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Resumo

REGINO, D.S.G. Formacao e avaliacdo de competéncia na area da Enfermagem
pediatrica: perspectiva de docentes universitarios. 2018. 110 f. Tese (Doutorado em
Enfermagem) - Faculdade de Medicina de Botucatu, Universidade Estadual Paulista,
Botucatu, 2018.

Introducdo: este estudo apresenta como tema a formacdo e a avaliacdo de
competéncia profissional em cursos de graduacdo em enfermagem, elegendo como
objeto a formacéo e avaliacdo de competéncia na area de enfermagem pediatrica.
Objetivo: analisar a formagdo e a avaliagdo de competéncia profissional na
enfermagem pediatrica, a ser desenvolvida por cursos publicos de graduacdo em
enfermagem do Estado de Sdo Paulo. Método: pesquisa exploratéria, com analise
qualitativa de dados, que adotou como referencial tedrico os postulados do processo
ensino-aprendizagem de Philippe Perrenoud e as premissas das proposi¢oes oficiais
educacionais e de atencdo a saude da crianca, correlatas e vigentes. Realizou-se,
inicialmente, revisdo integrativa da literatura nacional e internacional dos ultimos
cinco anos sobre formacdo e avaliagdo de competéncia profissional do enfermeiro.
Na sequéncia, foi realizada analise documental dos projetos politicos pedagdgicos
de cursos publicos de graduacdo em enfermagem do estado citado, no que se
relaciona ao tema em foco. Por fim, foram realizadas entrevistas semiestruturadas
gravadas com 16 professores de enfermagem pediatrica de seis cursos, com
mesmos perfis de mantenedoras e de compromisso sécio sanitario, com facilidade
para 0 acesso aos aspectos descritos dos projetos politicos pedagégicos (PPP) nos
respectivos websites, de modo a identificar as perspectivas de formacao e avaliagdo
de competéncia de seus egressos. visando apreender suas concepcbes e
experiéncias sobre o assunto. Aos dados de cunho qualitativo foram aplicadas
técnicas de analise de conteudo, na vertente tematica, proposto por Lawrence
Bardin. Esta pesquisa obteve aprovacdo por comité de ética em pesquisa local.
(Parecer n°1.526.327). Resultados: a andlise dos 20 artigos possibilitou a
identificacdo de duas categorias “Estratégias para a formacdo de competéncia
profissional durante a graduacdo em Enfermagem” e “Aspectos a serem
considerados na avaliagdo da aquisicdo da competéncia profissional pelos
estudantes de graduacdo em enfermagem”. A andlise dos seis projetos politicos

pedagogicos estudados revelou a aproximacao do perfil desejado do egresso, ao



conteldo proposto, a utilizacdo de métodos de aprendizagem e a perspectiva sobre
trabalho em saude e divergiram quanto aos objetivos do curso de enfermagem, a
organizacdo curricular e especialmente as caracteristicas da avaliacdo do
desempenho do estudante. Foram apreendidas as concepcdes e as experiéncias de
professoras de enfermagem pediatrica e sistematizadas em cinco principais temas,
sendo; definicho de competéncia, atributos para atuar com criangas, avangos na
formacdo de competéncia profissional, desafios para viabilizar a formacdo de
competéncia profissional pediatrica e métodos e instrumentos para a avaliacdo da
aquisicdo de competéncia para atuar na area de enfermagem pediatrica
Consideracfes finais: tomando por base o apontado pela literatura revisada,
verificou-se consonancia entre as propostas politicas, pedagogicas e técnicas dos
projetos politicos pedagdgicos das instituicdes e as concepcdes e experiéncias das
professoras quanto a varios aspectos da formacdo e avaliacdo de competéncia
profissional do enfermeiro na é&rea de enfermagem pediatrica. Constatando-se
diferencas entre o que foi identificado nas instituicbes e o apreendido junto as
respectivas professoras. Os depoimentos obtidos se aproximaram ao indicado pela
literatura revisada na valorizacdo da participagdo ativa e corresponsavel dos
estudantes para o desenvolvimento de competéncia profissional. Pelos achados,
pode-se inferir que se faz necessario investir em processos institucionais de revisao
de seus projetos politico-pedagdgicos e de capacitacdo docente, de modo a
subsidiarem suficientemente a formacédo e avaliacdo de estudantes de enfermagem
nas diferentes dimensBes da competéncia profissional da &rea pediatrica, com
destaque a atitudinal.

Descritores: Enfermagem pediatrica, Competéncia profissional, Educacdo em

enfermagem; Avaliacdo educacional



Abstract

REGINO, D.S.G. Training and evaluation of competence in the area of pediatric
nursing: perspective of university teachers. 2018.110f. Thesis (Doctorate in Nursing)
- Medical School of Botucatu, Paulista State University, Botucatu, 2018.

Introduction: This study presents as a theme a training and assessment of
professional competence in nursing undergraduate courses, electing as an object of
training and assessment of competence in the area of pediatric nursing. Objective:
to analyze a training and an evaluation of professional competence in pediatric
nursing, to be developed by public undergraduate courses in nursing in the State of
Séo Paulo. Method: exploratory research, with analytical data analysis, as adopted
as theoretical reference of the post-launches of Philippe Perrenoud’s teaching-
learning and the premises of normative educational proposals and child’s health
care, related and current. Initially, an integrative review of the national and
international literature of the last five years on the training and evaluation of the
professional competence nurses was carried out. Afterwards, a documentary
analysis of the political pedagogical projects of nursing undergraduate public courses
in the mentioned state was concluded as relate in the subject in focus. Finally, semi-
structured interviews were conducted with pediatric nursing teachers of the author's
rights, aiming at learning their conceptions and experiences about the subject. To the
qualitative data were applied techniques of content analysis, in the thematic area,
proposed by Lawrence Bardin. This research was approved by a local research
ethics committee. (Opinion No. 1,526,327). Results: the analysis of the 20 articles
reviewed allowed an identification of training structure and evaluation of professional
competence. The analysis of the six pedagogical political projects studied revealed
convergences and divergences in several points relevant to a thematic has studied.
They were apprehended as concepts and as experiences of 16 pediatric nursing
teachers and systematized in five main themes that defined competence and
attributes relevant to nurses to work with children, advances and challenges to
enable competency training and methods and instruments for an assessment of
acquisition competency to act in the area of pediatric nursing. Final considerations:
based on what was pointed out in the revised literature, there was a consonance
between the political, pedagogical and technical proposals of the pedagogical

political projects of the institutions and the concepts and experiences of teachers



regarding the various methods of training and evaluation of the professional
competence of nurses in the area of pediatric nursing. It is possible to distinguish
between the institutions identified and those apprehended with the respective
teachers. The testimonials obtained approximate the one indicated by the revised
literature in the valuation of participation and correction of students for the
development of professional competence. Based on the findings, it can be inferred if
it is necessary to invest in institutional processes to review their political-pedagogical
projects and teacher training, in order to subsidize, the training and evaluation of
nursing students in the different dimensions of the professional competence of the
pediatric area , with emphasis on the attitudinal.

Descriptors: Pediatric nursing, Professional competence, Nursing education;
Educational evaluation.
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1 INTRODUCAO

Na atualidade, diante de uma sociedade cada vez mais complexa, ha
necessidade de se contar, no ambito da enfermagem, com profissionais capazes de
adquirir e processar informacdes, acessar 0 pensamento critico, resolver problemas
e tomar decisfes, por meio do desenvolvimento de habilidades que favoregcam essa
perspectiva (Papathanasiou et al., 2014, Itatani et al., 2017).

Por muitos anos, a educacdo em enfermagem brasileira reproduziu um cenario
de ensino-aprendizagem mecanicista, baseado na transmissdo de informacdes e
necessidade de memorizagcdo das mesmas pelos estudantes, impossibilitando-os de
estruturar um arcabouco cognitivo que priorizasse 0 pensamento critico e articulacao
do aprendizado com suas vivéncias, de forma significativa (Carvalho et al., 2015).

As consequéncias dessa dimensdo educativa tradicional na Enfermagem
emergem no cotidiano do enfermeiro, revelando uma prética tecnicista, fragmentada,
muitas vezes, néo reflexiva, implicando, tanto na desconsideracdo de evidéncias
cientificas para a tomada de decisdo e julgamento clinico (Lopes, Silva, Therrien,
2015), quanto no despreparo para responderem as reais necessidades de salude da
populacao (Carbogin et al., 2014).

Configura-se, nesse contexto, a dicotomia caracterizada pelo desejo da
formacao de profissionais com perfil inverso do acima referido e a persisténcia dos
modelos tradicionais de ensino na Enfermagem (Silva, Silva, 2014).

Na intencionalidade de romper com esse panorama, pode-se dizer que 0 modo
de ensinar Enfermagem, no Brasil, vem sofrendo importantes transformacoes,
devido as diversas criticas diante do modelo vigente (Camelo, Angerami, 2013;
Carbogin et al., 2014).

No intuito de se resgatar a compreensdo do fenébmeno de transicdo do ensino
tradicional para um ensino baseado em aprendizagem significativa em cursos de
graduacdo em enfermagem, apresenta-se, a seguir, um resgate histérico da

formacao de enfermeiros no Brasil.
1.1Aspectos histéricos da formacao de enfermeiros no Brasil

No Brasil colbnia, a Enfermagem, ainda sem a devida caracterizacao
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profissional, sofreu forte influéncia francesa, em decorréncia da vinda das Irmés de
Caridade de S&o Vicente de Paula, em 1852, que assumiram a direcdo de varios
servicos hospitalares e escolas de enfermagem (Duarte, Vasconcelos, Silva, 2016).

Em 1890, foi criada a primeira escola de enfermagem do Brasil denominada
Escola de Enfermeiros e Enfermeiras, aliada ao Hospital de Alienados (Magalhaes et
al., 2013).

Em 1923, Carlos Chagas, médico sanitarista brasileiro, iniciou a primeira
Reforma Sanitaria Brasileira. Ligado ao Ministério da Justica foi criado por ele, o
Departamento Nacional de Saude Publica (DNSP), com a finalidade de promover a
educacdo sanitaria e as acdes em saude, inovando modelos ja existentes no pais
(Poligano, 2007). Até este momento, os curriculos de Enfermagem eram
estruturados de maneira hospitalocéntrica, mas mediante as expressas
transformacdes apresentadas na saude publica brasileira, foram adaptados e
reconstruidos dando inicio a movimentos que transformassem a educacdo em
enfermagem, trazendo o compromisso e a responsabilidade com os principios da
Reforma Sanitaria Brasileira (Vasconcelos, Backes, Gui, 2011).

Com a criacdo do DNSP, ocorreram novas disposicbes sobre o servico e 0
ensino de enfermagem, adaptando o curriculo de formacdo das enfermeiras aos
novos tempos, englobando conhecimentos cientificos especificos e variados, com
énfase no gerenciamento de servigos de saude (Mascarenhas, Melo, Silva, 2016).

No mesmo ano, em 1923, foi criada a primeira escola de enfermagem
sistematizada no Brasil, chamada Escola de Enfermagem Anna Nery. Porém, sua
consolidagdo, enquanto instituicdo, de ensino ocorreu somente em 1949, devido a
pressdo exercida pela ja atuante Associacdo Brasileira de Enfermeiras Diplomadas
(Magalhaes et al., 2013).

De 1923 a 1947, foram criados no Brasil, 16 cursos de enfermagem e del947 a
1964, foram criados mais 23, ou seja, um crescimento de 43,7% em 17 anos e esse
crescimento foi mais acentuado a partir do fim da década de 1960, quando ocorreu a
expansao do ensino de enfermagem no pais, com o surgimento de mais 22 cursos.
Em 1991, ja se somavam 106 cursos de graduacdo em enfermagem no pais, em
2004, esse total saltou para 415, um incremento justificado pela vigéncia da Lei de
Diretrizes e Bases (LDB) (Erdmann, Fernandes, Teixeiras, 2011).

Em relacdo as transformagdes curriculares no ensino de enfermagem

brasileiro, em 1926, houve alteracées no inicialmente proposto, com a insercédo de
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mais disciplinas voltadas ao atendimento da pessoa doente, enfatizando o modelo
biomédico. E, entre 1949 e 1991, ocorreram outras mudancas significativas, como a
origem da Lei n° 775/49 que responsabilizou a Associacdo Brasileira de
Enfermagem (ABEN) pelas propostas curriculares para as escolas de enfermagem
(Lopes, Silva, Therrien, 2015).

Em 1962, o Parecer n® 271/62 contemplou o primeiro curriculo minimo para os
cursos de enfermagem e, em 1972, o Parecer n° 163/72 reformulou mais uma vez o
curriculo de enfermagem, agregando as seguintes habilitacoes: Saude Publica,
Enfermagem Médica e Cirurgica e Obstetricia (Lopes, Silva, Therrien, 2015).

Em 1996, foi promulgada a nova Lei das Diretrizes Basicas da Educacgéo
Nacional (LDBN), Lei n°® 9.394/96, que extinguiu os curriculos minimos do ensino
superior e adotou as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) especificas a cada
curso. E, a partir de 1997, as escolas de enfermagem do Brasil deram inicio a
implantacdo do novo curriculo, tendo como referenciais a LDBN e as DCN, o que
orienta readequacdo das estruturas académico-administrativas com o propoésito de
transformacao do modelo de formacgéo do enfermeiro (Silva et al., 2012).

Em 2014, o Brasil possuia em torno de 734 cursos de graduacgdo presenciais
no pais, graduando cerca de 40 mil pessoas por ano. Considera-se que essa
expansao tenha sido necesséria para que houvesse cobertura de quase todas as
areas do pais. Essa expansdo desencadeou o inicio de reflexdes e questionamentos
gquanto a qualidade do ensino e o rigor cientifico utilizado nesse propdésito
(Magalhaes et al., 2013).

Deste periodo até a atualidade, o ensino de enfermagem no pais sofreu varias
modificacdes determinadas por transformacdes internas da propria profissdo, assim
como pelas transformag¢des na Educacgéo Superior (Lopes; Silva; Therrien, 2015).

As DCN do Curso de Graduacdo em Enfermagem, instituidas por meio da
Resolugdo CNE/CES n° 3, de 7 de novembro de 2001 e atualmente vigentes,
definem que o enfermeiro deva ter formacdo generalista, humanista, critica e
reflexiva e seja capaz de conhecer e intervir sobre os problemas de saude-doenca
mais prevalentes no perfil epidemiolégico nacional, com énfase na sua regido de
atuacao, identificando as dimensdes bio-psicossociais dos seus determinantes.
Espera-se que esse profissional seja qualificado para o exercicio de Enfermagem,
com base no rigor cientifico e intelectual e pautado em principios éticos e capacitado

a atuar, com senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania,
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como promotor da saude integral do ser humano (Brasil, 2001; Lopes,Silva, Therrien,
2015).

As referidas diretrizes apontam, além de outros pressupostos, que a formacao
do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos requeridos
para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades gerais: atencéo a saude,
tomada de decisbes, comunicacdo, lideranca e a educacédo permanente (Brasil,
2001).

A partir de entdo, surgiram necessidades de mudancas no processo de
formacao do enfermeiro, destacando-se aquelas voltadas para assegurar que esse
profissional esteja capacitado para acessar o pensamento critico, aprender a
aprender e trabalhar em equipe, (Trindade, Dahmer, Reppold, 2014).

A esperada transformacédo na formacéao de profissionais enfermeiros implica na
discussdo sobre esse processo, requerendo mudangas paradigmaticas no contexto
académico, especialmente considerando a nova onda de expansao de cursos de
enfermagem que ocorreu a partir do século XXI, a qual vem se dando de forma
desordenada e com pouca aderéncia as demandas regionais de saude e educacao
(Fernandes, Reboucas, 2013).

Tais mudancas exigem a reorganizacdo dos Projetos Politicos Pedagogicos
(PPP) dos Cursos de Enfermagem, especialmente no que tange a formagcao de um
profissional enfermeiro competente e autbnomo (Amorin, Nascimento, 2013).

Para que ocorra a referida formacdo, propde-se a diminuicdo do
distanciamento entre a teoria e a préatica no processo de ensino-aprendizagem no
Brasil, na busca da concretizacdo de uma pedagogia transformadora, focada no
desenvolvimento habilidades préticas e atitudes criticas, integradas aos
conhecimentos técnico-cientificos da Enfermagem e da Saude (Vasconcelos,
Backes, Gui, 2011).

Contudo, especialistas na area de Educagcdo em Enfermagem vém apontando
gue as propostas contidas nas DCN do Curso de Graduacdo em Enfermagem se
configuram como uma teméatica polémica, pois embora sejam repletas de
concepcgdes e significados, possuem também diversas contradi¢gdes, incluindo as
relativas as competéncias e habilidades gerais previstas neste documento. Assim, as
escolas de enfermagem carecem, ao se basearem nas referidas diretrizes para
realizarem o planejamento do processo de ensino-aprendizagem, ressignificar os

aspectos politicos e pedagoégicos por elas propostos, buscando o devido
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alinhamento com o perfil de egressos que desejam alcancar (Vieira et al., 2016).

Aos cursos de graduacdo em enfermagem cabe a autonomia para organizar o
ensino, tentando romper o tradicionalismo dos curriculos minimos, anteriormente
propostos, e o desafio de organizarem e incorporarem em seus PPP o arcabouco
tedrico-filosofico do sistema de salde brasileiro e das atuais concepcoes
pedagdgicas de ensino na &rea da saude (Kloh et al., 2014).

Pode-se considerar que, diante desse temario, no processo ensino-
aprendizagem faz-se necessario que, professores valorizarem as concepcdes e
experiéncias prévias dos estudantes, sem se fechar nelas, buscando encontrar um
ponto de entrada em seus sistemas cognitivos para leva-los a restabelecerem o
equilibrio, encontrar um ponto em comum e incorporar novos elementos as
representacfes existentes, reorganizando-as, se houver necessidade (Perrenoud,
2000).

A proposta, portanto, que viabiliza uma pratica docente coerente com um
processo de ensino e aprendizagem transformador, que possibilite a formacdo da
competéncia profissional, € assumir a postura de facilitador e ndo transmissor de
conhecimento, por meio de pratica pedagdgica problematizadora. Ou seja, assumir
postura critica e de reflexdo sobre o ensinar, no sentido do educar a partir das
experiéncias e conhecimentos dos estudantes, respeitando sua autonomia como
agentes da prépria aprendizagem (Freire, 2011a).

