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Resumo: A revisdo integrativa parte do problema: os cursos de licenciatura em enfermagem tém contemplado a
formacdo para atuacdo na Educacdo Bdsica - EB2 As Diretrizes Curriculares Nacionais de Graduacdo em Enfermagem -
DCN/ENF - estabelecem a formag¢do do enfermeiro licenciado para atuar na EB. Metodologia. A revisdo identificou
evidéncias com relagdo & atuacdo do enfermeiro licenciado na EB. Utilizou-se as bases de dados Lilacs e Medline, com as
palavras-chave e suas combinagdes: diretrizes, graduagdo, enfermagem, licenciatura e curriculo, nos idiomas portugués e
inglés. Obteve-se 110 artigos. Dos critérios de exclusdo, definiu-se por 14 artigos. Resultados. Embora nenhum artigo traga a
formacdo para a atuagdo do enfermeiro na EB, estudos explicitam a importéncia da atuagdo do enfermeiro na escola.
Consideracoes Finais: Problematizar o Inciso Il do Artigo 3° das DCNENF direciona para a necessidade de estudos que
busquem a articulacdo da enfermagem com a escola de Educacdo Bdsica, de acordo com as demandas sociais e
necessidades e interesses locais, voltados para prdticas situadas em um conceito mais amplo de salde/educacdo e de
justica social.

Palavras-chave: diretrizes, enfermagem e educacdo bdsica.

Abstract: This integrative review is based on the problem: Have undergraduate nursing courses provided the necessary
training for nurses to work in basic education?2 The Curricular Guidelines for Nursing (DCN/ENF) establish that the nursing
education should enable nurses to work in basic education. Methodology: Evidences were found regarding the nurse’s role
in basic education. The Lilacs and Medline databases were used, with the following keywords and their combinations:
guidelines, undergraduate education, nursing, baccalaureate, curriculum, in Portuguese and English. A total of 110 articles
were found, and 14 were selected after applying exclusion criteria. Results: Although no artficle addressed the nurse’s train-
ing for basic education, studies clearly demonstfrate the importance of their performance in school. Final considerations:
Questioning the DCN/ENF requires the arficulation of nursing with basic education, in accordance with social demands,
needs and local concerns, aiming at practices in a greater concept of health/education and social justice

.Keywords: : Guidelines, Nursing and Basic Education.
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1.Introdugao

Brasil, a década de 1990 foi um periodo marcado por acordos com organismos
intfernacionais como, por exemplo, o Banco Mundial. Neste contexto, houve discussoes,
encaminhamentos e reformas para todas as modalidades de ensino. Para os cursos de
Enfermagem, elaboraram-se propostas para a reestruturacdo curricular e a reformulacdo dos
cursos de graduacdo, propondo uma formacdo com foco na atencdo primdria, incorporando-se
& politica do Sistema Unico de Salude, com énfase nas acdes de promocdo, prevencdo e
reabilifacdo’.

A velocidade no avanco do conhecimento no campo da pesquisa, em diferentes dreas,
especialmente, na educacdo e na saude, exige que se busque uma melhor utilizacdo das
evidéncias resultantes das investigacdes cientificas, com a finalidade de direcionar a prdtica,
fundamentando-se em conhecimento cientifico e, assim, retratar as evidéncias na prdtica e na
solugcdo de problemas2. Assim, adotou-se, neste trabalho, a metodologia de revisdo integrativa,
gue ao propor a definicdo de um problema, permite uma andlise critica e a avaliacdo das
evidéncias disponiveis, oferecendo conhecimento profundo e abrangente em relacdo a um
determinado fendmeno em estudod. Definiu-se entdo, a formulacdo do seguinte problema: os
cursos de licenciatura em enfermagem tém contemplado a formacdo para atuacdo na
Educacdo Bdsica? Esta inquietacdo ancora-se na propositura das Diretrizes Curriculares Nacionais
do Curso de Graduacdo em Enfermagem - DCN/ENF, ao estabelecer que o enfermeiro licenciado
deve ter formacdo generalista, humanista, critica e reflexiva para atuar também na Educacdo
Bdsica - EB, além de contemplar os objetivos e atribuicdes do Sistema Unico de Saude - SUS, o que
requer uma forte politica intersetorial entre os setores salde e educacdo?.

