momento.

N&o havera 6nus ao participante em qualquer fase do estudo, nem
compensacao financeria relacionada a sua participacdo. As pesquisadadoras se
comprometem a utilizar os dados e o material coletados somente para esta
pesquisa. A qualguer momento, o (a) Sr (a) podera solicitar informacdes sobre a
pesquisa e seu andamento.

Espera-se que o0s resultados desta pesquisa tragam beneficios,
esclarecendo como estd ocorrendo o processo de formagdo do graduando do
curso de enfermagem sobre a tematica competéncias gerenciais, bem como a
importancia de se formar o profissional enfermeiro com uma visdo mais ampla de
suas competéncias. qualquer estapa do estudo, Sr (a) poderd ter acesso aos
profissionais responsaveis pela pesquisa para esclarecimento de eventuais
davidas.
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Os responséaveis por esta pesquisa sao: Prof® Dr2 Luciane Lucio Pereira
(orientadora), que pode ser encontrada na Universidade Guarulhos, pelo telefone: (11)
24641651, e Enfermeira Luciene Rodrigues Barbosa, pelo celular (11)
98474248/email: lucienerodriguesbarbosa@gmail.com.

Declaro que fui suficientemente esclarecido(a) a respeito do estudo: “O ensino
das Competéncias Gerenciais na percep¢éo dos docentes de um curso de graduacao
em enfermagem”.

Ficaram claros para mim quais os propésitos deste estudo, os procedimentos a
serem realizados, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos
permanentes. Ficou claro, também, que minha participacéo € isenta de despessas e
gue poderei retirar 0 meu consentimento a qualguer momento, sem penalidades,
prejuizo ou perda de qualquer beneficio que eu possa ter nesta Instituicdo. Autorizo a
publicagdo dos dados que forem coletados em revistas cientificas, cursos ou
congressos.

Guarulhos, de 2012.

Nome legivel do participante Assinatura

Pesquisadora: Luciene Rodrigues Barbosa - RG: PR 026525319-X- Telefone:(11)
98474248.


mailto:lucienerodriguesbarbosa@gmail.com
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APENDICE D - DECLARACAO DE USO ESPECIFICO DO MATERIAL E DE
TORNAR PUBLICO OS RESULTADOS

Declaragio de Uso Especifico do Material ¢ de Tornar Piblico os Resultados

Eu, Luciene Rodrigues Barbosa, pesquisador (a) responsavel pelo projeto “0
ensino das Competéncias Gerenciais na percepedo dos docentes de um curso de
graduacio em enfermagem”, declaro que o material e/ou dados obtidos serdo

utilizados exclusivamente nesta pesquisa.

Declaro, também, que os resultados desta pesquisa serdo tornados publicos,

sejam eles favoraveis ou ndo.

Guarulhos, 15 de Maio de 2012

\kﬁmwi J. Daboe

LUCIENE RODRIGUES BARBOSA (pesquisadora)
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ANEXO A - APROVACAO DO COMITE DE ETICA

UNIVERSIDADE GUARULHOS - 4 PlataPormo
UNG c@ml

PARECER CONSUBSTANMCIADOD DO CEP

DADOS DD PROJETO DE PESQUISA

Thulo da Peaquisa; O EMNSING DAS COMPETEMCIAS GEREMCIAIS MA F"EHI:EFH;RI:I DOS DIOCENTES
DE UM CURSD DE GRA.DLI.AI;RQ DE ENFERMAGEM

Pesquisador: LUCIENE RODRIGUES BAREDSA

Araa Tematica:

Versdo:. 1

CAAE- 024860126 0000.5506

Irral:ltl.l-ﬁ!n Proponents: Unkersidade Guaninos - UNG

DaADOS DO PARECER

Humero do Parecar: 126.725
Diata da Relatoria: 07082012

Apressntag3o do Projsto:

A pesquisa & relsvants para o ensing da enfermagem pawtado nas compsténcias gerenclals do enfermelro
que est3n pautadas nas Dirstrizes Cumcularss e compraendar como o Docente es1a 5 aproprando dessa
abordagem para formar o6 fuburos enfermeines @ fundamental.

Objsflvo da Pesquisa:

Esta apropriado para o objeln de estudo, norea a pesquisa.

Awallag3o dos Rlscos & Bensficlos:

Contempla

Comentarlos & Consldaragies sobre a Paaqulsa

EslE bem fundamentado.

Conslderagies sobre 08 Termos de apressntago obrigatéra:

Esla bem fundamentado.

Recomendagies:

HaD ha.

Conclusdies ou Pandénclas & Liata de Inadequagties:

Aprowada.

5lfusagio do Panecer:

Aprowada

Enderags: Prage Tenazs Criadng, 220

Bakna: Centro CEP: {07 023070

UF: EP Musiclphs.  SLARULSCE

Telefome: {11085 1775 Fas: |11)2884-1187 E-sall:  osmile eioafling B4



86

UNIVERSIDADE GUARULHOS - Plataformao
UNG e# asil

Heceasita Apreclagso da CONEP:
Nao

Conslderagtes Finale a critério do CEP:
Aprovato. A pesquisa pode ser niciada. Qualquer Intercorndncla deve ser notificada ao CEP- UNG e o
relaitno final deve &7 enviado para analise ap 52 enCceTar esta pesquisa.

GUARULHOS, 23 ge Outuibro de 2012

Agsinader por:
Jumara Sivia Van De Velds
|Coordenador)
Enderagn: Frage Tena Crivina, 32990
Balna: et CEP: 07 023070

UF: B Muiciphs  GUARULEDE
Talehomb: |1104581779 Fasc: (1124841187 E-mail:  oomite. el aaffing B
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ANEXO B - AUTORIZACAO PARA COLETA DE DADOS

<=UnG

Sua Universidade. Sua Camera

Guarulhos, 14 de maio de 2012.

AUTORIZACAO

Autorizo a realizagao da pesquisa intitulada: *O ensino das competéncias
gerenciais na percepgdo dos Docentes de um Curso de Graduagao de
Enfermagem” que sera realizada pela aluna Luciene Rodrigues Barbosa sob a
orientagao da Prof® Dr* Luciane Lucio Pereira. O espago utilizado para‘a coleta de
dados sera a sala dos Professores localizada no Laboratorio de Enfermagem,
sendo os horarios previamente agendados na Diretoria do Curso de Enfermagem
para realizagdao de entrevistas qom 08 Docemes no horario pré ou pés-aula,
horario este viavel visando ndo comprometer o processo ensino-aprendizagem.
Esta autorizacdo tera validade somente com anuéncia dos entrevistados através
da ciéncia e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

fda pasauisa infiulzd Yol reme'e
"I'B_

. Atenciosamente,

l‘ﬁhr N“S“ Jﬂ na
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ANEXO C - CREDITOS DAS IMAGENS

- Google imagens

https://www.google.com.br/search?channel=sb&qg=icerberg&rls=org.mozilla:pt-
BR:official&tbm=isch&ei=hNmjU-ySEfLHsATtyIDIDQ#qg=iceberg&rls=org.mozilla:pt-
BR:official&spell=1&tbm=isch&facrc=0%3Biceberg%20desenho&imqgdii= &imgrc=
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ANEXO D - DIRETRIZES CURRICULARES NACIONAIS PARA CURSO DE
ENFERMAGEM