Porém, o que se tem observado é que os professores de enfermagem
transferem para suas praticas de ensino, a forma como vivenciaram a prépria
formacao, reflexo de um processo tradicional na sua pratica pedagdgica (Lopes,
Silva, Therrien, 2015).

Quanto aos estudantes de enfermagem, também ha desafios a serem
superados, pois a transformacao requer acéo da parte deles, exigindo a formacao de
consciéncia critica e postura politica emancipatoria, frente as situacdes propostas e
envolvimento com o contexto (Freire, 2011b).

Os desafios para transpor a teoria da formacdo por competéncia em pratica
sao grandes, porém, ha exemplos de iniciativas que vém buscando a insercéo de
conceitos inovadores e de metodologias ativas, tanto em projetos de extensdo
universitaria, quanto nas matrizes curriculares dos cursos de graduacéo, visando a
formacao profissional de forma autorregulada pelos estudantes, almejando a

amplificacdo dos esforcos para superar a rigidez e o excesso de disciplina acritica na
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Enfermagem (Vieira et al., 2016).

1.2 Formacéao e avaliacdo da competéncia profissional do enfermeiro

Em coeréncia ao exposto anteriormente, para promover avangos significativos
na profissdo, recomenda-se que a formagcdo do enfermeiro seja baseada numa
abordagem de ensino mais libertadora, criativa e reflexiva, capaz de proporcionar
aos estudantes de enfermagem as ferramentas necessarias para aquisicdo de
conhecimentos, habilidades e atitudes condizentes com as expectativas da profissdo
e da sociedade (Fontes, Leadebal, Ferreira, 2010).

Na linha da aprendizagem significativa, critica e reflexiva almejada na
Enfermagem, deve-se associar o conceito de competéncia coerente, na tentativa de
subsidiar este contexto (Camelo, Angerami, 2013).

Philippe Perrenoud, doutor em Sociologia e Antropologia, atuante nas areas
relacionadas ao curriculo, estudioso das praticas pedagdgicas, defende a ideia de
que, 0 sucesso e o0 fracasso no aprendizado ndo sdo dependéncias Unicas do
ambiente escolar, questionando o objetivo da ida do estudante a escola para a mera
aguisicao de conhecimento ou desenvolvimento de determinadas habilidades. De
outro modo, esse autor enfatiza e introduz o conceito da formagédo de competéncia
profissional como uma proposta norteadora para o desenvolvimento significativo de
todo o potencial do estudante (Oliveira et al., 2015).

Neste sentido, o termo competéncia tem passado por um processo de
ressignificacdo ocasionado pelas transformagcdes no mundo do trabalho,
possibilitando a percepcdo de duas correntes de pensamento: a primeira,
representada por autores norte-americanos, que definem competéncia como um
conjunto de qualificacdes ou caracteristicas subjacentes a pessoa, que permitem a
ela realizar determinado trabalho ou lidar com uma dada situacdo; a segunda,
representada por autores franceses, que associa a competéncia ndo a um conjunto
de atributos da pessoa, mas sim aquilo que o individuo produz ou realiza no trabalho
(Camelo, Angerami, 2013).

Em linhas gerais, alguns autores brasileiros apontam que a nocao de
competéncia vem designando a capacidade de produzir uma conduta em um
determinado dominio, sendo uma palavra relacionada ao saber e ao fazer com
qualidade (Vieira et al., 2016; Oliveira et al., 2015).
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Retomando, as DCN do Curso de Graduagdo em Enfermagem destacam
competéncias e habilidades especificas como aspectos fundamentais na elaboracdo
dos PPP dos cursos de graduacdo, devendo nortear a formacédo dos profissionais
(Brasil, 2001).

Neste estudo, entende-se que a formacdo da competéncia profissional deva
ser composta pelo desenvolvimento de trés elementos principais: conhecimentos,
habilidades e atitudes, conhecidos como CHA, relacionando-se a uma perspectiva
construtivista, com potencial para contribuir com a formacao integral do estudante,
visto que ultrapassa a visdo de simples memorizacdo de conteldos cognitivos,
favorecendo o desenvolvimento dos referidos elementos (Cazella et al.,, 2012),
conforme postulado por Perrenoud (Perrenoud, 2002).

Para Perrenoud, a no¢cdo de competéncia encontra-se associada a capacidade
de mobilizar diversos recursos cognitivos para enfrentar um tipo de situacédo. Dessa
forma, a competéncia ou a capacidade para mobilizar diversos recursos constroi-se
na formacao e ao longo da atuacdo dos professores junto aos estudantes, em cada
situacdo cotidiana, passando por um conjunto de operacfes mentais complexas ou
esquemas de pensamentos que permitem determinar e realizar cada acéo
(Perrenoud, 2002).

Tem-se que, mecanismos de diferenciagdo do ensino devem ser
acompanhados de mecanismos de diferenciacdo da avaliacdo do mesmo (Rosado,
2010).

Na forma tradicional de formacdo académica, realiza-se prioritariamente a
avaliacdo por meio da quantificagdo do conhecimento dos estudantes, tornando-se
instrumento seletivo de atribuicdo de notas e constituindo-se motivo de ansiedade
para estudantes e professores. Por parte dos professores, surgem dificuldades de
julgamento no processo avaliativo e por parte dos estudantes aparecem sentimentos
como medo, inseguranca, humilhacédo, desconfianca, ira, indignacéo, contrariedade
(Vasconcelos, Backes, Gui, 2011).

Esse tipo de classificagdo por notas tem se constituido, na opinido de
Perrenoud, praticamente a Unica fonte de informacéo a partir da qual os estudantes,
0s encarregados de educacédo e a escola se tém relacionado. Observa-se, também,
gue a geracao de uma nota pouco esclarece e apresenta, muitas vezes, pouco valor
preditivo, contribuindo com sentimentos de competicdo precoce e levando a uma

pratica quotidiana de luta pela nota e a praticas negativas como a de copiar e de
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memorizar as matérias ou de procurar iludir o professor (Rosado, 2010).

Perrenoud (1999) critica a perspectiva da avaliacdo como sendo um fim em si,
servindo apenas para controle do trabalho dos estudantes e para gerir fluxos. Esse
educador estimula a avaliacdo como um processo continuo, em que, cada professor
pode adotar sua prépria definicdo da exceléncia, apropriando-se e especificando, a
sua maneira, as normas de exceléncia estabelecidas pela instituicdo, investindo sua
prépria concepcéao da cultura.

As DCN do Curso de Graduacdo em Enfermagem enfatizam que as avaliacbes
dos estudantes deverdo basear-se nas competéncias, habilidades e conteddos
curriculares desenvolvidos, prevendo a adocdo de metodologias condizentes e
critérios pertinentes para o0 acompanhamento e a avaliacdo do processo ensino-
aprendizagem e dos préprios cursos (Brasil, 2001).

Sabe-se que a mudanca de cultura de uma avaliacédo classificatéria tradicional,
mantida por décadas, ndo é simples e demanda tempo e muito trabalho
(Vasconcelos, Backes, Gui, 2011).

Acompanhando o movimento nacional de questionamentos relativos aos
métodos avaliativos tradicionais, na Enfermagem vem ocorrendo a proposi¢cdo de
reestruturacdo e construcao de novos instrumentos de avaliagdo que proporcione as
Escolas de Enfermagem formar profissionais criticos, reflexivos, capacitados para
atuarem nos mais diversos contextos e diferentes demandas integrando o0s
conhecimentos tedricos/praticos. Nesse sentido, as funcdes da avaliacdo, no atual
contexto da educacdo devem ser compreendidas de maneira mais ampla
aproximando e reforcando a area académica e o trabalho (Vasconcelos, Backes,
Gui, 2011).

O crescimento continuo do estudante deve ser permitido pelos instrumentos de
avaliacdo, ndo somente quantitativa mas também qualitativa, motivando no mesmo
ao dominio de habilidades e atitudes levando-o em conta em seu todo (Vasconcelo,
Backes, Gui, 2011).

A aprendizagem deve buscar além do desenvolvimento intelectual e técnico
dentro das universidades. Deve voltar-se ao aprendizado real atraves de situacdes
praticas que atendam as necessidades e realidades de saude locais, articulando
teoria e prética contextualizando o conhecimento (Santos, 2011).

Para Perrenoud (2000), a avaliagdo de competéncia compreende: a inclusao

de tarefas contextualizadas, referindo-se a resolucdo de problemas complexos e
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significativos; a utilizagdo funcional dos multiplos saberes veiculados pelo contexto
escolar de forma a melhor mapear o que se pretende desenvolver; ndo se limitar a
tempos fixados; a interacdo entre os pares e a integracao entre os multiplos saberes;
e, ainda, a utilizacdo de estratégias cognitivas e metacognitivas, no sentido da
conscientizacdo dos estudantes sobre seus proprios conhecimentos e habilidades
para aprender e enfrentar as situacoes, delimitando pontos de superagéo e aspectos
problematicos, ainda presentes.

Ultrapassando a dicotomia normal/critério, pode, ainda, considerar-se uma
avaliacdo referida ao individuo, por oposicdo a avaliagdo normativa ou criterial,
centrada sobre os aspectos da evolugcdo, dos ganhos ou retrocessos dos
estudantes, onde a referéncia comparativa é o individuo em diferentes momentos do
processo de aprendizagem e ndo entre os individuos. As dimensdes para a
avaliacdo de competéncia discriminada por Perrenoud consistem em: dimensao
recapitulativa, que envolve a certificacdo de que o estudante atingiu um determinado
nivel, assegurando a motivacdo e o empenho nas tarefas daqueles que estdo sendo
avaliados; dimensédo formativa, de carater sistematico e continuo, favorecendo
dialogo com os estudantes e professores, visando dessa forma, regular o processo
de ensino-aprendizagem, detectando e identificando metodologias de ensino mal
adaptadas ou dificuldades de aprendizagem nos estudantes; e dimensao
diagnéstica, que averigua se 0s estudantes possuem 0s conhecimentos e aptidées
para poderem iniciar novas aprendizagens, ou seja, verifica se esses possuem as
aprendizagens anteriores necessarias para que novas aprendizagens tenham lugar
(Rosado, 2010).

Com as novas formas de avaliar, o formato tradicional perde o interesse,
voltando-se para a avaliagdo referenciada nos que serdo avaliados, utilizando
instrumentos especificos, construidos em funcdo do que se pretende avaliar em
cada momento e em relacdo aos avaliados, sendo focada em indicadores
pedagdgicos concretos para promover 0 processo de transformacao dos estudantes.
Os professores deverdo reconhecer as caracteristicas da avaliacdo que
efetivamente concretizam no seu dia-a-dia e se organizarem para novas praticas
avaliativas. A reflexdo a partir de situacdes reais de avaliacdo, de integracao entre
teoria e pratica pelo professor, revelam-se como fundamentais para garantir praticas
profissionais de avaliacdo de qualidade (Rosado, 2010).

A aplicacédo da avaliacdo formativa, durante o progresso no curso, assegura o
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compromisso com a aprendizagem efetiva, ao encontro de uma instancia mediadora
para identificar dividas e dificuldades dos estudantes, com a finalidade de superar o
estagio inicial de aprendizagem. Assim, a avaliagdo exercera uma fungao “dialégica
e interativa” entre educador, educando e os saberes a serem produzidos/aprendidos
(Golcalves, Nascimento, 2010).

Cabe as escolas de enfermagem seguir uma filosofia de ensino que busque
formar pessoas capacitadas para atender as demandas locais e regionais, com
compromisso social de mudancas. E nesse sentido que as funcdes da avaliagéo
devem ser compreendidas: no contexto das mudancas educacionais e das
mudancas econdmicas, politicas e sociais mais amplas. Esse € um dos aspectos
mais importantes da atualidade, a ser considerado pelos educadores. A avaliacao
nao tem potencialidade para resolver todos os problemas educacionais, mas quando
os professores tém consciéncia do que avaliar, quando avaliar, para que avaliar e de
que forma avaliar, o processo torna-se mais visivel. Para que isso seja viavel na
pratica, recomenda-se estabelecer critérios de avaliagdo precisos, coerentes com 0
uso de principios, para fundamentar o julgamento. Ou seja, principios que
proporcionem a integracdo entre 0s envolvidos no processo de avaliagao

(Vasconcelos, Bakes, Gui, 2011).

1.3 Contextualizando o processo ensino-aprendizagem para atuar na area de

enfermagem pediatrica

O processo ensino-aprendizagem para atuar na area pediatrica também deve
ser considerado no contexto de mudancas e adequacgfes curriculares dos cursos
graduacdo em enfermagem. Esse processo tem passado por varias transformacgoes
desde seu surgimento e inclusdo como disciplina obrigatoria nos curriculos basicos
da Enfermagem brasileira, até a atualidade, mantendo intrinseca relagdo com as
mudancas dos contextos de praticas profissionais, por sua vez, vinculadas as
mudancas econdémicas, politicas e sociais mais amplas (Collet, Rocha, 1996).

Como marco histérico para o estabelecimento da area de enfermagem
pediatrica, tem-se a publicacdo de um capitulo especifico sobre crianca, intitulado
“Atendimento a crianga”, acrescentado em 1861, ao livro de Florence Nightingale,
“Notas sobre Enfermagem: o que € e o que nao €”, langado em 1859 (Nightingale,
1989).
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A referida autora compreendia que 0 preparo para prestar assisténcia de
enfermagem a crianca deveria ser da mesma forma que a Medicina o fazia na
época. A saber, por meio da aquisicdo de conhecimentos sobre desenvolvimento e
crescimento saudaveis, alimentacdo, higiene corporal e ambiental e cuidados a
crianca desde a concepcao, atribuindo varias causas de doencas e morte as mas
condicdes de higiene doméstica (Nightingale, 1989; Rocha, Almeida, 1993).

A enfermagem pediatrica tem sua origem concomitante e intrinsecamente
ligada a Pediatria como especialidade médica, no final do século XIX e comeco
século XX, em um cenario onde as enfermeiras eram preparadas para cuidar da
criangca no processo da doenca e nao havia a preocupacdo em se considerar a
crianca, em sua integralidade (Rocha, Almeida, 1993).

A partir do século XIX, os servicos de saude passaram a ter o papel de garantir
a reproducéo da capacidade de trabalho, sendo que a Medicina passou a ser a mais
importante aliada do Estado para que essas modificacdes ocorressem: primeiro
através do Higienismo, depois por meio da Puericultura (do latim: pueril = crianca,
cultura = cuidado) e, contemporaneamente, pela Atencdo a Saude Materno-infantil.
Neste processo, utilizou-se, a principio, de um tom coloquial e amigavel que passou,
posteriormente, para um tom doutoral, elevando a Medicina ao status de proprietaria
do conhecimento de como cuidar de criangas, partindo da suposi¢cdao de uma total
ignorancia das maes/familias cuidadoras, inculpando-as pelas mas condi¢cdes de
saude (Collet, Rocha, 1996; Zanolli, Merhy, 2001).

A Pediatria constituiu-se do encontro da Puericultura com a Clinica de criancas,
associando o desenvolvimento e a especificacdo do corpo infantil, impregnando-se
da doutrina de conservacao da crianca. Essas ideias passaram a servir de base para
as acdes sociais e politicas subsequentes, voltadas para a Saude da Crianca
(zanolli, Merhy, 2001).

Donzelot, com o livro A Policia das Familias, publicado em 1986, e Boltanski,
com sua analise realizada em 1974 sobre a Puericultura como forma de regular a
vida das pessoas e da sociedade, trouxeram contribuicbes essenciais para
compreender o cuidado profissional com a crianga. Os questionamentos resultantes
passaram a se dirigir para a forma de pensar, ensinar e pesquisar a Pediatria e a
Puericultura, bem como de efetivar a atencdo a saude crianca. Realizaram-se
estudos sobre a historia e a constituicdo de ambas as areas no Brasil, bem como

analises de projetos alternativos de atencéo a saude da crianca e trabalhos sobre as
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formas do cuidado com as criancas e as instituicdes responséveis por essas. Todos
os estudos reafirmaram e, a0 mesmo tempo, tentaram estruturar a tripla intencéo de
reforma do servico, do ensino e da pratica pediatrica (Collet, Rocha, 1996; Zanolli,
Merhy, 2001).

Com a preocupacgdo de avaliar a Puericultura de uma maneira mais critica,
Blank (2003) afirma que surgiram inimeros estudos controlados e revisdes
sistematicas visando a identificar as evidéncias cientificas mais sélidas que
fundamentassem a recomendacédo das intervencdes preventivas. Para esse autor,
firma-se, assim, o carater cientifico da Puericultura, também referida como
supervisdo de saude, num momento de transicdo em que ela deixa de ser
estritamente médica e, por consenso dos especialistas, passa a ser desenvolvida
mais como um processo multiprofissional e em parceria com as familias e
comunidades (Blank, 2003).

O ensino de enfermagem pediatrica foi, desde o inicio, fundamentado no
ensino da patologia e das técnicas de enfermagem para atender a crianca doente
hospitalizada (Pettengil, 2003).

A partir do século XX, matérias fundamentais relativas as disciplinas
relacionadas a infancia foram incluidas nos curriculos dos cursos de Enfermagem:
psicologia infantil, enfermagem escolar, observacao do pré-escolar e educacao aos
pais para o cuidado com as criancas, ressaltando a importancia do crescimento e
desenvolvimento e das reacdes psicologicas da crianca ao meio, bem como a
necessidade de educar as familias, especialmente as mées, para desempenharem
adequadamente seus papéis (Rocha, Almeida, 1993).

Durante o século XX, a Enfermagem Pediatrica brasileira consolida-se como
area de conhecimento e pratica no ambito académico e dos servicos de saude, com
a preocupacdo quanto a qualificacdo dos enfermeiros para saber abordar
integralmente a crianga. Os conhecimentos técnico-cientificos passam a ser
valorizados para compreender e saber agir na ocorréncia de cada doenga ou agravo,
bem como na promocgdo da saude infantil, utilizando técnicas e estratégias
pertinentes perante cada situacdo (Collet, Rocha, 1996; Rocha, Nascimento, Lima,
2002).

Considera-se que o0 cuidar inclui todas as atividades basicas, rotineiras
direcionadas a qualquer crianca, auxiliando a mesma a desenvolver-se. Novas

tecnologias de cuidado, o acolhimento dos profissionais, a escuta consolidam
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atitudes mediadoras no cuidado a crianca. Dessa maneira o cuidado amplia sua
abordagem e significado superando o modelo biomédico, construindo vinculos,
exercitando a comunicacdo e articulando saberes e fazeres (Erdmann, Sousa,
2009). O cuidado a crianca ainda inclui agcbes que buscam a promocdo a saude
garantindo o seu desenvolvimento saudavel (Souza, Erdman, Mochel, 2010).