As DCN/ENF definem os principios, fundamentos, condicdes e procedimentos da formacdo
do enfermeiro generalista, humanista, critica e reflexiva, portanto, para o enfermeiro com
licenciatura, a formacdo deve capacitd-lo para atuar na EBS. Este estudo justifica-se pela
necessidade de realizacdo de pesquisas que apresentam a atuacdo dos graduandos de
licenciatura em enfermagem desenvolvendo acdes de promocdo da saidde na Educacdo
Bdsica, e a possibilidade de novos caminhos para a prdtica de educacdo em saude. Defende-se
a promocdo da saude com base nos principios da Carta de Ottawa, indicados pela Organizacdo
Mundial da Saldde - OMS, para os quais é fundamental desenvolver educacdo para a salde nas
escolasé. Esse principio estd estabelecido nas DCN/ENF de 2001.

2. Objetivo

Conhecer como os cursos de licenciatura em enfermagem tém contemplado a formagdo para
atuacdo na EB.

3. Metodologia

A revisdo proposta buscou identificar evidéncias com relagcdo a atuacdo do enfermeiro
licenciado na Educacdo Bdsica. Os aspectos éticos foram respeitados. Para tanto, segue-se as
seguintes etapas: 1. definicdo do objetivo e questdo norteadora; 2. busca ou amostragem na
literatura (estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo de artigos; 3. coleta de dados; 4.
andlise critica dos estudos incluidos; 5. discussdo dos resultados; 6. apresentacdo da revisdo
integrativa.

19 Fase: Esta revisdo foi guiada pela seguinte questdo norteadora: como a formagcdo do
enfermeiro licenciado para atuacdo na EB tem se apresentado nos cursos de graduacdo?

2¢ Fase: Busca ou amostragem na literatura: o processo de busca, incluséo e exclusdo dos
artigos. As bases de dados utilizadas foram Lilacs e Medline, com as seguintes palavras-chave e
suas combinacdes: diretrizes, graduacdo, enfermagem, licenciatura, curriculo, nos idiomas
portugués e inglés. Obteve-se 110 artigos. Apds a aplicacdo dos critérios de exclusdo, definiu-se
por 14 artigos, no periodo de 2003 a 2013.

A primeira busca dos artigos ocorreu em maio de 2013, na Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) - no dmbito do Grupo de Estudos Educacdo Bdsica. Pesquisou-se por palavras: diretrizes,
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graduacdo, enfermagem, licenciatura e curriculo. Na base de dados LILACS obteve-se 14 artigos
e na Medline 79 artigos. Em julho de 2013, realizou-se a segunda busca na base de dados
Medline. Esta busca ocorreu pelas palavras em inglés: curricula and guidelines and nursing and
graduation. Encontrou-se 16 artigos e por meio dos critérios de inclusdo e exclusdo descritos
abaixo, foram selecionados 5 artigos com o texto completo, em lingua portuguesa e inglesa,
sendo que 2 destes artigos também apareceram na primeira busca realizada na Base de dados
Medline. A maioria dos artigos ndo apresenta relacdo com a formacdo do enfermeiro em
articulacdo com a Educacdo Bdsica. Entdo, optou-se pelos artigos que contemplam as Diretrizes
Curriculares Nacionais - DCN e a formagdo do enfermeiro no Brasil. Foram incluidos para este
frabalho os artigos com o texto completo, assim como aqueles em que aparecem licenciatura,
docéncia, formacdo, modelos educacionais, enfermagem, curriculo, guias como assunto,
conhecimentos, formacdo, guias. O critério de exclusdo retirou artigos que ndo atendem ao
problema e a temdtica propostos, como os que focalizam os temas: curriculos de disciplinas es-
pecificas (genética, genoma, clinica, geridtrica, obstetricia), avaliagcdo, gestdo, educacdo
técnica, competéncia clinica, administracdo, competéncia organizacional e competéncia
técnica do enfermeiro. Foram excluidos também, artigos de outras dreas, a saber: medicina e
odontologia, gestdo e administracdo. Obteve-se, assim, um total de 110 artigos, sendo que apds a
leitura dos resumos e do processo de inclusdo e exclusdo, resulfaram 14 artigos.

3 Fase: Coleta de dados: processo de definicdo das informacdes de interesse deste
estudo. As informacdes foram codificadas em um insfrumento para a coleta de dados e
separados por itens, os quais foram adaptados para este estudo: identificacdo e titulo do artigo,
titulo do periddico, autores, nome, local de trabalho, graduacdo, pais, idioma, ano de publica-
cdo, caracteristicas metodoldgicas do estudo, tipo de publicacdo, pesquisa, ndo pesquisa,
objetivo ou questdo de investigacdo, resultados, implicacdes, recomendagdes’.

4° Fase: Discussdo dos resultados. Nesta fase procedeu-se a interpretacdo e sintese dos
resultados a luz do referencial tedrico das DCN/ENF e, finalmente, a 5° Fase: Apresentacdo da
revisdo integrativa?.

4. Resultados

Os 14 artigos selecionados na andlise final constam dos seguintes periddicos: Revista Brasileira de
Enfermagem (9); Escola Anna Nery Revista de Enfermagem (1); Revista Latino-Americana de
Enfermagem (1); Revista de Enfermagem da UERJ (2); Revista Gaucha de Enfermagem (1).

Nenhum artigo traz explicitamente a formacdo para a atuacdo do enfermeiro na
educacdo bdsica, ainda assim, os artigos apresentam a importdncia do vinculo da drea da
enfermagem com a drea da educacdo; o papel do enfermeiro como educador; a dicotomia na
formacdo: ora privilegia atender ao mercado de frabalho, ora ndo se articula com a realidade; a
importancia da insercdo na prdtica profissional desde o inicio do curso; a implementacdo de
metodologias pedagdgicas ativas que favorecam uma formacdo critica e reflexiva, além de
desenvolvimento de competéncias essenciais para atuar na realidade.

4.1 - A importancia do vinculo da area da enfermagem com a area da educagao

A década de 1990 é um cendrio de grandes mudancas, especialmente, no campo da
educacdo, a partir da promulgacdo da Lei de Diretrizes e Bases Nacionais n°® 9.394/96, que teve o
intuito de reorientar todas as modalidades de ensino no pais, nas quais concebe autonomia
diddtica, administrativa e financeira, atende outros aspectos que inclui a avaliacdo do ensino
estabelecida anteriormente, pela Lei n°® 9.131/95, que deliberou sobre a avaliacdo dos cursos
universitdrios, visando & qualidade e a eficiéncia do ensino, pesquisa e extensdo. As Diretrizes
atuais enfatizam a necessidade de articulacdo entre a educacdo superior e salude, com o
objetivo de formacdo geral e especifica dos profissionais enfermeiros e foco na promocgdo,
prevencdo, recuperacdo e reabilitacdo da saudes.

Nas décadas de 1980 e 1990, antes mesmo da construcdo das diretrizes curriculares, o
inspiracdo para mudar a formacdo na enfermagem direcionava-se para necessidades sociais
advindas de processos internos, relacionados as condi¢cdes de salde no pais. Assim, tinha-se uma
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formacdo geral com base no perfil epidemioldégico, como alguns dos principios daquela
reformulacdo, mas mostrava-se a vontade de romper com a formacdo baseada apenas no
modelo clinico, visto que j& se impunha como necessidade a formacdo para atender a salde de
forma integrall.