Admite-se que é de responsabilidade dos familiares e da sociedade, incluindo
os profissionais da saude, cuidar para promover condicfes fisicas, mentais e sociais
em favor do desenvolvimento infantil (Brasil, 2003).

Nas primeiras décadas do presente século, seguindo orientacdes das agéncias
internacionais e organiza¢des nacionais voltadas a infancia, as proposi¢ées oficiais
sobre a atencdo a saude infantil reafirmam a importancia da consecucdo da
integralidade do cuidado e do trabalho em rede de servicos de saude para o
atendimento das necessidades e dos direitos das criancas, nas diferentes fases de
seu desenvolvimento (Araujo et al., 2014).

Como marco desde processo, a Politica Nacional de Saude Integral da Crianca
(PNAISC) reafirma a necessidade do fortalecimento de acdes de prevencéo,
tratamento e reabilitacdo de processos de adoecimento e de promocdo da salde,
por meio da atencao integral a saude da crianca, a partir da gestacdo aos nove anos
de idade (Brasil, 2015).

Em coeréncia com as vigentes DCN do Curso de Graduacdo em Enfermagem,
especificamente correlacionando a faixa etaria pediatrica, espera-se que o0
enfermeiro tenha competéncias e habilidades, dentre outras, para atuar no cuidado
integral & saude da crianca (Brasil, 2001).

No ambito da Enfermagem, considera-se que a abordagem sobre o cuidado
integral & saude de criancas deva estar inserida e ter destaque nos curriculos e
praticas académicas, considerando a amplitude das questdes sociais, politicas,
demograficas e epidemiologicas que possam estar envolvidas na pratica profissional
junto a elas (Fujimori, Ohara, 2009).

O cuidado integral deve ser entendido como foco de todo o trabalho em saude,
devendo ser prestado de maneira interprofissional, no intuito de atender, no caso do
tema do presente estudo, as necessidades das criancas e de familias, nos diferentes
contextos de atuagéo dos enfermeiros (Assiset al., 2015).

Em outras palavras, atrelada & noc¢ao de integralidade, a concepc¢ao de cuidado

integral inclui a condicdo do encontro de um sujeito com outro, em que essa
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aproximacgéo permita identificar as necessidades que imediatamente podem ser
atendidas e outras, mais complexas, que precisam ser exploradas para serem mais
bem compreendidas e abordadas. Para tal, admite-se que o cuidado integral
depende de uma rede de acbes que envolvem varios atores (profissionais de
enfermagem, professores, estudantes e os pacientes), necessitando ser instigado,
principalmente durante a formagéo académica.

Desta forma, para cuidarem de criancas, 0s egressos dos cursos de graduacao
em enfermagem precisam desenvolver competéncia na perspectiva da integralidade,
como requisito fundamental para uma atuacdo qualificada, tornando-os capazes,
inclusive de acompanharem as constantes mudancas do setor salde e sociedade,
no que se refere a saude individual e coletiva desse grupo populacional.

Pressupfe-se que, apesar dos avancos das proposicdes politicas educacionais
para a Enfermagem e do conhecimento técnico-cientifico dessa area, a formagéo e a
avaliacdo da aquisicdo de competéncia em Enfermagem Pediatrica por graduandos,
na pratica, ainda se mantém fundamentada em métodos tradicionais, com as
dimensdes da competéncia a ser formada restrita a técnica-cientifica, e que a
incipiéncia literaria sobre a articulacdo do cuidado integral da crianca com as
competéncias necessarias para subsidiar este contexto, justificam a importancia da
realizacdo deste trabalho, que tem por finalidade aprofundar o conhecimento sobre o
processo de formacdo de competéncia profissional na area de enfermagem
pediatrica e sobre sua avaliacdo, com vistas a obter subsidios para contribuir com a
necessaria formacao critica, coerente e transformadora da realidade da infancia
brasileira.

A guestao central a ser respondida por este estudo consiste em: Como vem se
configurando o processo de formacdo e avaliacdo da aquisicdo de competéncia
profissional na éarea de enfermagem pediatrica em cursos de graduacdo de

enfermagem?
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2- OBJETIVOS

2.1. Objetivo Geral:

Analisar a formacédo e a avaliagdo de competéncia profissional para o cuidado de
Enfermagem Pediatrica, desenvolvida em cursos publicos de graduacdo de
enfermagem do Estado de Sao Paulo.

2.2. Objetivos Especificos:

¢ Identificar evidéncias cientificas sobre a formacdo e avaliacdo de competéncia
profissional em cursos de graduacado em enfermagem;

e descrever as propostas de formacdo e avaliagcdo de competéncia profissional
contidas em projetos politicos pedagogicos de cursos publicos de graduacdo em
enfermagem do Estado de Séo Paulo;

e Apreender concepcbes e experiéncias de professores universitarios sobre

formacdo e avaliacdo de competéncia para atuar na area de enfermagem pediatrica.
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3- ASPECTOS METODOLOGICOS

3.1. Tipo de Pesquisa

Trata-se de uma pesquisa exploratéria, com analise qualitativa de dados,
compostas por trés etapas, por sua vez realizadas para atingir 0s objetivos
anteriormente apresentados.

As pesquisas de cunho qualitativo buscam apreender dados que se referem a
um espaco mais profundo das relagbes, dos processos e do objeto em estudo,
ressaltando a satisfagcdo dos sujeitos quanto ao projeto em foco (Turato, 2005).
Sabe-se que estudos que se propdem a apreender esse nivel da realidade dos
fendbmenos sociais e da saude mostram-se importantes, dada a funcéo estruturante
desses aspectos subjetivos em relacdo aos mesmos. Ou seja, a partir do sentido
que dao as coisas, as pessoas organizam seus modos de vida e saude (Minayo,
2014).

3.2. Local e participantes do estudo

A presente pesquisa foi contextualizada em instituicdes publicas com cursos de
graduacdo em enfermagem, devidamente regularizados e aprovados pelo Ministério
da Educacdo (MEC), sendo essas de qualificacdo federal, estadual ou municipal,
localizadas no Estado de S&o Paulo, Brasil. A selecdo dessas instituicdes de ensino
deveu-se a intencdo de abordar cursos com mesmos perfis de mantenedoras e de
compromisso soécio-sanitario, além de haver facilidade de acesso aos aspectos
descritos dos PPP nos respectivos websites, de modo a ser possivel identificar as
proposicdes de formacao de competéncia de seus egressos.

Atualmente, existem no Estado de S&o Paulo, dois cursos federais de
graduacéo em enfermagem, seis estaduais e cinco municipais. Por preencherem os
critérios de inclusdo acima referidos, foram considerados, nesta pesquisa, dois
cursos federais e quatro estaduais, excluindo a instituicio de origem da
pesquisadora e de sua orientadora.

Foi de suma importancia na inclusdo dos seis cursos selecionados (dois
federais e quatro estaduais) principalmente pela avaliacéo e existéncia de um PPP

voltado a educacao para formacéo e avaliagdo de competéncia, com investimentos e
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descricdbes de métodos ativos, auxiliando nesta escolha e excluindo 0s cursos
municipais, embasando-se nesta justificativa.

Como patrticipantes do estudo, foram selecionados professores desses cursos,
0S quais deveriam atuar diretamente na formacdo de enfermeiros para a pratica
profissional com criangas. Dessa forma, constituiu-se uma amostra intencional de
professores que pudessem contribuir, em quantidade e intensidade, com
informacdes pertinentes as diversas dimensdes do fenbmeno em estudo, inclusive,
buscando contemplar convergéncias e divergéncias sobre as concepcdes e

experiéncias a serem estudadas (Minayo, 2017).

3.3. Técnicas de coleta dos dados

Inicialmente, realizou-se um estudo de revisao integrativa da literatura (RIL)
publicada entre 2010 a 2016, sob forma de artigo, em periédicos nacionais e
internacionais e que abordava a formacéo e avaliacdo de competéncia profissional a
ser desenvolvida na graduacao de enfermeiros.

A RIL pode ser definida como um tipo de revisao da literatura que unifica os
resultados e conclusbes de estudos desenvolvidos através de diferentes
metodologias, proporcionando aos revisores sumarizar resultados sem modificar a
origem dos estudos empiricos incluidos. Para sua construcdo de maneira concreta e
l6gica, a RIL estabelece que sua realizacdo seja embasada em andlise e sintese dos
dados primariamente encontrados, de forma sistematica e rigorosa (Soares et al.,
2014).

Os dados sobre as propostas de formacdo e avaliacdo da competéncia
profissional contidas nos PPP dos Cursos de Graduacdo de Enfermagem, onde os
participantes deste estudo se vinculam, foram obtidos pela analise documental dos
mesmos, por meio da utilizacdo de instrumento previamente elaborado para esse
fim. Em sintese, esse instrumento incluiu: o registro do nome da instituicdo, do
marco referencial tedrico, a organizagdo curricular, o perfil do egresso, os objetivos
do curso, a definicAho de competéncia profissional adotada, o referencial
metodoldgico, o0 método de avaliagdo do desempenho do estudante e método de
avaliacdo do curso (Apéndice 1).

Por definicdo, analise documental consiste na obtencdo de dados a partir de

documentos, contemporaneos ou retrospectivos, considerados cientificamente
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auténticos e, como técnica de tratamento dos mesmos, objetiva a transformacéo das
informacdes, visando torna-las mais compreensiveis para correlaciona-las (Souza,
Kantorski, Luis, 2011).

Cabe salientar que na elaboracdo do instrumento utilizado na analise
documental, foi adotada a proposta da Comunidade Educativa (CEDAC) de 2016,
que indica que o PPP deve apresentar, dentre 0S seus componentes essenciais:
missao, visdo, principios e valores da escola; fundamentacao tedrica e bases legais;
plano de acdo e/ou atividades; metodologias, conteudos, expectativas de
aprendizagem e formas de avaliagdo (Comunidade Educativa, 2016).

As concepcbes e experiéncias de professores de cursos de graduacdo em
enfermagem sobre a formacdo de competéncia para o cuidado de Enfermagem
Pediatrica e os respectivos processos de avaliacdo foram apreendidas por meio de
entrevistas semiestruturadas gravadas, seguindo roteiro previamente estipulado,
com questdes para caracterizacdo dos participantes e para atender aos objetivos
propostos, a partir da seguinte proposicdo: discorra sobre o processo de ensino para
a aquisicdo de competéncia para o cuidado de Enfermagem Pediatrica (Apéndice 2).
Durante a entrevista, foi dada énfase na abordagem dos processos avaliativos
adotados.

A entrevista semiestruturada possibilita, partindo de questdes basicas
relacionadas aos objetivos do estudo, as ampliacbes para outras que surgem na
medida em que as respostas vao sendo obtidas. Permite, também, que os
entrevistados participem da elaboracdo do contetdo da pesquisa. A opcao por este
tipo de coleta de dados se faz, ao admitir que por meio do discurso, que é o modo
gue naturalmente as pessoas pensam, se torna possivel o acesso aos dados da
realidade de caréater subjetivo, com a profundidade pretendida. Ao mesmo tempo,
pressupde-se que esse metodo valoriza a presenca do investigador, oferecendo ao
informante as perspectivas possiveis para que alcance a liberdade e a
espontaneidade necessarias, enriqguecendo a investigacao (Trivifios, 2009).

As entrevistas foram agendadas previamente pela entrevistadora com os
entrevistados, realizadas via Skype, por comunicacéo falada e visual, em tempo real,
gravada atravées do Free Video Call Recorder for Skype, de acordo com a
disponibilidade de cada participante nas suas instituicbes de origem, tomando os
devidos cuidados para que ndo houvesse interferéncia no andamento institucional.

Optou-se por essa estratégia de coleta de dados, considerando a distancia fisica
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entre 0s municipios de residéncia da entrevistadora e das instituicdbes dos
entrevistados. O tempo das entrevistas foi de, aproximadamente, 40 minutos. Sendo
gue os depoimentos gravados em audio, foram transferidos para o computador da

pesquisadora, para posterior transcricdo de seu conteudo na integra.

3.4. Procedimentos de analise dos dados

O material obtido pela revisao integrativa foi sistematizado de forma descritiva,
segundo as etapas propostas por Ganong sendo: selecionar a questao para revisao;
selecionar as pesquisas que irdo compor a amostra da analise; definir e organizar as
caracteristicas da pesquisa revisada; analisar os achados a partir dos critérios de
incluséo, ler os estudos e utilizar formularios para coletar os dados; interpretar os
resultados discuti-los, estabelecendo relacées com outras teorias, dando sugestdes
para futuras pesquisas, e por fim comunicar e publicar a revisdo, tornando
acessiveis os procedimentos adotados e indicando as ameacas que comprometeram
a validade dos achados (Ganong, 1987).

Quanto aos dados obtidos pela analise documental, esses foram organizados
em categorias e subcategorias construidas com base nas convergéncias e
divergéncias do que foi levantado (Souza, Kantorski, Luis, 2011). Posteriormente, 0s
resultados foram discutidos segundo os referenciais tedricos e metodoldgicos
contidos nas politicas educacionais nacionais e na producdo de literatura cientifica
atual correlata.

A analise do material obtido das entrevistas realizadas foi baseada em
principios da proposta de interpretacao qualitativa de dados, denominada Analise de
Conteudo (Minayo, 2014).

A analise de conteudo configura-se como um conjunto de técnicas de analise
de comunicacao realizada por meio de procedimentos sistematicos e objetivos de
descricdo do conteddo das mensagens, para obter indicadores que permitam a
inferéncia de conhecimentos relacionados as condigbes de producdo/recepcdo
dessas mensagens.

Dentre as vertentes de Analise de Conteudo, foi feita a Analise Temética que
ao recortar, a partir do contetdo das mensagens obtidas, as unidades de registro,
permite descobrir os nlcleos de sentido que compdem a investigacao, cuja presenca

signifigue o objeto analitico visado, por temas de analise. Operacionalmente, esse
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processo analitico se divide em trés partes: Pré-andlise - consiste na leitura
flutuante, constituicdo do corpus, formulacdo e reformulacdo de hipdteses e
objetivos; Exploracdo do material — refere-se a operacdo classificatéria que visa
alcancar o nucleo de compreensao do texto pela categorizacédo, que € um processo
de reducdo do texto as palavras e expressfes significativas; Tratamento dos
resultados obtidos e interpretacdo - o0s resultados brutos sdo submetidos a
operacbes que permitam colocar em relevo as informacfes obtidas. O analista
propde inferéncias e realiza interpretacdes, inter-relacionando com o quadro tedrico
(Minayo, 2014; Bardin, 2011).

Na andlise realizada, buscou-se proceder a sintese de todo material obtido, no
intuito de atingir o objetivo geral proposto.Para a discussdo desse Ultimo conjunto de
dados, em associacdo aos demais obtidos, além dos referenciais anteriormente apontados,
foram considerados os pressupostos de Philippe Perrenoud.

Para esse autor, toda competéncia individual se constroi no sentido de que nao
se pode transmiti-la, ao contrario, deve nascer da experiéncia e da reflexdo sobre a
experiéncia, mesmo quando existem modelos tedricos, instrumentos e saberes
procedimentais ja dados. Nessa perspectiva, considera-se que todos os educandos
sdo capazes de aprender, desde que sejam propostas situacées de aprendizagem
adequadas (Perrenoud, 2000).

Tais situagbes, ao permitirem produzir um numero infinito de ac¢des né&o
programadas, favorecem a articulacdo e mobilizacdo de conhecimentos multiplos de
diferentes formas, em variados momentos e em situacdes concretas que se
manifestam no mundo do trabalho, favorecendo o desenvolvimento significativo do
potencial dos estudantes em ambientes dentro e fora da escola (Perrenoud, 2000).

Perrenoud (2002) questiona o fato de alguns professores aceitarem a ideia de
que na formacédo de competéncia haja a necessidade de, pelo menos inicialmente,
se fornecer conhecimentos basicos aos estudantes limitando-se ao dominio dos
saberes a serem ensinados, pensando que, antes de mobiliza-los em determinada
situacdo, devem prestar-lhes informagdes basicas e metddicas no “texto do saber”.
Ao contrério, o educador em foco, defende a transposicao didatica, como ferramenta
de trabalho e construcao desse saber.

A transposicao didatica, por sua vez, resume-se a um processo de ensino que
possui a condicdo de fazer com que o conhecimento se torne adaptavel a
capacidade de aprendizagem dos estudantes (Silva, Isaia, Rocha, 2015).
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Em sintese, Perrenoud (2002) elenca diretrizes norteadoras para a
implementagédo do processo de ensino e aprendizagem de competéncia individual.
Séo elas: reconhecer a essencialidade da transposicao didatica, atenuar as divisdes
entre as disciplinas, romper o circulo fechado do curriculo, criar novas formas de
avaliar, reconhecer o fracasso, diferenciar o ensino e transformar a formagéo

docente.

3.5. Aspectos Eticos

Como primeira conduta, foi solicitada autorizacdo das instituicbes de ensino
selecionadas para o estudo. Posteriormente, o projeto foi encaminhado ao Comité
de Etica da Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho”, a fim de se
cumprir as exigéncias da Resolugéo 466/12 do Conselho Nacional de Pesquisa em
Saude (CONEP) que regulamenta as normas para a realizacdo de pesquisas que
envolvem seres humanos (Parecer n° 1.526.327) (Anexo 1).