Depois do estabelecimento das DCN/ENF, conforme CNE/CES 3/2001, a orientacdo sugere
a construcdo do curriculo no dmbito do projeto politico-pedagdgico - PPP, articulando-se ds
dimensdes econdbmicas, sociais e politicas do pais e do contexto local onde for desenvolvido e
inserido. A busca de identidade das escolas de enfermagem, de acordo com os curriculos cons-
truidos desde a primeira escola em 1890 até 2001, resulta de um processo gradativo e ocorre
dentro e fora dos grupos e dos individuos. No percurso histérico e com as mudancas ocorridas no
campo da enfermagem, a constituicGo dos curriculos para a formacdo do enfermeiro tem se
realizado diante de esforcos e impasses na tentativa de superar o modelo de curriculo minimo e
fragmentado, marcador de retrocessos nessa drea profissional, assim como os limites do didlogo
entre os saberes, que tem andado na contramdo da efetivacdo do papel histérico e relevante da
educacdo institucionalizada’.

4.2 - O papel do enfermeiro como educador

As DCN/ENF de 2001 enfafizam a importdncia da formacdo do enfermeiro como
educador, e de acordo com as indicacdes do MEC, formar profissionais aptos em aprender a
aprender, aprender a ser, aprender a fazer e aprender a viver juntos, em contraposicdo a
educacdo bancdria que ndo considera o papel ativo do aluno'. Aponta também as
competéncias e habilidades especificas da acdo educativa. A indicacdo oficial prevé uma
formacdo humanista tendo-se em vista preparar o aluno para a cidadania e a participacdo
social, realizadas por meio da articulacdo da graduacdo em enfermagem e licenciatura em
enfermagem?!.

As discussdes sobre a formacdo pedagdgica do enfermeiro para atuar na formacdo dos
profissionais da saude, tiveram um movimento de acentuacdo em sua defesa na década de 1980
ao incorporar a formacdo pedagdgica as propostas curriculares, embora esta tenha sido excluida
guando da aprovacdo final da legislacdo, sendo que as discussdes sobre diretrizes foram
perdendo forca diante das novas orientacdes para formacdo dos professores, ao definirem que a
formacdo na licenciatura deveria acontecer em cursos com projetos-politicos-pedagdgicos
préprios!. O processo de formacdo carece de modelos sociais e humanos que provoguem
mudancas no modo de ser, sentir, pensar e atuar sobre si e sobre as outras pessoas.

4.3 - A dicotomia na formacgao: ora privilegia atender ao mercado de trabalho, ora nao se
articula com a realidade

As reformas desde a LDB n° 9.394/96 vém propondo novas configuracdes curriculares em
nivel superior, de formacdo de professores para atuar na EB, desde a implantacdo dos Parémetros
Curriculares Nacionais. Esse movimento tem culminado com debates e posicionamentos diversos
e questionado quanto & ideia de um curriculo nacional. As diretrizes fazem parte de um discurso
para a reforma educacional brasileira e visam ao atendimento ds demandas do mercado de
trabalho, a descentralizacdo do sistema de ensino e a adesdo ds novas tecnologias ao curriculo,
para gue se melhore o rendimento dos alunos e a qualidade do trabalho docente. O processo de
implantacdo das diretrizes propde buscar meios de traduzir e questionar as reformas de educacdo
e de salde bem como os conceitos indicados. Destaca-se, assim, compreender o conceito de
curriculo que perpassa pela reforma educacional, por este ser o elemento central acerca dos
debates sobre a escola. O curriculo trata-se de um artefato social e cultural que requer uma
contextualizacdo histérica e de seus determinantes sociais e linguisticos. NGo € um elemento
neutro, implica relacdes de poder; questionamento sobre quais as concepgdes de sociedade
explicitas ou implicitas nas Diretrizes; se elas convergem ou conflituam com as concepcdes dos
grupos que as produzem em curriculos ou em PPP; e como elas devem ser seguidas pelos Institutos
de Educacdo Superior nos diferentes contextos brasileiros. Tornar problemdtico e histérico um
documento que traz certos pressupostos como naturais e consensuais, pode trazer d tona as
infencdes subjacentes, sem desconsiderar o objetivo das diretrizes que é subsidiar os curriculos dos
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cursos de enfermagem, de acordo com as demandas sociais € necessidades locais, assim como,
reordenar a formagcdo de recursos humanos em salde, que contemplam prdticas sanitdrias
situadas em um conceito amplo de sadde e de justica social'2,

Cabe pensar a necessidade de mudar os referenciais tedricos ao rever a formacdo dos
enfermeiros nos dias atuais. Isso indica problematizar os conceitos propagados nas DCN/ENF de
2001: competéncia, habilidades, interdisciplinaridade, flexibilidade, compreensdo do referencial
tedrico de origem e opcdo por um referencial tedrico-pedagdgico, que ofereca subsidios para
uma aprendizagem significativa capaz de corresponder com a demanda social da atualidade. O
curso de enfermagem precisa considerar o contexto de mudanca da sociedade brasileira e
buscar superar o modelo dicotdbmico onde ora ele é formado para atender ao mercado de
trabalho, ora recebe uma formacdo ndo articulada com a realidade. O cendrio exige um
profissional critico, cidaddo, capaz de aprender, criar, indicar e construir caminhos de
transformacdo do real. Justifica-se, entdo, as contribuicdes das dreas da pedagogia, filosofia,
economia e sociologia para referenciar o percurso de formacdo do profissional da enfermagem.
Indica-se o incentivo de questdes que permitam pensar em como mudar, romper com o modelo
cristalizado e promover a integracdo dos conteddos, bem como ter clareza dos conhecimentos
estruturais e procedimentos elementares a serem confirmados no objetivo e na finalidade de uma
formacado significativa com a emergéncia atual's,

4.4 - A importancia da insercao na pratica profissional desde o inicio do curso

Por meio das disciplinas curriculares “Estdgio Curricular | e I", as prdticas de ensino em
saude devem ser desenvolvidas em uma diversidade de cendrios de aprendizagem, e se
constituirem em recursos estratégicos capazes de superar o modelo de conhecimento
fisiopatolégico, afastado da realidade sécio-sanitdria de cuidado do SUS. A prdtica em saude
exige o engajamento dos enfermeiros graduandos nestes cendrios, por meio de atividades que
colaborem com o desenvolvimento critico e reflexivo. Convém ressaltar que as DCN/ENF
estabelecem, articuladas a perspectiva do SUS, a criagcdo de mecanismos de prdticas de saude
desenvolvidas em monitorias, programas de iniciacdo cientifica, extensdo, estudos
complementares e cursos. Esse movimento, ora demonstra a dificuldade de articulacdo entre as
instituicoes formadoras e o SUS, ora assume papel relevante na reorientacdo de estratégias de
cuidado e acompanhamento da sadde individual e coletiva, que repercute diretamente nas
formas de ensinar e aprender. Neste sentido é fundamental fortalecer o processo de formagdo e
a producdo de conhecimento em enfermagem nos cendrios da prdtica, nos servicos de salde4.
Os estdgios devem ocorrer em Unidades Bdsicas de Saude, Unidades de Saude da Familia,
hospitais secunddrios e tercidrios. No entanto, ndo contempla os estdgios desenvolvidos em
escolas publicas, onde os alunos poderiam realizar as atividades de promocdo da salde com os
alunos da Educacdo Bdsica, conforme estabelecido no Art. 3° e Inciso Il da Resolucdo CNE/CES n°
3. de 7 de novembro de 2001.

Tem ocorrido no dmbito de disciplinas que dimensionam a educacdo em salde, uma
énfase nos aspectos técnico-cientificos dos processos salde-doenca, desconsiderando e ndo
abordando as dimensdes afeitas ao cuidado com os seres humanos que se constitui na promog¢do
da saude. Nesse contexto, enfatiza-se o quanto a abordagem tedrica de promocdo da saude, a
partir do tema educacdo em saldde é tratada de modo incipiente e pouco efetivo no curso de
graduacdo em enfermagem, exigindo maior revisdo e reflexdo para superar modelos vigentes de
asisténcia e biomédico, desenvolvidos pelo SUS™4,