Para participacdo no estudo, os professores foram consultados quanto ao
interesse e disponibilidade e em caso positivo, assinaram o0 Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), apés esclarecimento de todas as
peculiaridades da pesquisa (Apéndice 3). Cabe ressaltar que foi garantido o carater
confidencial e voluntario da participacdo, bem como o compromisso de sigilo na

divulgacao dos resultados do trabalho.
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4. RESULTADOS

A apresentacdo dos resultados da presente pesquisa esta organizada de
modo a responder a todos 0s objetivos propostos, sob forma de trés artigos
sistematizados que abordam, respectivamente, os achados referentes a RIL, sobre o
processo de formacédo e avaliacdo de competéncia profissional desenvolvido em
cursos de graduacdo em enfermagem; os resultados relacionados a analise dos PPP
das instituicdes educacionais incluidas nesta pesquisa quanto ao referido processo
e, por fim, as concepcdes e experiéncias sobre a tematica elaboradas pelos

professores das referidas instituicoes.
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Artigo 1 -Formacéo e avaliagdo de competéncia profissional em cursos de
graduacédo em enfermagem: revisdo integrativa de literatura
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Formacéao e avaliagdo de competéncia profissional em cursos de graduacgao

em enfermagem: revisao integrativa de literatura

Resumo

Objetivo: identificar evidéncias cientificas sobre as melhores formas de se realizar a
formacdo e avaliagdo de competéncia profissional em cursos de graduacdo em
enfermagem. Método: trata-se de revisdo integrativa de literatura, cuja busca foi
realizada nas bases: Scielo, Medline, Science Direct e Lilacs, utlizando os
descritores: educagdo em enfermagem; avaliagcdo educacional e competéncia
profissional. Foram incluidos artigos originais, disponiveis na integra, nos idiomas
inglés, portugués ou espanhol, publicados entre janeiro de 2010 a dezembro de
2016. Resultados: as evidéncias produzidas pelos 20 artigos revisados foram
sistematizadas em duas categorias: “Estratégias para a formacédo de competéncia
profissional durante a graduacdo em Enfermagem” e “Aspectos a serem
considerados na avaliacdo da aquisicdo da competéncia profissional pelos
estudantes de graduacdo em enfermagem”. Conclusfes: a andlise integrada da
literatura revisada possibilitou a identificacdo de um elenco de estratégias de
formacéo e de aspectos de avaliacdo de competéncia profissional, que destacam a
participacdo ativa e corresponsavel dos estudantes como fundamental nesse
processo e a formacéo do enfermeiro critico-reflexivo e autbhomo em relacdo a sua
profissao.

Descritores: Educacdo em enfermagem; Avaliacdo educacional; Competéncia
profissional, Reviséo integrativa.

Training and evaluation of professional competence in nursing undergraduate
courses: integrative literature review

Abstract

Objective: to identify scientific evidence on the best ways to perform training and
assessment of professional competence in undergraduate nursing courses. Method:
this is an integrative literature review, whose search was carried out at the bases:
Scielo, Medline, Science Direct and Lilacs, using the descriptors: education in
nursing; educational evaluation and professional competence. Original articles were
available in English, Portuguese or Spanish, they were published between January
2010 and December 2016. Results: The evidence produced by the 20 revised
articles were systematized into two categories: "Strategies for the Formation of
Professional Competence during the graduation in Nursing "and" Aspects to be
considered in the evaluation of the acquisition of professional competence by nursing
undergraduate students ". Conclusions: the integrated analysis of the revised
literature made it possible to identify a set of training strategies and aspects of
evaluation of professional competence, that highlight the active and co-responsible
participation of students as fundamental in this process and the training of the critical-
reflexive and autonomous nurse in relation their profession.

Descriptors: Nursing education; Educational evaluation; Professional competence,
Integrative review.

Introducao

Em termos pedagdgicos, a pratica educativa na area da Saude vem oscilando
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entre 0s que optam apenas pela transmissdo de conhecimentos: educacgéo
tradicional e os que querem liga-los imediatamente as praticas sociais: educagéo
emancipatéria. Como alternativa para superar os modelos tradicionais de formacéo
profissional, propde-se a orientada por competéncia dialdégica, que por meio de
abordagem integradora e ativa do processo ensino-aprendizagem, busca promover a
aprendizagem significativa dos estudantes, considera tanto os padrdes cientificos,
guanto as singularidades das situacfes de trabalho e dos sujeitos envolvidos na
acao educativa, ressignificando valores e atitudes, como: flexibilidade, criatividade,
trabalho em equipe, envolvimento, ética e responsabilidade social (Ribeiro, Lima,
Padilha, 2016).

A formacdo de competéncia foi estudada por Philippe Perrenoud,
apresentando-se amplamente difundida em paises como Franca, Bélgica e Canada.
Para este autor, enquanto os conhecimentos sao representacdes da realidade que
se constr6i e se armazena ao sabor de experiéncias de vida e formacéo,
competéncia éa capacidade para utiliza-los, integra-los ou mobiliza-los, visando a
solucéo dos mais diversos problemas que emergem cotidianamente (Gentili, Becine,
2015).

No que diz respeito a composi¢cdo de competéncia, isto é, aos elementos e
recursos que a constituem, apresentam-se trés eixos comuns, considerados
classicos: conhecimentos, entendidos como o saber adquirido pelo profissional;
habilidades, ndo s6 como o saber-fazer especifico do profissional, mas associado a
atitudes, entendidas como saber-agir, julgar, escolher e decidir (Prado, Prado,
Reibnitz, 2012).

A formacéo orientada por competéncia profissional pressupbe trabalho
diferenciado no interior das instituicbes de ensino havendo, dentre outras, a
necessidade a de desenvolver a capacidade de mobilizacdo dos saberes para a
resolucao de problemas e para o enfrentamento de imprevistos nas situagdes futuras
do exercicio profissional. Neste sentido, emerge a preocupacdo institucional de
viabilizar condicbes para formar trabalhadores tecnicamente qualificados, que
também agreguem ao seu perfil atributos de inovacgéo, criatividade e autonomia na
tomada de decisdes. Em relacdo a Enfermagem, além disso, espera-se que 0O
profissional seja capaz de corresponder as necessidades de saude dos individuos e
grupos populacionais de modo criativo e resolutivo, contemplando as mudancas

profissionais que surgirem (Camelo, Angerami, 2013).
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No movimento de incorporacdo dos pressupostos pedagdgicos considerados
como emancipatorios nos cursos de graduacdo, estudantes, professores e
enfermeiros brasileiros tém levantado questionamentos relativos aos processos e
aos instrumentos de avaliacdo do processo de ensino-aprendizagem, sobretudo
motivados pelos descompassos do que é ensinado, a forma que se esta avaliando e
0 que, de fato, est& sendo aprendido (Camelo, Angerami, 2013).

Verifica-se que as praticas pedagogicas desenvolvidas nos cursos de
graduacdo colocam a avaliacdo como processo de memorizacdo mecanica e do
relembrar, sem relevancia social e pessoal, caracterizando e levando a estratégias
de estudo mais superficiais. De outro modo, préaticas avaliativas relacionadas a
compreensao e ao potencial de uma aprendizagem com maior qualidade devem ser
desenvolvidas por meio de a¢des que busquem o desenvolvimento pessoal e de um
projeto de aprendizagem/vida embasados no incentivo da autorreflexdo e da
metacogni¢cdo pelo aluno, que possa influenciar a elaboragdo de concepcdes mais
complexas de aprendizagem, e, consequentemente, de abordagens profundas ao
aprender (Galvao, Camara, Jordao, 2012).

A reestruturacéo do processo de ensino-aprendizagem, com base na formacao
orientada por competéncia leva a conscientizacdo de que o processo de avaliacdo
precisa ser planejado e que ele ndo acontecera se permeado pela simples marcacdo
de provas pelo professor ou pela escola dentro de um cronograma, sem relacdo com
0 processo de aprendizagem. Nao se pode constituir uma avaliacdo plena com dois
processos paralelos — um de aprendizagem e outro de avaliagdo (Masetto, 2015).

A fim de se manter a devida coeréncia, recomenda-se que na formagéo por
competéncia deva se estabelecer avaliagdo do desempenho do estudante que
acompanhe o seu progresso durante o processo ensino-aprendizagem, valorizando
todas as atividades realizadas durante o periodo letivo, e que as técnicas avaliativas
sejam usadas para ajuda-lo a aprender e ndo apenas para classifica-lo em situacao
de aprovacgéo e reprovagao (Masetto, 2015).

Assim, pressupde-se que avaliar a aprendizagem, tendo como base a
formacao orientada por competéncia, visa proporcionar a qualificacdo da formacgéo
profissional em qualquer curso, incluindo os de enfermagem, possibilitando o
desenvolvimento de caracteristicas profissionais e humanas de forma holistica e
globalizadora, mas respeitando as especificidades de cada estudante e seu tempo

de aprendizado.
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Diante do exposto, justifica-se a propriedade de se investigar quais
contribuicdes que a literatura cientifica apresenta sobre a formacéo e avaliacdo de
competéncia profissional a ser desenvolvida em cursos de graduacdo em
enfermagem, com vistas a obter subsidios para qualificar tal processo. Este estudo
objetivou identificar evidéncias cientificas sobre as melhores formas de se realizar a
formacdo e avaliagdo de competéncia profissional em cursos de graduacdo em
enfermagem.

Método

Realizou-se revisdo integrativa de literatura (RIL), cumprindo as etapas
previstas por Lawrence H Ganong. Iniciou-se pelo estabelecimento da formulacdo do
problema/questao de estudo e o objetivo da revisdo, passando, na sequéncia, para a
etapa que abordou a coleta de dados, com definicdes sobre os critérios para garantir
o rigor da RIL e detalhamento do processo de busca sistematizada dos estudos
empiricos. Posteriormente, descreveram-se as caracteristicas dos artigos incluidos,
apresentando-as e interpretando-as em sintese (Soares et al., 2014).

A questdo delimitada para esta revisdo foi: Como se d& o processo de
formacdo e avaliacdo de competéncia profissional em cursos de graduacdo em
enfermagem?

Para realizar a busca das respostas a essa questdo nas bases eletronicas
escolhidas, foram utilizados os seguintes descritores combinados e incluidos entre
os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): educacdo em enfermagem; avaliacao
educacional; e competéncia profissional, e de suas versdes em inglés e espanhol.

Procedeu-se a busca nos meses de janeiro a margco de 2017, nas bases de
dados: Scientific Electronic Library Online (SciELO), MEDica Literature Analysis and
Retrieval System Online (Medline), Science Direct e Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs).

Foram incluidos na RIL, artigos originais, nacionais e internacionais
encontrados nas bases de dados descritas, publicados como artigos completos, nos
idiomas inglés, portugués ou espanhol, no periodo de janeiro de 2010 a dezembro
de 2016. A opgéo por esse periodo deveu-se a intengdo de se obter evidéncias
cientificas sobre o tema, publicadas recentemente.

Para a andlise dos achados, foi utilizado um roteiro de coleta de dados,
composto pela organizacdo das caracteristicas das publicagdes quanto ao titulo,

autoria, atuacdo dos autores, pais de origem dos autores, ano de publicacao,
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periddico, idioma, objetivos do estudo, abordagem metodoldgica. Também, foram
computados os resultados das publicagbes revisadas, referentes aos aspectos
inerentes a formacdo e avaliagdo de competéncia profissional de acordo com a
literatura pesquisada.
Resultados

A busca dos artigos pelo cruzamento dos descritores e aplicacdo dos critérios
de inclusdo resultou na identificacéo inicial de 274 artigos. Por meio da leitura dos
resumos, considerando a repeticAio dos mesmos entre as bases e sua
potencialidade para responderem a questdo da pesquisa, foram selecionados 37
estudos, que foram lidos na integra sendo que, apOs a realizacdo dessa leitura,
foram incluidos 20 artigos, que compuseram a amostra desta RIL, cujos titulos estao
relacionados no Quadros 1.
Quadro 1. Relacdo dos titulos das publicacbes dos estudos selecionados para a
RIL. Botucatu, 2017

N Titulo

A Competence and competency-based nursing education: finding our way through the issues.

B Competence — based education: the essentials basis of pre-service education for the
professional midwifery workforce.

Competence — based education: a case of AkademiBinaan Malaysia

Nursing education at Western Governors University: a modern, disruptive approach.

Integrative learning through simulation and problem- based learning.

Primary care nurse practitioner clinical education: challenges and opportunities

[lmliulivile)]

The promise of competency-based education in the health professions for improving global
health.

I

Programmatic assessment of competency-based workplace learning: when theory meets
practice.

Outcomes-based curriculum development and student evaluation education.

Curriculo por competéncia e metodologia ativa: percep¢éo de estudantes de enfermagem

Identificacdo dos pilares da educac¢éo na disciplina integralidade no cuidado a saude.

Avaliac@o no estagio curricular de administracdo em enfermagem: perspectiva dialética.

|| R|«|—

Desvelando o significado da avaliagdo no ensino por competéncia para enfermeiros
educadores.

Concepcdes de avaliacdo de desempenho em um curriculo orientado por competéncia.

oz

Student’s perceptions of practice assessment in the skills laboratory: Na evaluation study of
OSCAs with immediate feedback.

Integrating an Obesity Simulation into Baccalaureate Nursing Education

Application of nursing core competency standard education in the training of nursing
undergraduates

Avaliacdo do ensino em saude do trabalhador por académicos de enfermagem.

w|m| O

O ambiente educacional do curso de Graduac¢do em Enfermagem na perspectiva dos
estudantes.

—

Andlise do desempenho dos estudantes de enfermagem no ensino por competéncias e no
ensino para compreensao.

Algumas das caracteristicas das publica¢cfes incluidas na presente RIL seguem

apresentadas no Quadro 2, onde se pode observar que 0 maior niumero dessas
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publicacdes se deu no ano de 2014 (A, D, O, P, Q, R), em periédicos internacionais
(A,B,C,D,E,F, G, H,I0O,PeQ),nalinguainglesa (A,B,C,D,E,F, G H,I,0,Pe
Q). Este quadro ainda mostra, quanto aos primeiros autores, que todos eles eram
enfermeiros e exerciam a funcdo de professores em cursos de graduacao,
destacando-se que oito eram do Brasil (J, K, L, M, N, R, Se T),

Quadro 2- Descricdo das publicacdes quanto ao ano, periddico, idioma de

publicacdo, nome, atuacao e pais de origem do primeiro autor. Botucatu, 2017

N | Ano Periddico Idioma Nome Profissdo/Atuac Pais
ao origem
A | 2014 Nurse Education Today Inglés Zieber Enfermeiro/Prof. Canada
Journal MP universitério
B | 2013 | Midwives’ contribution to the Inglés Fullerton | Enfermeiro/Prof. EUA
Millennium Development JT universitario
Goals
C | 2013 Procedia — Social and Inglés Saleh Enfermeiro/Prof. Malasia
Behavioral Sciences YBNM universitario
D | 2014 Journal of Professional Inglés Schenk Enfermeiro/Prof. EUA
Nursing JJ universitario
E | 2013 | Clinical Simulation in Nursing Inglés Nuala W | Enfermeiro/Prof. Irlanda
universitario
F | 2012 Nurs Clin North Am. Inglés Sroczyns | Enfermeiro/Prof. EUA
ki M universitario
G | 2012 Hum Resour Health Inglés Gruppen | Enfermeiro/Prof. EUA
LD. universitério
H | 2013 BMC Med. Educ. Inglés Bok HG Enfermeiro/Prof. EUA
universitério
I | 2012 J Korean Acad Nurs. Inglés Kim HS Enfermeiro/Prof. EUA
universitério
J | 2010 Rev. Latino-Americana de Portugués Paranho | Enfermeiro/Prof. Brasil
Enfermagem Inglés s VD universitario
Espanhol
K | 2010 | Rev. Escola de Enfermagem Portugués Scherer Enfermeiro/Prof. Brasil
da USP Inglés ZAP universitario
L | 2010 Rev. Brasileira de Portugués Prado C | Enfermeiro/Prof. Brasil
Enfermagem universitério
M | 2012 Revista Eletrbnica de Portugués Prado Enfermeiro/Prof. Brasil
Enfermagem RA universitério
N | 2011 | Rev. Escola Enfermagem da Portugués Bracialli Enfermeiro/Prof. Brasil
USP Inglés LAD universitario
O | 2014 | Nurse Education in Practice Inglés Rush S Enfermeiro/Prof. Reino
universitério Unido
P | 2014 Clinical Simulation in Inglés Mangold | Enfermeiro/Prof. EUA
Nursing KMS universitério
Q | 2014 International Journal of Inglés Qin FW Enfermeiro/Prof. China
Nursing Sciences universitério
R | 2014 Journal of Research Portugués Borges Enfermeiro/Prof. Brasil
Fundamental Care Online MA universitario
S | 2015 Rev Esc Enferm USP Portugués Messas Enfermeiro/Prof. Brasil
Inglés JT universitario
T | 2016 Rev Esc Enferm USP Portugués Paranho | Enfermeiro/Prof. Brasil
Inglés s WY universitario

Em relacdo aos objetivos principais dos artigos revisados, constatou-se que 13
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estudos puderam ser agrupados quanto ao intuito de analisar o processo de
avaliacao da formacao de competéncia, durante a graduacédo em enfermagem (A, C,
D,E,F,H I,J, 0,P,Q, SeT)e sete que pretenderam avaliar aspectos ligados a
docéncia exercida na formacdo da competéncia profissional (B, G, K, L, M, N e R)
(Dados nao apresentados em quadro).

Sobre a abordagem metodoldgica, 15 artigos adotaram abordagem qualitativa
de pesquisa (A, B, C,E, F, G, H, I, J,K, L, M, N, P e S), trés artigos adotaram a
abordagem quantitativa de pesquisa (Q, R e T) e dois artigos adotaram a abordagem
quanti-qualitativa de pesquisa (D e O) (Dados n&o apresentados em quadro).

A continuidade da apresentacao dos resultados desta RIL cumpre o propésito
de responder a questdo do estudo: Como se da a formacdo e avaliagdo de
competéncia profissional durante o processo de ensino-aprendizagem na graduagéo
em enfermagem?

A partir dos dados foram estruturadas duas categorias na organizacao dos
resultados; a primeira foi denominada: “Estratégias para a formacao e avaliacao de
competéncia profissional durante a graduacdo em enfermagem” e a segunda:
“‘Aspectos a serem considerados na avaliacdo da aquisicAo da competéncia
profissional pelos estudantes de graduagado em enfermagem”.

O Quadro 3 apresenta a primeira categoria destacada, abordando as
estratégias encontradas na literatura revisada, para a formacdo e avaliacdo de
competéncia profissional durante a graduacdo em enfermagem.

Quadro 3. Estratégias para a formacdo de competéncia profissional durante a
graduacédo em Enfermagem. Botucatu, 2017

Estratégias para formacdo e avaliagdo de competéncia profissional Artigos

Elaborar plano de ensino que descreva a competéncia a ser atingida pelo A F
estudante de forma clara e as a¢cfes que possibilitam esta aquisicdo em
cada etapa da formacéo

Apresentar para os estudantes de enfermagem o plano de ensino B,D,O,JS,T
elaborado, esclarecendo o que se espera em termos de aprendizagem e
os critérios de desempenho almejados, apresentando as agbes que
possibilitam este processo

Adotar e construir uma relacdo entre professor e estudante de O,R, ST
enfermagem horizontal e de confianga que possibilite a orientacdo néo
punitiva da aquisicdo dacompeténcia profissional

Utilizar recursos instrucionais, fisicos e materiais que possibilitem a B, F
formacdo de competéncia para o estudante de enfermagem

Realizar a observacdo direta do desempenho do estudante de A B G HKP
enfermagem

Adotar e investir em préticas de simulacao realistica G,EK O,P,Q
Utilizar o estudo de caso, problematizacdo e o portifélio como métodos L, Q

de ensino-aprendizagem voltado a formacdo da competéncia profissional
prevista no plano de ensino
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Considerar o ritmo do processo de aprendizagem de cada estudante B,D, G, KL MN

Estabelecer plano de desenvolvimento para aqueles que néo tiveram C
desempenho satisfatério na formacéo de competéncia proposta

Realizar feedback sobre a formac¢@o de competéncia profissional e de | A, B,D, E, F, H, G, O, P,
sua aquisicao pelo estudante de forma continua S, T

A realizagdo da presente RIL permitiu, também, identificar aspectos
importantes que devem ser considerados na avaliacdo da aquisicdo da competéncia
profissional pelos académicos de enfermagem. Esses achados encontram-se
sistematizados no Quadro 4.

Quadro 4 - Aspectos a serem considerados na avaliagcdo da aquisicdo da
competéncia profissional pelos estudantes de graduagédo em enfermagem. Botucatu,
2016

Aspectos da avaliagdo da aquisicdo das competéncias Artigos
Conhecimentos, habilidades e atitudes necessdarias ao desempenho do | B,C,D,E,F, G, H, |, K,
enfermeiro em cada situacdo especifica de atuacdo L,M,O,R
Aquisicdo de confiabilidade, comunicacdo eficaz, lideranca e B,F,M,Q
profissionalismo

Postura critica, reflexiva e proativa diante dos fenébmenos de enfermagem A F, M

e da saude

Realizagéo de préaticas em salde de maneira holistica H, L
Capacidade de resolucéo de problemas A
Realiza¢do de auto-avaliacédo AE LK LN Q
Discusséo

Analisando os 20 artigos incluidos na presente RIL, quanto as caracteristicas
de suas publicacdes, verificou-se que, essas ocorreram em todo o periodo
contemplado, com predominéancia de estudos em periédicos internacionais, mas com
consideravel parte deles em periddicos nacionais. Com base nesses achados, pode-
se inferir que o interesse pelo tema e pela divulgacdo de evidéncias cientificas
relativas a ele revela-se como universal o que se confirma pela maioria desses
estudos estarem publicados na lingua inglesa.

Ainda sobre as caracteristicas das publicac¢des, intrinsecamente ligada ao tema
em foco, a maior parte dos primeiros autores era de enfermeiros, atuantes em
instituicbes de ensino universitario, havendo discreta predominéancia daqueles
advindos do Brasil.

Considerando os objetivos principais dos artigos revisados, uma parte teve o

interesse em analisar os processos de avaliacdo da formacdo de competéncia
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profissional do enfermeiro e outra parte, praticamente igual, pretendeu avaliar
aspectos ligados a docéncia exercida na formagdo da competéncia profissional.
Dessa forma, pode-se confirmar a relevancia de estudos que buscam aprofundar os
conhecimentos sobre o0 processo ensino-aprendizagem na graduacdo de
enfermagem, sob o enfoque da aquisicdo da competéncia profissional e da sua
avaliacéo.

A maior propor¢cdo de estudos que adotaram a abordagem qualitativa de
pesquisa confirma o empenho de seus autores em aprofundar os conhecimentos
sobre o referido processo, privilegiando suas dimensodes subjetivas.

A andlise integrada dos resultados e conclusfes dos artigos revisados revelou
gue o processo de formacéo e avaliacdo de competéncia profissional em cursos vem
se estabelecendo por meio da utilizacdo de estratégias especificas que permeiam o
processo de ensino-aprendizagem na graduacdo em enfermagem, podendo ser
sistematizadas em dez subcategorias.

Uma das estratégias elencadas consiste na elaboracao de plano de ensino que
descreva a competéncia a ser atingida pelo estudante de forma clara e as acdes que
possibilitam esta aquisicdo em cada etapa da formacédo. Recomenda-se que a raiz
para a formacdo de competéncia profissional do enfermeiro, encontra-se na
organizacdo e descricdo de um plano de ensino coerente com esta proposta, que
aponte de forma clara, o que se espera desenvolver em cada momento da
graduacédo e quais as acdes ou de gque maneira isso se torna possivel (Aued, 2016).
Isso significa que, o ponto de partida para que se estabeleca a referida formacéo é
incluir tais aspectos nos projetos politicos pedagdgicos dos cursos de graduagcdo em
enfermagem.

Essa afirmacao se articula fortemente com a estratégia elencada, que consiste
em apresentar para os discentes em Enfermagem o plano de ensino elaborado,
esclarecendo o0 que se espera em termos de aprendizagem e o0s critérios de
desempenho almejados, apresentando as agdes que possibilitam este processo. Tal
proposicéo parte do pressuposto de que, o estudante somente conseguird atingir a
formacao pretendida se o cenario e objetivo educacionais estiverem claros, expostos
e compreendidos pelos mesmos (Paranhos et al., 2015).

A adocdo e a construgcdo de relagcdo entre professor e estudante de
enfermagem horizontal e de confianga que possibilite a orientagcdo nado punitiva

também foi destacada como estratégia para a aquisicdo da competéncia profissional.
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O estabelecimento da horizontalidade nas relacbes entre professores e estudantes
durante a graduacdo em enfermagem possibilita a aproximagao entre esses, de
modo a favorecer a expressédo de ideias, valorizando, inclusive em momentos de
avaliacdo, a critica de forma construtiva e ndo opressora, de modo a contribuir tanto
para o desenvolvimento cognitivo e de habilidades préticas, quanto para o atitudinal,
possibilitando repercussfes positivas junto as equipes de salde, em seus futuros
processos de trabalho (Aued, 2016).

Compreende-se, nesse contexto, a intencionalidade de promover um cenario
confidvel e propicio para o aprendizado, em que os estudantes ndo desenvolvam
barreiras e receios, que impossibilitem a aquisicdo da competéncia profissional
esperada.

Na sequencia, outra estratégia referiu-se a utilizacdo de recursos instrucionais,
fisicos e materiais que possibilitem a formacédo de competéncia para o estudante de
enfermagem. Considera-se que a incorporacdo de tais recursos demande
consideraveis investimentos organizacionais e financeiros, contudo tal medida se faz
indispensavel, especialmente no que se refere a utilizacdo de recursos fisicos e
materiais que proporcionem a adogéo e inclusdo de metodologias inovadoras de
ensino, que acompanhem as aspiragcdes da nova geracéo de estudantes e facilitem
o desenvolvimento de uma postura critica e capaz de inserir-se e transformar
realidades distintas (Conterno, Lopes, 2013).

Como estratégia também foi relacionada a realizacdo observacdo direta do
desempenho dos estudantes em campos praticas. Tal observacao tem sido
apontada como necesséaria para deteccdo das dificuldades existentes para a
aquisicdo de conhecimentos, habilidades e atitudes inerentes a competéncia
profissional esperada, porém tem sido apontada a importancia de se valorizar
também o emprego de estratégias simuladas em laboratério de habilidades,
principalmente antes das vivencias reais (Francisco et al, 2016).

Essa premissa corrobora com a estratégia sistematizada nesta RIL, como a de
adocdo e investimento em préaticas de simulacdo realistica. Perante o avanco
educacional no ambito tecnoldgico e a aspiracdo de novas abordagens pedagogicas,
a simulacdo tem conquistado espacos expressivos como meétodo de aprendizado
(Azzopardi et al.,, 2014; Mesquita, Meneses, Ramos, 2016). Nessa perspectiva, a
simulagéo pode ser definida como uma estratégia de ensino em que ha aplicacdo de

exercicios de aprendizagem que mimetizam situacées da vida real, auxiliando os
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estudantes a desenvolverem habilidades critico-reflexivas (Valadares, Magro, 2014,
Page-Cutrara, 2014).

Os apontamentos anteriores, sobre a supervisdo direta em estagios
supervisionados e a adocdo do ensino baseado em simulacdo realistica na
Enfermagem, direcionam para a necessidade de aprofundamento de discusséo
nesse ambito, das pesquisas cientificas que embasem a pratica em evidencias e da
diversificacdo metodoldgica nos planos de ensino, que possam apresentar todas
estas perspectivas e estratégias para formacao da competéncia profissional.

A utilizacdo do estudo de caso, da problematizacdo e do portfélio como
métodos de ensino-aprendizagem possibilitam a formacdo da competéncia
profissional prevista no plano de ensino. Estes, configuram-se como recursos
metodoldgicos e instrumentos que facilitam também os processos avaliativos,
considerados como nao tradicionais e que promovem a constru¢cdo do conhecimento
pelos préprios estudantes, por meio da pesquisa e da resolucdo de problemas,
tornando as vivéncias significativas (Francisco et al., 2016).

A identificacdo do ritmo do processo de aprendizagem de cada estudante
também foi valorizada como estratégia fundamental. Essa identificacdo, como
recurso pedagodgico para o desenvolvimento da competéncia profissional almejada,
deve ser considerada, como também, devem ser utilizadas alternativas como a
construcdo, em conjunto com os estudantes, de plano de sua recuperacdo, caso
sejam observados ritmos de aprendizagem muito discrepantes em relacdo aos
outros estudantes (Spinola, Amendoeira, 2014).

Justamente, emerge a estratégia que se refere a elaboracdo de um plano de
acado educativa especifica para aqueles estudantes que ndo tiveram desempenho
satisfatorio na formacéo de competéncia proposta em cada etapa da formagéo. Essa
medida configura-se como importante recurso metodoldgico de aprendizagem e
avaliacdo, a partir do momento em que propicia a recuperacao e o aperfeicoamento
dos estudantes que n&o conseguiram alcancar o desempenho necessario ou
esperado (Paranhos et al., 2015).

A utilizacdo deste plano de recuperacao articula-se com a ultima estratégia
elencada, a de realizar feedback sobre a formacdo da competéncia profissional e de
sua aquisicdo pelo estudante de forma continua. O recurso de devolutiva para os
estudantes de seus desempenhos, denominado feedback, denota a necessidade de

participa-los, envolvendo-os nos processos avaliativos, oferecendo-lhes retorno em
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todo o seu percurso e assegurando a construcdo de uma avaliagdo efetiva
(Paranhos et al., 2015).

Em complementacdo ao exposto, foram identificados pela RIL, seis importantes
aspectos que devem ser valorizados para o0 estabelecimento da avaliacdo da
aquisicdo de competéncia profissional pelos estudantes de graduacdo em
enfermagem.

Dentre esses aspectos encontra-se a ado¢do da avaliacdo da aquisicdo de
conhecimentos, habilidades e atitudes necesséarias ao desempenho profissional
esperado em cada situacao especifica de atuagcdo, quando os autores convergiram
em recomendar a valorizacdo da avaliagdo dessas trés dimensbes para a
certificacdo da competéncia profissional pelos cursos de graduacdo. Como
anteriormente abordado, de fato, o processo de formacédo de competéncia envolve o
desenvolvimento de conhecimentos, habilidades e atitudes e deve alinhar-se a
metodologia de ensino-aprendizagem, as praticas pedagoégicas, aos diferentes
contextos e cenarios de aprendizagem, aos métodos de avaliacdo e as atividades
desenvolvidas (Veiga, 2013; Messas et al., 2015; Carbogim, Oliveira, Puschel,
2016). Tal processo vem sendo apontado como a melhor forma para a formacéao do
enfermeiro (Sade, Peres, 2015). H4 a recomendac¢do da nédo utilizacdo de notas,
mas sim do uso de critérios baseados em conhecimentos, habilidades e atitudes
adquiridas, com estruturacdo de plano de desenvolvimento para aqueles que nao
alcancaram o esperado e constante feedback aos estudantes, corroborando com as
estratégias anteriormente apresentadas. Isso também mantém coeréncia com a
tentativa de se descaracterizarem métodos punitivos e simplesmente guantitativos
de avaliacdo, valorizando aspectos qualitativos desses processos, de forma
ampliada e holistica diante das necessidades dos estudantes (Frota et al., 2013;
Messas et al., 2015; Francisco et al., 2016).

A aquisicao de confiabilidade, comunicacéo eficaz, lideranca e profissionalismo
também foram destacados nesta RIL, como aspectos inerentes a avaliacdo da
aquisicdo da competéncia profissional. Aos professores que participarem de
processos avaliativos cabe promover o desenvolvimento da confianca por parte
desses, pois ela esta aliada ao conhecimento e ao desenvolvimento de habilidades,
uma vez que a existéncia de atitudes fragilizadas, na tomada de deciséo, expbe a
possivel falta de confianga, ancorada pela auséncia do saber e do fazer (Spinola,

Amendoeira, 2014). A comunicacao, lideranca e profissionalismo séo caracteristicas
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qgue viabilizam as relagdes interpessoais e 0 sucesso no processo de trabalho, a
qualidade e capacidade de comunicacdo do estudante deve ser avaliada, tanto
guanto sua lideranca e seguranca frente a tomada de decisdo, a ética e ao
profissionalismo, nas vivencias profissionais diarias (Broca, Ferreira, 2014).

Outro aspecto apontado pela RIL consiste na avaliacdo do desenvolvimento de
postura critica, reflexiva e proativa dos estudantes diante dos fenémenos da
Enfermagem e da Saude. A aquisicdo deste tipo de postura se da por meio das
situacdes vivenciadas, e a partir delas, o professor consegue analisar as atitudes, a
tomada de decis@o e os critérios utilizados pelos estudantes (Carbogim, Oliveira,
Pisquel, 2016).

A RIL ainda indicou a importancia de se realizar a avaliacdo da capacidade do
estudante em realizar praticas em saude de maneira holistica. A adocdo dessa
forma de avaliacdo em saulde traduz o desenvolvimento do pensamento ampliado e
critico dos estudantes, exacerbando a eficacia da tomada de decisdo diante das
situacdes (Carbogim, Oliveira, Pusquel, 2016).

A capacidade de resolucdo de problemas pelo estudante foi apontada como
fundamental tépico a ser considerado na avaliacdo da aquisicdo de competéncia
profissional. Relacionada a esse aspecto, destaca-se a necessaria habilidade dos
professores em lidar com as emocbes que emergem no processo avaliativo,
assegurando a reducdo da sua subjetividade e apontando caminhos para o0s
estudantes percorrerem em sua formacdo, sendo ao mesmo tempo facilitador e
problematizador do referido processo (Sade, Peres, 2015). Rompe-se, deste modo,
com formatos tradicionais de avaliagdo, na medida em que se incorporem métodos
favoraveis a administracdo de conflitos, envolvendo ativamente os estudantes no
planejamento, construgcdo e desenvolvimento do processo avaliativo (Crossetti,
2012).

Como ultimo aspecto identificado pela RIL sobre avaliacdo da aquisicdo de
competéncia profissional pelos estudantes de graduagdo em enfermagem, emergiu a
importancia do desenvolvimento da capacidade do estudante em realizar a auto-
avaliacdo. A literatura identifica a necessidade desse tipo de avaliagdo como
facilitadora dos processos avaliativos, permitindo identificar problemas e servindo de
base para decisGes posteriores, por meio da adequacdo do ensino as caracteristicas
dos estudantes. O estudante que avalia a si mesmo necessita perceber o processo e

os resultados a atingir, facilitando a aprendizagem participativa, permitindo que ele
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identifique, por si mesmo, problemas e procure solugdes (Francisco et al., 2016).
Consideracdes finais

Considera-se que a realizacdo deste estudo possibilitou identificar evidéncias
cientificas sobre as melhores formas de realizar a formacdo e avaliacdo de
competéncia profissional em cursos de graduagdo em enfermagem, apresentando
estratégias recomendadas para esse fim, bem como outros aspectos a serem
considerados nos respectivos processos avaliativos.

As estratégias para a formacdo e avaliacdo da competéncia profissional do
enfermeiro, identificadas na literatura revisada, convergiram em situar os estudantes
como sujeitos ativos e corresponsaveis pelo processo ensino-aprendizagem,
destacando ao mesmo tempo o papel primordial dos professores e instituicdes de
ensino em assegurar pedagogicamente essa participacdo discente. Para tal,
recomenda-se adocdo de horizontalidade e de confianca na relacdo estudante-
professor, com orientacdo n&o punitiva na aquisicdo da referida competéncia;
utilizacao de recursos instrucionais, fisicos e materiais correspondentes, centrando-
se na observacao direta do desempenho do estudante; emprego do estudo de caso,
problematizacdo e o portifélio como métodos de ensino-aprendizagem, investindo
em préticas de simulac@o realistica; acompanhamento do ritmo do processo de
aprendizagem de cada estudante, estabelecendo propostas para recuperacao
daqueles que nédo tiverem desempenho satisfatorio na formacdo de competéncia
proposta, fornecendo feedback sobre a formagcdo de competéncia profissional e de
sua aquisi¢ao pelo estudante de forma continua.

A presente RIL possibilitou identificar, ao mesmo tempo, aspectos inerentes a
avaliacdo da aquisicdo de competéncia profissional pelos estudantes de graduacéo
em enfermagem: aquisi¢cdo de conhecimentos, habilidades e atitudes necessarias ao
desempenho profissional esperado em cada situacdo especifica de atuacao,
aquisicdo de confiabilidade, comunicacdo eficaz, lideranca e profissionalismo,
desenvolvimento de postura critica, reflexiva e proativa dos estudantes diante dos
fenbmenos da Enfermagem e da Saude, capacidade do estudante em realizar
praticas em saude de maneira holistica, capacidade de resolugcéo de problemas pelo
estudante e a capacidade do estudante em realizar a auto-avaliagdo, aspectos que
reforcam a importancia dada a formacdo do enfermeiro critico-reflexivo e autbnomo
em relacdo a sua profisséo.
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Projetos politicos pedago6gicos de cursos de graduacdo em enfermagem:
formacao e avaliagcdo de competéncia profissional

RESUMO

Objetivo: descrever as propostas de formacdo e avaliacdo de competéncia
profissional contidas em projetos politicos pedagogicos de cursos publicos de
graduacdo em enfermagem do Estado de Sao Paulo. Método: apos selecdo dos
referidos cursos, por meio da andlise documental dos respectivos projetos politicos
pedagogicos disponiveis online, e com base em instrumento previamente elaborado,
foi possivel sistematizar as caracteristicas sobre as propostas a serem descritas, em
categorias e subcategorias de interesse: objetivos do curso de enfermagem;
descricdo do perfil desejado do egresso; perspectivas politico-pedagogicas:
sociedade, homem, saude, organizacdo curricular, conteddos, métodos de
aprendizagem e trabalho em saulde; competéncia profissional: concepcdes,
referenciais tedricos e dimensbBes de competéncia profissional e avaliacdo do
desempenho do estudante: tipo, métodos, instrumentos, aspectos avaliados e
conceitos atribuidos. Resultados: Os projetos analisados se aproximaram guanto ao
perfil desejado do egresso, ao conteldo proposto, a utilizacdo de métodos de
aprendizagem e a perspectiva sobre trabalho em saude e divergiram quanto aos
objetivos do curso de enfermagem, a organizacdo curricular e especialmente as
caracteristicas da avaliacdo do desempenho do estudante. Conclusdes: Os
achados revelam que os cursos de graduacdo em enfermagem em estudo
apresentam propostas que coadunam com 0s pressupostos da formacao e avaliagao
de competéncia profissional emancipatéria, porém as auséncias e as inconsisténcias
de importantes caracteristicas permitem identificar que as instituicbes encontram
barreiras para colocar esse processo educativo em pratica.