Cabe d formacdo do enfermeiro contemplar as transformacdes e avancos das dreas da
saude, de acordo com as demandas da profissdo e da salude da populacdo, tanto no que se
refere ao contexto demogrdfico como ao contexto epidemioldgico regional e nacional. Desse
modo, o processo de formacdo, além de instrumentalizar o profissional para lidar com as
peculiaridades da saude, dota-o de conhecimentos necessdrios para as acdes pedagdgicas e
fornece as bases educativas para atuar nos cursos de Educacdo Bdsica, Educacdo Profissional e
também, como formador de outros profissionais da salde que atendam a realidade social,
lembrando que o homem é um ser histérico-social que depende da qualidade e do acesso a
determinados bens e servigos!s.
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4.5- A implementaciao de metodologias pedagégicas ativas que favoregam uma formacgao
critica e reflexiva no curriculo integrado

As DCN/ENF destacam a necessidade de um curriculo integrado com a articulacdo entre
teoria e prdtica, a aprendizagem centrada no aluno, tendo o eixo da formacdo pautada na
prdtica/trabalho/cuidado e foco no compromisso politico-social. Assim, a formacdo se estrutura
na concepcdo de salde enquanto condicdo de vida, com os principios da Reforma Sanitdria
Brasileira, garantindo, ainda, a formacdo de um profissional autbnomo, capaz de assegurar a
integralidade, qualidade, eficiéncia e resolutividade da atencdo & saude’s. Deseja-se que o perfil
dos egressos corresponda e incentive as mudancas politicas que alimentam propostas
pedagdgicas criticas e curriculos integrados com o contexto de desenvolvimento. A ideia é que
se ultrapassem os servicos de saude e se desenvolvam também acdes em outros espacos
possiveis para a sua promocdo, conforme sugerido pelo projeto de Sustentabilidade desenvolvido
pela ABEn em parceria com o Ministério da Saude!’.

Nesse contexto, faz-se relevante entender o curriculo integrado e o seu modo de
organizacdo, assim como, questionar o curriculo disciplinar verificando como as disciplinas se
formam, bem como investigar como ocorrem as inter-relacdes entre saberes e os diferentes
sentidos que as comunidades disciplinares conferem ao curriculo. Desse modo, ao organizar o
curriculo de forma integrada, deve-se ter clara a sua finalidade e os diferentes efeitos sobre os
sujeitos e a sociedade, e o propdsito deve estar ancorado & justica social e & democracia’s.

No entanto, o ensino de graduacdo na drea da salde, tal como exercido na grande
maioria das instituicoes, tem apresentado poucos indicativos de uma orientacdo integradora
entre ensino, trabalho e cidadania. Diante disso, necessita-se de uma formacdo tedrico-
conceitual e metodolégica que potencialize competéncias para a integralidade4, bem como
uma formacdo capaz de promover mudangas na propria pessoa € aos outros.

Em seu estudo, Bagnato identificou a uniformizacdo e generalizacdo do termo
competéncias e inadequacdo para algumas dreas. Atenta que os profissionais da saude ndo
possuem as mesmas competéncias de "assisténcia & salde, tomada de decisdes, lideranca,
comunicagdo e formacdo permanente". Destaca, ainda, a ideia de competéncias gerais
contornada por outros principios, como exemplo, a ideia do profissional critico-reflexivo!.

Isso indica que hd alguns direcionamentos para formagdo critica e reflexiva, destacando
gue a mesma deve ser interacionista, sécio-cultural, construtivista e sistémica. O aspecto
interacionista reconhece que a interacdo dos sujeitos forma uma rede dialdégica entre sujeitos e
com o mundo. J& no aspecto cultural, o sujeito constréi o conhecimento na relacdo com o
mundo fisico e o social. O aspecto construtivista ressalta que o conhecimento é entendido como
um processo permanente de construcdo, e se fransforma na interacdo do sujeito com o mundo a
partir da acdo do mesmo sobre o objeto de conhecimento, além das trocas que realiza. Com
relacdo a ideia sistémica, identifica-se que o processo de conhecimento é compreendido como
sendo um todo integrado. O principio de fransdisciplinaridade propde que ensino, pesquisa e
extensdo estejam associados. Este principio transcende as fronteiras disciplinares!s.