Descritores: Projetos, Educacdo em enfermagem, Avaliacdo em enfermagem,
Competéncia profissional

Political pedagogical projects of nursing undergraduate courses: training and
evaluation of professional competence

Abstract

Objective: to describe the proposals of training and evaluation of professional
competence contained in political pedagogical projects of undergraduate courses in
nursing in the State of Sdo Paulo. Method: after the selection of these courses,
through documentary analysis of the respective pedagogical policy projects available
online, and based on a previously elaborated instrument, it was possible to
systematize the characteristics about the proposals to be described, in categories
and subcategories of interest: nursing course; description of the desired egress
profile; political-pedagogical perspectives: society, man, health, curricular
organization, contents, learning methods and health work; professional competence:
conceptions, theoretical references and dimensions of professional competence and
evaluation of student performance: type, methods, instruments, evaluated aspects
and concepts assigned. Results: The projects analyzed approached the desired
profile of the egress, the proposed content, until the use of learning methods and the
perspective on health work, and differed regarding the objectives of the nursing
course, the curricular organization and especially the characteristics of the evaluation
of student performance. Conclusions: The findings show that the nursing
undergraduate courses under study present proposals that are in line with the
training presuppositions and evaluation of emancipatory professional competence,



57

but the absences and inconsistencies of important characteristics in their pedagogical
political projects allow us to infer that the institutions to put this educational process
into practice.

Descriptors: Projects, Nursing education, Nursing assessment, Proficiency
Professional.

Introducéao

Considera-se, atualmente, que o projeto politico pedagodgico do curso de
graduacdo em enfermagem deva contemplar ndo sé o conhecimento técnico-
cientifico a ser incluido no processo ensino-aprendizagem, mas também o
compromisso ético-politico com topicos relacionados a cidadania e emancipacéo dos
sujeitos e coletividades. Esse instrumento de planejamento e monitoramento da
formacdo deve possibilitar ao futuro profissional enfermeiro, o desenvolvimento da
postura critico-reflexiva, valorizando a interdisciplinaridade e o0s aspectos
humanisticos do cuidado em saude. Neste sentido, a énfase ndo deve ser numa
educacdo voltada apenas para a transmissdo de conhecimento, mas para as
relacbes sociais, para a problematizacdo e transformacdo da realidade, integrando
docentes e discentes (Biscarde, 2014).

Nessa perspectiva, surgiram necessidades de mudancas no processo de
formacdo do enfermeiro, destacando-se aquelas voltadas para assegurar que esse
profissional esteja capacitado para acessar 0 pensamento critico, aprender a
aprender e trabalhar em equipe (Trindade, Dahmer, Reppold, 2014).

Tais mudancas exigem a reorganizacdo dos Projetos Politicos Pedagdgicos
(PPP) dos Cursos de Enfermagem, especialmente no que tange a formacao de um
profissional enfermeiro competente e autbnomo (Amorin, Nascimento, 2013).

Neste contexto, a reorganizacdo dos PPP deve buscar a superacdo dos
modelos tradicionais de formacéo profissional, pautando-se na orientagcdo por
competéncia profissional dialdégica. Essa orientagdo se apoia na abordagem
integradora e ativa do processo ensino-aprendizagem, buscando promover a
aprendizagem significativa dos estudantes, considerando tanto os padroes
cientificos, quanto as singularidades das situacdes de trabalho e dos sujeitos
envolvidos na acao educativa. Desse modo, pode-se ressignificar valores e atitudes,
como: flexibilidade, criatividade, trabalho em equipe, envolvimento, ética e
responsabilidade social (Ribeiro, Lima, Padilha, 2016).

Considera-se que competéncia profissional compde-se de trés eixos classicos,

correspondentes as dimensdes: cognitiva que engloba conhecimentos adquiridos
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pelo profissional; procedimental e atitudinal que diz respeito as habilidades, ndo s6
como o saber-fazer especifico do profissional, mas associado a atitudes, entendidas
como saber-agir, julgar, escolher e decidir (Prado, Prado, Reibnitz, 2012).

Para que ocorra a articulacdo entre a formacdo de competéncia na area da
Enfermagem propostas pelas DCNs do Curso de Graduacdo em Enfermagem e o
PPP das instituicbes de ensino superior dessa profissao, propde-se a diminui¢cdo do
distanciamento entre a teoria e a pratica no processo de ensino-aprendizagem no
Brasil, na busca da concretizacdo de uma pedagogia transformadora, focada no
desenvolvimento de competéncias e atitudes criticas e integrada ao conhecimento
técnico-cientifico da enfermagem (Vasconcelos, Backes, Gui, 2011).

Aos cursos de graduacdo em enfermagem, cabem a autonomia para organizar
0 ensino, tentando romper o tradicionalismo dos curriculos minimos, anteriormente
propostos, e o desafio de organizarem e incorporarem em seus PPP o arcabouco
tedrico-filosofico do sistema de salde brasileiro e das atuais concepcdes
pedagogicas de ensino na area da saude (Kloh et al., 2014).

A esperada transformacédo na formacgéao de profissionais enfermeiros implica na
discussdo sobre esse processo, requerendo mudancas paradigmaticas no contexto
académico (Fernandes, Reboucas, 2013).Justifica-se a andlise critica dos PPP dos
curso graduacao em Enfermagem na intencionalidade de verificar se o apresentado
pelas instituicbes vem de encontro ou ndo do exposto. Este estudo objetivou
descrever as propostas de formacdo e avaliacdo de competéncia profissional
contidas em projetos politicos pedagégicos de cursos publicos de graduacdo em
enfermagem do Estado de S&o Paulo.

METODO

Trata-se de uma pesquisa exploratoria, com analise qualitativa de dados. No
presente estudo, foram analisados mediante instrumento elaborado pelas
pesquisadoras, os PPP de seis cursos publicos de graduacdo em enfermagem pre-
selecionados por apresentarem esses documentos em seus websites, permitindo o
facil acesso para a caracterizacdo de suas propostas quanto a formagéo e avaliacdo
da competéncia profissional.

Os dados sobre as propostas de formacdo e avaliacdo da competéncia
profissional contidas nos PPP dos Cursos de Graduagdo de Enfermagem foram
obtidos pela analise documental dos mesmos, por meio da utilizacdo de instrumento

previamente elaborado para esse fim. Em sintese, esse instrumento incluiu: o
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registro do nome da instituicdo, do marco referencial tedrico, a organizacédo
curricular, o perfil do egresso, os objetivos do curso, a definicAo de competéncia
profissional adotada, o referencial metodolégico, o método de avaliacdo do
desempenho do estudante e método de avaliacdo do curso. Cabe salientar que na
elaboracdo do instrumento utilizado na analise documental, foi adotada a proposta
da Comunidade Educativa de 2016, que indica que o PPP deve apresentar, dentre
0S Seus componentes essenciais: missdo, visdo, principios e valores da escola;
fundamentacéo teorica e bases legais; plano de acao e/ou atividades; metodologias,
contetidos, expectativas de aprendizagem e formas de avaliacdo (Comunidade
Educativa, 2016). Quanto aos dados obtidos pela analise documental, esses foram
organizados em categorias e subcategorias construidas com base nas
convergéncias e divergéncias do que foi levantado (Souza, Kantorski, Luis, 2011).
Posteriormente, os resultados foram discutidos segundo os referenciais teéricos e
metodoldgicos contidos nas politicas educacionais nacionais e na producédo de
literatura cientifica atual correlata.
Resultados

O Quadro 1 apresenta a sintese dos objetivos e perfil esperado dos egressos
dos cursos estudados.
Quadro 1. Sintese dos objetivos e perfil dos egressos dos cursos estudados.
Botucatu, 2017

ESCOLA OBJETIVOS DO CURSO PERFIL DO EGRESSO
A Preparar os individuos para a¢éo social,
articulando os propésitos educacionais as
necessidades politicas, sociais, | Enfermeiro apto a realizar cuidado individual
individuais e coletivas da profisséo. e coletivo; pesquisa; educacgéo; gestdo e
B Formar enfermeiros capazes de analisar | organizac&o dos servi¢os de saude; trabalho
e atuar criticamente e que apresentem em equipe e constante atualizagao.

competéncias nos diferentes contextos,
com preceitos humanitarios, éticos e
cientificos.

C Desenvolver competéncia técnica-
cientifica para a atuacédo interdisciplinar e
sistematizada, garantindo a qualidade da
assisténcia em diferentes niveis de
atencdo a saulde; desenvolver suas
atividades de forma critica-reflexiva,
atendo as inovagbes da profissdo e do
mercado de trabalho e participar na
geracdo de conhecimento e na utilizacéo

de pesquisas. Enfermeiro apto a realizar cuidado individual
D Desenvolver capacidade de analise e coletivo; pesquisa; educagéo; gestéo e

critica para realizar e gerenciar o | organizacdo dos servicos de saude; trabalho

processo do cuidado de enfermagem, em equipe e constante atualizagéo.

individual e coletivo, na perspectiva da
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integralidade, do raciocinio clinico e
epidemiolégico, nos diferentes contextos
de pratica profissional, em consonancia
com a realidade social e de saude;
Preparar o estudante para lidar com
novas situacoes, com iniciativa,
criatividade, flexibilidade e  ética;
Capacitar o estudante para na pratica
diaria buscar e produzir conhecimentos
tecnolégicos e metodoldgicos na area da
saude e atuar como agente de mudancas
no sistema de saude.

E :Formar enfermeiros generalistas e | Enfermeiro apto para cuidado de
desenvolver competéncias para: | enfermagem; gerenciamento e coordenagéo
docéncia, pesquisa e atuacdo em | dos processos de cuidar; producdo de
especialidades em todas as é&reas, | conhecimento; formacdo de recursos
promover a profissdo, promover, realizar | humanos; reconhecer a natureza humana
e participar de estudos, pesquisas, cursos | em suas fases evolutivas; reconhecer as
e outras atividades voltadas para a | estruturas e suas formas de organizacdo
melhoria do ensino e da pratica, prestar | social; compreender as politicas de salde e
servicos a coletividade, com compromisso | buscar novos conhecimentos para o0
com realizacdo e estagios; compreensdo | desenvolvimento da pratica profissional

das relacbes de trabalho em saude e
sociedade; aprimoramento da dindmica
de gestdo; qualificacdo dos processos de
cuidar; proposicdo de projetos de
intervencao, fundados no reconhecimento
de diferentes demandas e sustentados
por evidéncias cientificas.

F Criar situagdes que favorecam ao | Enfermeiro apto para o cuidado com base
graduando: prestar assisténcia | ho conhecimento cientifico; trabalhar com a
sistematizada ao individuo, familia e | saude do individuo e do coletivo; na
comunidade; aprender a aplicar valores | promocdo da saude e prevencéo,
éticos da profissdo; realizar ou participar | recuperacéo e reabilitacéo; trabalhar com
de estudos, pesquisas, atividades de | processo salde/doenca em todos os ciclos
extensdo ou de integracdo; desenvolver a | de vida do individuo; exercer com
capacidade de gerenciamento da | competéncia as fungdes obrigatorias
assisténcia de enfermagem em servicos | definidas para o enfermeiro; respeitar os
de salde; vivenciar situacdes de | preceitos eéticos e legais no exercicio
educacdo continuada; valorizar e | profissional; exercer criticamente a reflexao
desenvolver capacidade de trabalho em | sobre a realidade sdcio-politico-econdmica
equipe. local; ser negociador para uma participagdo
intra, inter e multiprofissional efetiva; estar
consciente de que no desenvolvimento de
sua profissdo deva estar motivado e
capacitado para um processo continuo de
educacéo; ser criativo e empreendedor; ser
portador de vivéncias metodoldgicas
interiorizadas em projetos de pesquisa
cientifica; ser conhecedor da importancia e
da significacdo do corpo, da corporalidade,
de sua expressdo nos processos de
perfectibilizacdo humana.

Em relagdo aos objetivos presentes nos PPP, verifica-se convergéncia em 4
das 6 instituicdo, que enfatizam a formacdo de profissionais com preceitos

cientificos que habilite o profissional a atuagdo interdisciplinar e sistematizada,
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garantindo a qualidade da assisténcia em diferentes niveis de atencdo a saude. 3

escolas priorizaram o0 objetivo de participar na geracdo de conhecimento e na

utilizacao de pesquisa. O aprimoramento da dinamica de gestédo foi levantado por 4

escolas. Com relacdo ao perfil do egresso destacou-se a intencdo da formacédo de

profissional generalista e que apresente compromisso com a cidadania. Mostraram-

se divergentes nas demais questdes levantadas.

As perspectivas politico-pdagodgicas dos projetos analisados, segundo o0s

elementos constitutivos dos mesmos, seguem apontadas Quadro 2, a seguir.

Quadro 2. Perspectivas politico-pedagdgicas sobre sociedade, homem, salde,

organizacdo curricular, conteddos, métodos de aprendizagem e de campos e

caracteristicas do trabalho em saude, identificados nos PPP estudados. Botucatu,

2017
ESCOLA CONCEPCOES E PERSPECTIVAS POLITICO-PEDAGOGICAS

A Sociedade: ampliada (implicita)
Homem: inexistente no PPP
Saude: inexistente no PPP
Organizacdo curricular: curriculo integrado, composto por unidades e orientado por
competéncias dialégicas
Conteudos: ciéncias da saude (implicita), ciéncias da educacéo (implicita)
Métodos: métodos ativos de ensino aprendizagem: problematizacdo (situacdes reais e
simuladas), aprendizagem baseada em problemas, trabalhos em pequenos grupos
Aprendizagem: aprendizagem significativa (implicita), a partir do conhecimento prévio
dos estudantes, buscando a andlise critica de informacfes e estimulando novos saberes
e autodirigida
Trabalho em salde: SUS (implicita)

B Sociedade: ampliada (implicita)
Homem: inexistente no PPP
Saude: inexistente no PPP
Organizacéo curricular: composto por eixos tematicos e disciplinas
Conteuldos: ciéncias biolégicas e da saude; ciéncias humanas e sociais, ciéncias da
enfermagem, ciéncias da educagdo: bases empiricas e pessoall/interpretativas,
abordagem critica, ética e estética
Métodos: métodos ativos de ensino aprendizagem: problematizacdo (acdo-reflexdo-
acdo), estudos complementares e pesquisa como praticas constantes
Aprendizagem: aprendizagem baseada na interacdo docente-discente, articulagédo entre:
teoria e prética, diferentes areas de conhecimento, do saber, o saber ser, o saber fazer e
0 saber conviver e autbnoma
Trabalho em salde: SUS

C Sociedade: inexistente no PPP

Homem: inexistente no PPP

Saude: inexistente no PPP

Organizacéo curricular: composto por médulos teméticos e disciplinas

Conteudos :legislacdo da enfermagem (implicita), legislacdo da educacao (implicita),
ciéncias da saude e da enfermagem (implicito)

Métodos: inexistente no PPP

Promove a articulacéo entre teoria e prética

Aprendizagem: aprendizagem baseada na postura critica-reflexiva, na ciéncia e
interacdo docente-discente, estimulo a interdisciplinaridade, com horizontalizacao entre
campos de saber

Trabalho em saude: acdo profissional norteada pelo senso de responsabilidade social,
compromisso com a cidadania e com o sistema de salde
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D Sociedade: inexistente no PPP
Homem: inexistente no PPP
Saude: concepcao ampliada do processo salde-doenca
Organizacéo curricular: Composto por eixos tematicos e disciplinas
Conteudos: ciéncias da saude (implicito), desenvolvimento de competéncia em
educacdo em salde
Métodos: métodos ativos de ensino aprendizagem
Aprendizagem: aprendizagem significativa, baseada na postura critica-reflexiva, pela
articulacéo da formacao com o mundo de trabalho
Trabalho em salde: SUS, concepcdo ampliada do processo de trabalho em salde,
trabalho em equipe, ética e humanizagdo

E Sociedade: ampliada (implicita)
Homem: inexistente no PPP
Saude: inexistente no PPP
Organizacéo curricular: Composto por eixo central, organizado por ciclos, composto por
modulos tematicos e por disciplinas
Conteudos: ciéncias da educac¢do: estudante com papel ativo
Métodos: métodos tradicionais de ensino-aprendizagem e métodos dialéticos
Aprendizagem: aprendizagem baseada na articula¢é@o entre teoria e préatica e dos
diferentes saberes, organizada segundo raciocinio cientifico, promovendo o papel ativo
do estudante, concentrando-se no saber fazer, com menor énfase no saber conhecer,
saber ser e saber conviver (implicita)
Trabalho em salde: complexidade da realidade

F Sociedade: inexistente no PPP

Homem: inexistente no PPP

Saude: inexistente no PPP

Organizacdo curricular: curriculo integrado (implicito), organizado por ciclos de vida
(implicito) e composto por disciplinas

Conteudos: politicas publicas de formacéo profissional em saulde, ciéncias da saude e
da enfermagem

Métodos: métodos ativos de ensino aprendizagem (implicita)

Aprendizagem: aprendizagem baseada em competéncias (conhecimento, habilidades e
atitudes) e centrada no estudante e docente como mediador do processo,ancorando-se
nos quatro pilares: aprender a aprender, aprender a fazer, aprender a ser e aprender a
conviver

Trabalho em saude: SUS

Algumas concepcdes aparecem em destague na maioria dos PPP. Dentre

essas temos a visdo ampliada de sociedade, o curriculo integrado e organizado por

disciplinas na composicdo curricular adotada, com conteddos relacionados as

ciéncias da saude, da enfermagem e da educacgéo e a utilizacdo de metodologias

ativas de ensino.