4.6 - Desenvolvimento de competéncias essenciais para atuar na realidade

A década de 1980 foi um periodo de mudancas nas esferas politico-juridica da saude,
desencadeando na Reforma Sanitdria, na qual viria, com base numa visdo critica, orientar o
movimento de mudancas do curriculo. A partir do Semindrio Nacional de 1988, discutiu-se o tema
"Perfil e competéncia do enfermeiro e suas implicacdes no curriculo de Enfermagem”. Em 1991,
estabeleceu-se parmetros e direfrizes para a formacdo de Enfermagem, comecando a ganhar
forma em 1992 e, em 1994, foi publicado o Parecer n° 314/94, fixando o curriculo minimo,
conteldo e duracdo do curso de Enfermagem. A promulgacdo da LDB n° 9.394/96 estabelece as
normas para todo o sistema educativo nacional. Para o curso de Enfermagem inicia-se um
periodo de debates, em 1997, com énfase nas dificuldades para a implementacdo do curriculo.
Em 2001, foi homologado o Parecer n° CNE/CES n° 1.133/2001, estabelecendo as DCN para os
cursos de Enfermagem, Medicina e NutricGo. E, em novembro de 2001, instituiu-se as DCN/ENF,
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conforme a Resolucdo n° 3/200120,

Embora a énfase dos conceitos de competéncias do enfermeiro esteja marcada nas DCN,
o conceito de competéncia que envolve a formacdo de pessoal para o setor da salde precisa
ser problematizado, assim como os conceitos de interdisciplinaridade, habilidades, autonomia e
flexibilidade!0.

5. Conclusao

Vincular a drea da Enfermagem a drea da Educacdo leva a considerar a necessidade de
compreender as DCN e a LDB n° 9.394/96, uma vez que & destas, que cada instituicdo de ensino
superior elabora o PPP de curso e o curiculo. Pensando no avanco que o curriculo de
Enfermagem atingiu, houve realmente um salto histérico ao sair do curriculo minimo para o
curriculo integrado. No entanto, para que esse avanco se constitua em um salto dialético, é
necessdrio que o novo modelo curricular adquira sentido, ndo somente a referida proposta de
orientacdo curricular, mas naquilo que é possibilitado refletir e realizar a partir deste, e ndo apenas
se constituir em um sentido verbal do termo oficial com um fim em si mesmo, no sentido estrito do
discurso oficial. O curriculo de um curso deve estar conectado com o contexto amplo que o
define no tempo e no espaco, e com a organizagcdo institucional que o torna realizével. A
formacdo do enfermeiro depende das intencdes implicitas no curriculo, uma vez que deste se
projeta a identidade profissional que o curso pretende que o graduando construa. O termo
competéncias tem adquirido diferentes contornos e ndo pode ser entendido como um saber
subordinado ao mundo econdmico, mas como um saber que promove a emancipacdo do alu-
no't.

Outra preocupacdo é infroduzir a uniformizacdo de competéncias de forma generalizada
com énfase no profissional empregador e empreendedor. As proprias DCN/ENF indicam os
conteudos curriculares, as habilidades e competéncias a serem desenvolvidas no enfermeiro em
formacdo de forma generdlista, que fundamentam o Projeto Politico Pedagdgico do Curso de
Graduacdo em Enfermagem e o Curriculo’s.

O aluno pode mobilizar um conjunto de recursos se a competéncia for desenvolvida em
um processo de escolarizacdo contextuadlizada. A caracteristica da competéncia é a sua
utiidade como funcdo social, no senfido de dotar o aluno de percepcdo e significado no
momento em que diversos recursos sado mobilizados para resolver um problema no cotidiano
escolar, para produzir algo e para desenvolver uma acdo. No ensino superior e ensino médio é
desafiador desenvolver competéncias quando se parte de um ensino generalista o qual discorre
sobre a aquisicdo de conhecimentos e capacidades, ou ainda, um ensino mais especifico e
operacional que embasa em conhecimentos e capacidades nas prdaticas sociais, que tragam
sentido para o aluno quando mobiliza um conjunto de conhecimentos e capacidades. Uma
competéncia pode ser definida a partir das sifuacdes geradas em uma disciplina. Diferentes
disciplinas desenvolvem no aluno uma variedade de competéncias que se aproximam umas das
oufras. Embora os campos disciplinares sejaom diferentes e exijom a mobilizacdo dos
conhecimentos especificos, "os procedimentos estruturantes sdo os mesmos (elaborar um quadro
tedrico, fazer uma reflexdo, fazer uma revisdo de literatura, recolher as informacdes)”. Uma
competéncia pode ser avaliada pelo seu cardter e pela qualidade em que o aluno desenvolveu
uma tarefa, pela qualidade do resultado, e se no processo de desenvolvimento possibilitou
intfegrar de modo simulténeo os conhecimentos e as capacidades. Assim, a abordagem por
competéncia implica situacdes de integracdo e envolve um conjunto de aprendizagens, como
resolver um problema complexo, elaborar um trabalho de producdo pessoal, desenvolver uma
investigacdo. As capacidades sdo operacionais; as competéncias sdo mais objetivas, visam a
aquisicdo de fipos de "conhecimentos, capacidades, automatismos, atitudes, aquisicdo da
experiéncia”. Ao se dliar capacidades, competéncias e integracdo oportuniza-se ao aluno
mobilizar e articular um conjunto de aquisicbes de modo significativo e com sentido, para a
sociedade e para ele mesmo, como ator social?!,

A intencdo é que se supere a polissemia do termo competéncia intrinseco ds DCN/ENF e
que se assuma um referencial tedrico sustentado em ensino e aprendizagens de sentido e
significado!!.
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Enfatiza-se uma articulacdo enfre o processo de formacdo e o SUS, quando os alunos
realizam o estdgio supervisionado no cendrio da prdtica e quando cursam os componentes
curriculares "Estdgio Curricular Supervisionado | e II', no entanto, hd a necessidade de aprofundar
discussdes onde as prdticas ocorrem. Os préprios discentes afirmam a inexisténcia de tal
arficulacdo, o que acaba gerando inseguranca nos futuros enfermeiros’.

H& uma caréncia de discussdes acerca da docéncia e do ensino-aprendizagem para os
profissionais da saude, bem como, a necessidade de problematizar as politicas do SUS desde a
implantacdo no frato com a integralidade da atencdo, conforme a Constituicdo Federal de 1988,
ao atribuir ao sistema de saude "ordenar a formacdo de recursos humanos na drea da saude", em
todos os niveis de ensino, para, assim, efetivar a legitimidade e legalidade dos setores de
educacdo e saude??,

6. Consideragoes Finais

Esta revisdo buscou analisar como os cursos de licenciatura em enfermagem tém contemplado a
capacitacdo para atuacdo na Educacdo Bdsica, no entanto, em nenhum artigo encontrou-se
referéncia especifica a este tema. Desta forma, destaca-se iniciaimente a necessidade de mais
pesquisas relacionadas a esta drea.

Foram encontrados temas relacionados d capacitacdo para atuacdo na Educacdo
Bdsica, como por exemplo, artigos que apresentam a importéncia do vinculo da drea da
enfermagem com a drea da educacdo; o papel do enfermeiro como educador; a dicotomia na
formacado: ora privilegia atender ao mercado de frabalho, ora ndo se articula com a realidade; a
importancia da insercdo na prdtica profissional desde o inicio do curso; a implementacdo de
metodologias pedagdgicas ativas que favorecam uma formacdo critica e reflexiva, e
desenvolvimento de competéncias essenciais para afuar na realidade. Este estudo captou
estudos que pouco explicitam a importGncia da atuacdo do enfermeiro na escola, o que se
justifica a necessidade de estudos que aproximam os profissionais de salde das escolas de
educacdo bdsica.

Além disso, é preciso maior aperfeicoamento das diretrizes e das possibilidades de
afuacdo do enfermeiro. Problematizar o Inciso Il do Artigo 3° das DCN/ENF direciona para a
necessidade de estudos que busquem a arficulacdo da enfermagem com a escola de Educacdo
Bdsica, de acordo com as demandas sociais, necessidades e interesses locais, voltados para
prdticas situadas em um conceito mais amplo de saude/educacdo e de justica social.
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