O Quadro 3 apresenta as concepcOes de competéncias adotadas, o0s

referenciais tedricos que estruturaram a construcdo dessas competéncias, e as

dimensdes das competéncias quanto aos aspectos cognitivos, comportamentais e

técnico-cientifico.

Quadro 3. Concepcoes, referenciais teodricos e dimensdes de competéncia

profissional identificados nos PPP estudados. Botucatu, 2017

ESCOLA CONCEPCOES REFERENCIAIS DIMENSOES
TEORICOS
A Capacidade profissional de Quadro Cognitiva: ciéncia, critica e reflexao.
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mobilizar articuladamente
diferentes recursos
(cognitivos, afetivos e
psicomotores) que permitam
abordar/resolver situacdes
complexas referentes a
pratica profissional, sendo
inferida pelo desempenho,
significando a realizacédo das
tarefas essenciais,
fundamentadas por atributos
qualificados.

conceitual de
Perrenoud,
Quadro
conceitual de
Paulo Freire,
Principios e
diretrizes do
SUS.

Procedimental: profissional generalista,
capaz de trabalhar em equipe.
Atitudinal: trabalhar em equipe,
proatividade no desenvolvimento
profissional, responsabilidade e
compromisso social.

Inexistente no PPP.

Quadro
conceitual de
Perrenoud
(implicito),
Quadro
conceitual de
Paulo Freire,
Principios e
diretrizes do
SUS.

Cognitiva: clinica, gerenciamento e
gestao, critica.

Procedimental: profissional generalista,
capaz de trabalhar em equipe
multiprofissional, com qualidade e
seguranca.

Atitudinal: proatividade no
desenvolvimento profissional, lideranca,
comunicacao interpessoal, flexibilidade,
ética e bioética, humanizacgéo.

inexistente no PPP.

Legislacéo
pertinente ao
exercicio
profissional,
Legislacéo
pertinente ao
processo de

Cognitiva: ciéncia, critica e reflexao
Procedimental: profissional.generalista,
capaz de trabalhar de forma
interdisciplinar, sistematizada, conforme
normas vigentes.

Atitudinal: proatividade no
desenvolvimento profissional e producéo

formacéo. do conhecimento, humanizacéo.
Engloba processos de Legislacédo Cognitiva: clinica, epidemiologia, critica
aquisicdo e construcdo de pertinente ao e reflexdo
conhecimentos, habilidades exercicio Procedimental: profissional generalista,
e atitudes em um contexto profissional, capaz de trabalhar de forma integral,
sociocultural, histérico, Legislagéo interdisciplinar, sistematizada e

politico e econdmico e de
articulacéo entre teoria e
pratica, inferida pela
capacidade de mobilizar
multiplos recursos numa
mesma situagao.

pertinente ao
processo de
formacao
Principios e
diretrizes do
SUS.

transformadora.

Atitudinal: criatividade, proatividade no
desenvolvimento profissional e producao
do conhecimento, humanizagéo, ética,
responsabilidade e compromisso social.

Inexistente no PPP. Quadro Cognitiva: processo de cuidar, clinica,
conceitual de gerenciamento e gestéo, educagéo,
Perrenoud sociologia, politica, critica e reflexao.
(implicito), Procedimental: profissional generalista,
Principios, capaz de trabalhar de forma
diretrizes e contextualizada e sistematizada.
praticas do Atitudinal: proatividade no
SUS. desenvolvimento profissional, na
produ¢é@o do conhecimento e promogao
da profissdo humanizacéo, ética,
responsabilidade e compromisso social.
Inexistente no PPP. Quadro Cognitiva: clinica, epidemiologia, critica
conceitual de e reflexao.
Perrenoud Procedimental: profissional generalista,
(implicito), capaz de trabalhar em equipe
Legislagéo multiprofissional, de forma integral,

pertinente ao
processo de
formacao

interdisciplinar, sistematizada e
transformadora.
Atitudinal: criatividade,
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Principios e empreendedorismo, pro- atividade no
diretrizes do desenvolvimento profissional e producéo
SUS. do conhecimento, humanizacéo, ética,

legislacédo, responsabilidade e
compromisso individual e social.

No Quadro 3, pode-se constatar que dos PPP estudados, quatro nao
apresentam explicitamente as concepcdes profissionais adotadas, sendo isso feito
somente em dois. Dentre as bases pedagdgicas identificadas, explicita ou
implicitamente nos PPP, além de Perrenoud, encontram-se citadas premissas
convergentes a proposta de Paulo Freire, existindo apontamentos sobre as DCN, a
legislacdo do exercicio profissional e principios e as diretrizes do SUS.

As dimensodes contempladas estéo relacionadas a aspectos cognitivo estando
em destaque o conhecimento técnico —cientifico, critico- reflexivo, clinico e de
gestdo; aspectos comportamentais e atitudinais visam estudante proativo e que
incorpore a humanizacao no cuidado em saude.

O Quadro 4, a seguir, descreve os tipos de avaliacdo presentes nos PPP, o
conceito atribuido, instrumentos utilizados, aspectos avaliados e métodos utilizados
pelos professores dos cursos estudados para avaliacao discente e suas finalidades.
Quadro 4. Tipo de avaliacao, conceito atribuido, instrumentos, aspectos avaliados e
métodos e finalidades de avaliacdo discente identificados nos PPP estudados.
Botucatu, 2017

ESCOLA AVALIACAO DISCENTE

A Tipo/funcéo de avaliacdo: formativa

Tipo de conceito: satisfatério (S) e Insatisfatorio (1)

Instrumentos: portfdlio reflexivo, exercicio de avaliagdo da pratica profissional (EAPP),
exercicio de avaliacdo cognitiva (EAC);exercicio de avaliagdo baseada em problema
(EABP), plano de recuperagéo para estudantes com conceito insatisfatorio

Aspectos avaliados: TCC; desempenho, recuperacdo de desempenho, atividades
grupais (reais e simuladas)

Métodos: didlogo entre docente-discente, comparacdo com o proprio desempenho de
cada estudante

Finalidades: acompanhar a progressdo de aprendizagem, orientar a aprendizagem para
0 desenvolvimento de competéncias

B Tipo/funcédo de avaliacdo: somativa

Tipo de conceito: notas atribuidas de 0,0 a 10,0, situacéo: aprovado ou reprovado
Instrumentos: provas, exercicios e relatorios, questionario para identificar o perfil do
formando e seu preparo para o exercicio profissional, prova de progresso

Aspectos avaliados: desempenho, TCC, projetos, estagios, atividades
complementares, desenvolvimento cognitivo longitudinal do estudante

Métodos: nada consta

Finalidades:nada consta

C Tipo/fungéo de avaliagdo: formativa

Tipo de conceito: inexistente no PPP

Instrumentos: avaliag@o cognitiva (prova escrita), avaliacéo pratica (estagios)
Aspectos avaliados: desempenho em cendrios de préatica clinica em estagios
supervisionados
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Métodos: sistema de acompanhamento do estudante
Finalidades: analisar os saberes cognitivos, procedimentais e atitudinais das disciplinas
oferecidas

D Tipo/funcéo de avaliac&o: formativa

Tipo de conceito: inexistente no PPP

Instrumentos: portfélio reflexivo

Aspectos avaliados: desempenho individual, avaliacdo de trabalho de grupo

Métodos: avaliacdo de cada atividade, autoavaliacdo, feedback ao estudante,
articulacdo das necessidades de aprendizagem dos estudantes, com planejamento
continuo do processo de avaliacédo

Finalidades: acompanhar do estudante com vistas a formagdo por competéncia para
atuar em diversos niveis

E Tipo/funcéo de avaliac&o: formativa

Tipo de conceito: inexistente no PPP

Instrumentos: inexistente no PPP

Aspectos avaliados: aprendizagem crescente em nivel cognitivo, procedimental e
atitudinal

Métodos: inexistente no PPP

Finalidades: Analise dos avancos efetivos no processo de ensino aprendizagem

F Tipo/funcéo de avaliacdo: inexistente no PPP
Tipo de conceito: inexistente no PPP
Instrumentos: inexistente no PPP

Aspectos avaliados: inexistente no PPP
Métodos: inexistente no PPP

Finalidades: inexistente no PPP

Em relacdo ao tipo de avaliacdo, os PPP, em sua maioria, apontam o carater
formativo. O desempenho satisfatério e insatisfatorio e notas de zero a dez foram os
tipos de conceitos atribuidos na avaliacdo discente encontrados, havendo coeréncia
entre a utilizacdo destes parametros aos tipos de avaliacdo propostas nos mesmos.
Verificou-se a auséncia de descricdo ou de clareza dos critérios utilizados para
mensurar e avaliar o desempenho estudantil. Poucos cursos esclarecem em seu
PPP o desenvolvimento de conhecimentos, habilidades e atitudes nos académicos.
O didlogo entre docente e discente destacou-se como estratégia para avaliacédo
discente e a auto avaliacdo. E dentre a finalidades, a maioria dos PPP apontou o
acompanhamento da progressao da aprendizagem do estudante.

Discusséo

Os PPP analisados apontaram, em sua maioria, objetivos focados na formacéo
do estudante para a agdo social, com valorizacdo da capacidade técnico-cientifica e
de gestdo, que atuem em diferentes contextos e que participem na geracdo de
conhecimento e de pesquisas.

As DNC vigentes apontam para a necessidade de se haver o educar para a
cidadania e ainda, buscar formacdo integral que articule ensino-pesquisa-
extensdo/assisténcia, permitindo variados tipos de formacdo e habilitagcbes

diferenciadas, aproximando o ensino com o servi¢o, favorecendo a problematizacéo
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e solucao de problemas. O desenvolvimento de competéncia para pesquisa promove
um conjunto de habilidades, conhecimentos e atitudes que sustentam o desempenho
qualificado do profissional (Brasil, 2001; Kloh et al., 2014; Lima et al., 2015).

Para aprimorar a dinamica de gestédo, os processos de ensino, particularmente
os das disciplinas que envolvem aspectos administrativos, precisam apresentar-se
com potencial transformador. I1sso significa que o novo enfoque requer igualmente
novas tendéncias técnicas pedagogicas, além de alteracbes nas estratégias de
ensino no ambito do processo formativo (Brasil, 2001).

A andlise do perfil do egresso descrito nos PPP aponta caracteristicas para a
formacdo do enfermeiro como ser critico-reflexivo, com destaque as atitudes
humanizadas, responséaveis e éticas, sendo que na maior parte dos projetos verifica-
se a intencdo da formacao de profissional generalista e que apresente compromisso
com a cidadania.

Recomenda-se que a formacdo académica do enfermeiro seja transformadora
e emancipatéria, com a adocao de abordagens pedagdgicas socio-culturais em seus
processos de ensino e avaliacdo, possibilitando a graduacéo de cidadaos reflexivos,
criticos e, generalistas e humanista, ético e com senso de responsabilidade (Brasil,
2001; Andrade, et al., 2016). As escolas formadoras tém como missao alinhar seus
PPP ao perfil proposto e concretizar a pratica educativa nesta direcdo (Meira,
Kurcgant, 2016).

Verifica-se no Quadro 2, que algumas concepcdes aparecem em destaque na
maioria dos PPP estudados. Dentre essas, a visdo ampliada de sociedade, que
remete & mudanca de foco do processo de educacdo para reorientar o modelo
assistencial tradicional, com foco na doenca, em direcdo ao modelo de producéo
social da saude.

Acredita-se que, com esse norte, a estrutura curricular dos cursos da area da
saude sofreu e vem sofrendo mudancas em busca de contornar a sélida formacao
em ciéncias basicas, a organizacdo e valorizagdo do ensino centrado no ambiente
hospitalar, na atencéo curativa e individualizada, para voltar-se a uma atengdo em
saude coletiva, com preocupacdes sociais, compreendendo o ser humano na sua
complexidade (Jacondino, 2015).

Nota-se que a maioria dos PPP n&o explicita suas respectivas concepc¢des de
Homem e Salde. Tem-se que essas concepgfes revelam as engrenagens

importantes para as resolucdes e praticas em saude, sendo possivel explicitar a



67

visdo de Saulde proposta para embasar a formacao profissional. Atrelada a essas
concepgOes admite-se que a visdo de Homem explicita a forma de se individualizar
as acOes de saude, tornando as vivencias significativas e preparando os estudantes
de enfermagem, para pensar e agir critica e reflexivamente o que justifica a
importancia do esclarecimento desses aspectos nos PPP (Gisi, 2001).

O curriculo integrado e organizado por disciplinas nao aparece, em sua
maioria, na composicdo curricular adotada pelos PPP estudados e apresentam
conteudos relacionados as ciéncias da saude, da enfermagem e da educacéao.

A integralidade do curriculo valoriza diversos saberes, interligando-os e
superando a fragmentacéo. A abordagem das diferentes ciéncias se faz importante
buscando uma formacéo voltada para atuacdo no SUS (Carbogim et al., 2014;
Rodrigues, Pereira, Amendoeira, 2015).

Em se tratando dos métodos de ensino apresentados pelos PPP, destacaram-
se as metodologias ativas de ensino e a aprendizagem significativa, critica-reflexiva,
como proposta na maioria destes. Instigada pelas DCN, que recomendam mudancas
na forma de ensinar e aprender, através de métodos ativos de aprendizagem e a
incorporacdo de tecnologias de ensino. Essas apontam para a importancia da
formacao critica e reflexiva, comprometida com a instituicdo das politicas de saude e
necessidades da populagcéo (Carvalho et al., 2016).

O trabalho no SUS é enfatizado pelos PPP. No atual contexto brasileiro, o
Ministério da Saude vem buscando induzir mudancas na formacdo em saude, a fim
desenvolver a forca de trabalho para responder as necessidades de individuos,
familias e coletividades, tendo o SUS como principal referéncia (Alves, Burgatti,
Oliveira, 2013).

Desta forma, ao se pretender construir competéncia, deve-se pensar
fundamentalmente, em um plano de formacdo coerente em seu percurso, com uma
coluna dorsal estruturada e ndo unicamente modular, com acumulo de unidades,
sem integralidade significativa (Perrenoud, 2002).

No Quadro 3, pode-se constatar que dos PPP estudados, quatro nao
apresentam explicitamente as concepc¢des de competéncia profissional adotada,
sendo isso feito em somente dois.

Evidéncias apontam a importancia dos cursos de enfermagem adotarem a
definicho de competéncia como um conjunto de habilidades, atitudes,

conhecimentos e processos para a tomada de decisbes, possibilitando que o



68

enfermeiro esteja em um nivel pertinente a todo o momento, desenvolvendo tais
dimensdes no ambito da profissdo, juntamente com um “saber fazer”, interpessoal,
conceitual e técnico (Giribet, Moya, 2014).

Dentre as bases pedagdgicas identificadas, explicita ou implicitamente nos
PPP, além de Perrenoud, encontram-se citadas premissas convergentes a propostas
por Paulo Freire. Quanto aos referenciais de cunho politico educacional, profissional
e de saude, foram encontrados apontamentos sobre as DCN, a legislacdo do
exercicio profissional e os principios e as diretrizes do SUS.

As dimensdes da competéncia profissional contempladas pelos PPP em
guestdo estdo relacionadas a aspectos cognitivos, atitudinais e procedimentais.
Foram mencionados com maior frequéncia dentre 0s aspectos cognitivos:
conhecimento técnico-cientifico, critico-reflexivo, clinico e de gestao.

Para a formacdo de enfermeiros esta posta a necessidade de se incluir um
corpo de conhecimentos que contemple os aspectos bioldgico, psicologico, cultural e
social, com competéncia para a gestdo do cuidado, no ambito técnico-cientifico,
administrativo e politico (Araudjo, Miranda, Garcia, 2014).

Dentre os aspectos atitudinais 0 que aparece em destaque foi: 0 estudante ser
proativo em seu desenvolvimento profissional e incorporar a humanizagdo no
cuidado em saude.

Na promocao do desenvolvimento de postura proativa do estudante, espera
gue ele conquiste autonomia mediada por iniciativa e motivacdo propria, de forma
comprometida. Nesse sentido, a postura proativa e reflexiva no ensino traduz uma
necessidade de feedback pelos os facilitadores da aprendizagem, que devem estar
voltados ativa e reflexivamente para o processo mutuo de construcdo do
conhecimento (Meregui et al, 2014).

Na formacdo e atuacdo de enfermagem, a inclusdo da abordagem da
humanizacéo busca identificar e superar obstaculos que ndo permitam a realizacao
do cuidado eficaz, digno e humano e, portanto, resolutivo (Chernicharo, Freitas,
Ferreira, 2013).

Em se tratando das dimensdes das competéncias profissionais relacionadas
aos aspectos procedimentais, a formacédo generalista do discente é proposta pela
totalidade dos PPP estudados, visto que a formacédo generalista, requer a vivéncia
em diferentes cenarios acumulando diversas experiéncias de atuagdo do enfermeiro

e possibilidades de exercer suas habilidades técnico-cientificas, favorecendo ao
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estudante o desenvolvimento de uma ampla visdo do processo de trabalho, sob
bases tedricas e praticas para a atuacdo no mercado profissional (Canever et al.,
2014).

A avaliacdo foi um critério analisado nos PPP dos cursos de graduacdo em
enfermagem em questdo, abordando o tipo de avaliagdo realizada, os conceitos
atribuidos, os instrumentos priorizados para procedé-la, os aspectos abordados para
avaliar e os métodos que viabilizam esse processo. O tipo de avaliagcdo prevalente
nos PPP foi a de carater formativo, que possui como proposito demonstrar ao
estudante, junto ao seu professor, como esta ocorrendo o processo de ensino-
aprendizado, detectando-se erros e acertos, para reestruturar as estratégias
utilizadas, redirecionamento o processo de aprendizagem (Silva et al., 2010).

Para os cursos de graduacdo em enfermagem almeja-se uma avaliacdo que
realmente ira transformar o educando, ampliar seus conhecimentos e incentiva-lo a
uma condi¢do critica de construcdo de suas respostas, angariando condi¢des para
tomada de deciséo (Galocha, Poleto, Tavares, 2017).

O fato da maioria dos PPP estudados destacarem a adocdo do processo de
avaliacdo formativa leva a ideia de que, os estudantes dos respectivos cursos
possam estar conscientizados das eventuais diferencas entre o seu estado presente
e 0 que se deve alcancar e do que € necessario fazer para eliminar tais diferencas
(Perrenoud, 1999; Fernandes, 2008).

Em relacdo ao tipo de conceito atribuido na avaliacdo discente, foram
encontrados no PPP os pardmetros: desempenho satisfatorio e insatisfatorio e notas
de zero a dez, constatando-se coeréncia entre a utilizacdo desses parametros aos
tipos/funcdes das avaliacbes propostas nos mesmos.

No estilo formativo, com apontamento de critério avaliativo que denomina o
desempenho como satisfatorio ou insatisfatorio, ha uma dificuldade do professor
para atribuir o conceito final, deparando-se muitas vezes com a necessidade de
utilizar critérios claramente definidos para serem aplicados, pela subjetividade do
referente, reforgcando a ideia da avaliacao tradicional (Bracciali, Oliveira, 2012).

Verificou-se que nos PPP ndo h& descrigcdo ou clareza dos critérios utilizados
para mensurar ou avaliar o desempenho estudantil. Apesar da avaliagdo nao
resolver todos os problemas educacionais, quando o professor tem consciéncia do
gue deve avaliar, quando avaliar, para que avaliar e de que forma avaliar, o

processo torna-se mais visivel e para tal € necessario estabelecer critérios de
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avaliacdo precisos, coerentes com o uso de principios pactuados coletivamente, 0s
quais servirdo de fundamento para que se possa julgar algo, propiciando a
integracdo entre 0s sujeitos envolvidos no processo de avaliacdo (Vasconcelos,
Backes, Gue, 2011).

Sobre os instrumentos utilizados para viabilizar a avaliacdo, na andlise dos
PPP, destacaram-se: prova escrita, prova pratica, portfolio reflexivo, exercicio de
avaliacdo baseada em problema (EABP).

Em geral, ainda prevalece a concepcdo de avaliacdo que tem como objetivo
principal a coleta de evidéncias sobre o rendimento do estudante como produto da
aprendizagem, com atribuicdo de notas e 0s conceitos que sdo as chaves que
permitem a passagem do estudante de uma série a outra (Cavalcante, Melo, 2015).
Por isso, antes mesmo de se colocar a avaliacdo a servi¢co da afericdo de contetdos
e da atribuicdo de notas, é preciso repensar o que se espera com a aprendizagem e
a melhor maneira de alcancar o que se espera, sabendo que, a adocédo de
instrumentos formais ndo é ruim, mas a adoc¢ao exclusiva desses, sim (Cavalcante,
Melo, 2015). Em contrapartida, instrumentos como: o portfélio reflexivo, exercicio de
avaliacdo baseada em problema (EABP) e plano de recuperacédo para estudantes
com conceito insatisfatorio, representam processos mais dialdgicos e
problematizadores de avaliacdo, ndo se limitando somente em aspectos pontuais
para a recuperacdo como as provas tedricas e praticas (Lopes et al., 2017).

Como outras formas de avaliacdo discente identificadas nos PPP estudados
encontram-se o trabalho de concluséo de curso (TCC) e a avaliagdo do desempenho
em relacdo ao desenvolvimento de conhecimentos, habilidades e atitudes.

Como meétodo avaliativo auxilia no desenvolvimento do conhecimento,
estruturando um arcaboucgo teorico, em relagdo ao tema escolhido para a pesquisa,
habilidade de como procede-la e atitudes, como cumprimento dos prazos,
organizacdo, planejamento, responsabilidade, trabalho em equipe, comunicacao
entre outras (Carmo, Machado, Cogan, 2015).

Poucos PPPs, destacaram-se como estratégias para a avaliacdo discente o
dialogo entre docente-discente e a auto avaliagao.

O dialogo estabelecido entre docente e discente como método de avaliacéo,
faz com que ocorra a reflexdo, contextualizacdo e compreensado do processo
vivenciado, estruturando o pensamento critico do profissional em relacdo as

particularidades do seu agir, desta forma avaliacdo e aprendizagem caminham
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juntas (Masetto, 2015).

Sobre a finalidade dos processos avaliativos apresentada pelos PPP, a maioria
apontou o acompanhamento da progresséo da aprendizagem do estudante.

A avaliacdo deve ser encarada como um instrumento ou ferramenta que facilita
a compreensao sobre o estagio de aprendizagem que o estudante de enfermagem
est4, auxiliando-o na tomada de decisfes assertivas para que seja possivel avancar
nesse processo. Portanto, a finalidade do processo avaliativo ndo € somente
mensurar, quantificar, classificar ou acompanhar desempenho, mas sim,
proporcionar uma reflexdo profunda sobre a aprendizagem, garantindo subsidios
para a melhora de suas condi¢cdes e a ressignificacdo da pratica docente, como
movimento de realimentacdo e acompanhamento sistematico da evolucdo do
estudante (Lopes et al.,2017).
Conclusdes

A andlise dos seis projetos politicos-pedagdgicos revelou que 0s mesmos
convergiram quanto ao perfil desejado do egresso, ao conteudo proposto, a adocao
de métodos ativos de ensino e a caracteristica do trabalho em saude voltada ao
SUS, mostrando-se diferentes quanto aos objetivos do curso, a organizacdo
curricular, que valoriza ainda curriculos, em sua maioria fragmentados, ao tipo de
avaliacdo adotado, aos conceitos atribuidos para a avaliacdo, aos instrumentos
avaliativos, aos aspectos avaliados, aos métodos e a finalidade de avaliacéo.
Constatou-se que a maior divergéncia se encontra no processo de avaliacdo do
estudante em enfermagem, o que pode comprometer fundamentalmente a formacao
de competéncia profissional esperada.
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Formacdo e avaliagdo de competéncia profissional em enfermagem pediétrica:

perspectiva de docentes universitarios.

Resumo

Objetivo. Apreender concepcdes e experiéncias de docentes universitarios sobre formagdo e
avaliacdo de competéncia profissional para atuar na area de enfermagem pediatrica. Método.
Estudo exploratdrio, qualitativo, realizado por meio de 16 entrevistas semiestruturadas, com
docentes de enfermagem pediatrica de cursos de graduacao publicos do Estado de Sdo Paulo.
Os dados foram analisados pelo método de Andlise de Conteddo. Resultados. Emergiram
cinco principais temas: definicdo de competéncia, atributos para atuar com criangas, avancos
na formacao de competéncia profissional, desafios para viabilizar a formacdo de competéncia
profissional pediatrica e métodos e instrumentos para a avaliacdo da aquisicdo de competéncia
para atuar na area de enfermagem pediatrica. Conclusdo. Revelaram-se avancos e desafios na
formacdo e avaliacdo de competéncias. A superficialidade para definicdo do tema e a
priorizacdo de atributos pautados apenas no ambito cognitivo e procedimental, sugerem
necessidade de reflexdo. Os avancgos corroboram para a insercdo de processos e debates nas
instituicdes de ensino e as dificuldades desafiam os educadores na busca de melhorias que
subsidiem a formacé&o de competéncias para o ensino da pediatria.

Descritores: Enfermagem Pediatrica; Educacdo Baseada em Competéncias; Avaliacdo de

desempenho.

Introducéo

A complexa sociedade atual exige no &mbito da enfermagem, profissionais capazes de
processar informacgdes rapidamente, solucionar problemas, tomando decisdes,
instrumentalizados pelo desenvolvimento de competéncias e a proposta de ensino
aprendizagem que viabiliza este contexto baseia-se em uma pratica pedagogica
problematizadora®.

Em contrapartida, o que se tem observado é que, docentes de enfermagem transferem
para suas préaticas de ensino, a forma como vivenciaram a sua propria formagéo, como reflexo
de um processo tradicional, desvalorizando a formagao e avaliacdo de competéncias®.

As Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) descrevem competéncia profissional como
“a capacidade de mobilizar, articular e colocar em agdo valores, conhecimentos e habilidades

necessarios para o desempenho eficiente e eficaz de atividades requeridas pela natureza do
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trabalho, adequando-se as necessidades do mercado”®.

Philippe Perrenoud, sociélogo suico, considerado referéncia para os educadores em
virtude de suas ideias pioneiras sobre a profissionalizacdo de professores e a avaliacdo de
alunos, considerou trés elementos para formacdo de uma competéncia; conhecimentos,
habilidades e atitudes, com potencial para ultrapassar a visdo tradicional, favorecendo o
desenvolvimento de habilidades e comportamento®.

A formacédo de competéncias na enfermagem esta ligada a aquisicdo de conhecimentos
articulados a habilidades e atitudes, oriundos de contetdos disciplinares e experiéncias
pessoais, que instigam reestruturagdo dos sistemas educacionais vigentes que ainda
valorizacdo sistemas avaliativos que apenas quantificam o conhecimento®.

A inquietacdo ocasionada pela dicotomia daquilo que se almeja para formacdo e
avaliacdo de competéncias na enfermagem, comparado com o que de fato se vivencia,
estende-se para o0 universo do ensino pediatrico, aumentando a necessidade da articulacdo de
competéncias técnico-cientificas que assegurarem a integralidade da atencéo infantil®.

Pressupfe-se que, apesar dos avangos das politicas educacionais para a Enfermagem e
do conhecimento cientifico existente na area, a formacdo e a avaliacdo da aquisi¢do de
competéncia para atuar na area de enfermagem pediatrica por graduandos, na prética, ainda se
mantém fundamentada em métodos tradicionais, com as dimensfGes da competéncia a ser
formada restrita & técnica-cientifica®.

Diante do exposto, justifica-se a importancia desta investigacdo, objetivando apreender
concepcles e experiéncias de docentes universitarios sobre formacdo e avaliacdo de
competéncia para atuar na area de enfermagem pediatrica, com vistas a obter subsidios para
contribuir com a necessaria formacéo critica, coerente e transformadora da realidade da

infancia brasileira.

Método

Trata-se de uma pesquisa exploratéria com abordagem qualitativa, cujos participantes
foram dezesseis docentes de seis instituicbes publicas com cursos de graduagdo em
Enfermagem, atuando na formagdo junto a criangas. Optou-se por uma amostra intencional
daqueles que pudessem contribuir, em quantidade e intensidade, com informacdes pertinentes
as diversas dimensbes do fendbmeno em estudo, buscando contemplar convergéncias e
divergéncias sobre as concepcOes e experiéncias a serem estudadas'”.

Atualmente, existem no Estado de S&o Paulo, dois cursos federais de graduacdo em

enfermagem, seis estaduais e cinco municipais. A selecao das instituicdes deveu-se a intengédo
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de abordar cursos com mesmos perfis de mantenedoras e de compromisso sécio sanitario,
com facilidade para 0 acesso aos aspectos descritos dos projetos politicos pedagdgicos (PPP)
nos respectivos websites, de modo a identificar as perspectivas de formacédo e avaliacdo de
competéncia de seus egressos. Por preencherem os critérios de inclusdo acima referidos,
foram considerados, nesta pesquisa, dois cursos federais e quatro estaduais, excluindo a
instituicdo de origem das pesquisadoras.

Os dados foram apreendidos por meio de entrevistas semiestruturadas gravadas,
realizadas no periodo de maio a dezembro de 2016, seguindo roteiro previamente estipulado,
com questdes norteadoras®, para caracterizacdo da seguinte intencdo: discorra sobre o
processo de ensino para o desenvolvimento e avaliagdo de competéncia profissional para atuar
na Enfermagem Pediatrica.

As entrevistas foram agendadas previamente, realizadas via Skype, por comunicacao
falada e visual, em tempo real, gravada através do FreeVideoCall Recorder for Skype, de
acordo com a disponibilidade de cada participante, sem interferir no andamento institucional.
Optou-se por essa estratégia de coleta de dados, considerando a distancia fisica entre os
municipios de residéncia da entrevistadora e das institui¢bes dos entrevistados. O tempo das
entrevistas foi de, aproximadamente, 40 minutos. A anélise do material obtido das foi baseada
em principios da proposta de interpretacdo qualitativa de dados, denominada Analise de
Contetido” e dentre as vertentes de Analise de Contelido, realizou-se a Anélise Tematica.
Para a discussdo dos dados, foram considerados os conhecimentos de Philippe Perrenoud®. O
estudo obteve aprovacdo pelo Comité de Etica da Universidade Estadual Paulista “Julio de
Mesquita Filho”, cumprindo as exigéncias da Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de
Pesquisa em Saude (CONEP), que regulamenta as normas para a realizacdo de pesquisas que

envolvem seres humanos, apresentando o numero de parecer n°1.526.327.

Resultados

Do total de 42 docentes da area de enfermagem pediatrica, dos seis cursos de graduacao
publicos selecionados, participaram 16, pois, quatro negaram-se a participar, 17 nao
retornaram os contatos realizados por e-mail e telefone e cinco desistiram alegando falta de
disponibilidade. Todos os 16 participantes eram do sexo feminino, com idade variando de 34
a 53 anos. O menor tempo transcorrido da graduacdo foi de 15 anos e o maior de 37 anos.
Quanto a realizacdo de cursos de pds-graduacdo, a maior parte possuia o titulo de doutor. O
tempo de trabalho na instituicdo atual variou de dois a 28 anos e o tempo de atuagdo na area

pediatrica variou de dois a 28 anos.
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A andlise dos depoimentos coletados junto as docentes permitiu a sistematizacdo de
cinco categorias tematicas, a saber; definicdo de competéncia profissional; competéncias
pertinentes ao enfermeiro para atuar com criangas; avancos na formacdo de competéncia
profissional na area de enfermagem pediatrica; desafios para viabilizar a formacdo de
competéncia profissional na area de enfermagem pediatrica e metodos e instrumentos para a
avaliacdo da aquisicdo de competéncia para atuar na area de enfermagem pediatrica.

Os participantes foram caracterizados pela letra D, acrescido pelo numero da entrevista
realizada (D1 a D16) e pelas letras de A a F, correspondente a escola de vinculacao.

A definicdo sobre competéncia profissional gerou duas perspectivas distintas. A
primeira descreveu competéncia profissional como um conjunto de conhecimentos,
habilidades e atitudes, como abaixo exemplificadas:

Eu defino competéncia como um conjunto de conhecimentos, habilidades e atitudes essenciais
para que o profissional enfermeiro desempenhe a sua profissdo e tenha uma prética eficiente
e eficaz (D2F).

A segunda definicdo de competéncia foi caracterizada por um conjunto de atributos
necessarios para a viabilizacdo do cuidado, destacado nos discursos que se seguem.
Acho que competéncia significa possuir um conjunto de caracteristicas que estruturam o
profissional na préatica (D10E)

As competéncias pertinentes ao enfermeiro para atuar com criancas, englobaram nove

atributos relacionados a conhecimento e habilidade do enfermeiro pediatrico. A importancia
de conhecer as fases do desenvolvimento infantil foi caracterizada no discurso a seguir.
Eu acho que € necessario abordar as fases do desenvolvimento da crianca, enquanto
contelldo programatico. Antes de vivenciar a préatica, compreender de fato como se
desenvolve uma crianca, as peculiaridades, o0s eventos preocupantes em cada etapa
teoricamente (D3F).

A importéncia do conhecimento sobre os fatores que influenciam o processo de salde
doenca infantil foi exemplificada na fala abaixo.

Eu compreendo que € preciso ter conhecimento sobre os fatores que influenciam no processo
saude/doenca da crianca e considera-los no exercicio da profissdo em a¢fes com a equipe de
saude, efetivando esse contetido para os estudantes em enfermagem (D3F)

A necessidade da obtencdo do conhecimento sobre as doencas de notificacdo
compulsoéria e agravos comuns na infancia, foi destacado a seguir.

As doencas de notificagdo compulsorias devem ser estudadas, assim como, a questdo da

violéncia infantil, que € um problema de Saude Publica. O estudante deve saber quais séo
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essas situacoes de notificagdo e como proceder (D14C)

O conhecimento sobre as politicas publicas que fundamentam o cuidado do enfermeiro
junto as criangas, como competéncia, foi destacado no seguinte discurso.
Eu considero que o estudante de enfermagem tem que ter conhecimento sobre as politicas
publicas voltadas as criangas, que fundamentam e priorizam o cuidado, almejando a
construcdo de competéncia no &mbito infantil, configurando um olhar critico e reflexivo para
a importancia da integralidade presente nas diretrizes destas politicas como principal eixo
norteador (D1B)

Em coeréncia ao principio da integralidade, foi apontada a importancia de saber sobre o
cuidado de criancas em todos os niveis de atencdo a salde, indicado a seguir.
Eu penso que o estudante de Enfermagem deva se aproximar da crianca saudavel, conviver
com essa crianca saudavel e olhar para ela no ambito da integralidade, no ambito da
promocao e nao apenas em um aspecto ja de doenca instalada (D8C)

A ampliacdo da abrangéncia do ensino do cuidado de enfermagem pediatrica foi
indicada também quanto a inclusdo da familia como revelado abaixo.
E preciso trabalhar na fundamentac&o teérica centrada na crianca e na familia dela. Esse é o
conceito atual, pois sabemos que existem trés tipos de foco para o cuidado pediatrico, o
cuidado voltado a doenca, o voltado a crianca e o cuidado voltado a crianca e a familia. Esse
ultimo é o referencial tedrico que devemos adotar (D4D)

Quanto ao conhecimento sobre a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem voltada a
crianca e a sua familia, como competéncia foi destacado o seguinte relato.
E preciso prestar assisténcia sistematizada & crianca favorecendo a satisfacdo das suas
necessidades biopsicossociais, de forma organizada, por meio de instrumentos, priorizando
todos os niveis de atencdo da crianca e sua familia (D2B).

O conhecimento sobre o acolhimento e a comunicagdo com a crianca e familia, como
competéncia, evidencia-se no discurso a seguir.
E importante tornar o estudante habil, por meio do conhecimento tedrico a abordar e acolher
a crianca e sua familia. Assim, ele ndo sofrerd neste contexto, quando deparar-se com as
vivencias que tiver que contornar (D4D)

A habilidade para realizacdo de técnicas e procedimentos especificos de enfermagem
pediatrica foi destacada na fala abaixo.
Eu aponto que, em tudo, mas especialmente quanto aos cuidados hospitalares, no manejo de
vias aéreas, sondagens, manejo do aleitamento materno e alimentacéo, é um perigo nédo ter

habilidade técnica para proporcionar o cuidado infantil. Devemos por responsabilidade
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docente, torna-lo apto para realizar procedimentos (D4D)

O segundo tema abordou os avancos na formacdo de competéncia profissional na area

de enfermagem pediatrica, contemplados por trés aspectos. O primeiro avango destacou a
parceria estabelecida entre os campos de pratica e as instituicbes de ensino, comprovado no
discurso a seguir.
Olha, mesmo ainda havendo necessidade de jogo de cintura por parte da universidade para
viabilizar campos praticos adequados aos discentes, nds temos facilidade, pois ha abertura
das creches, da prefeitura e do hospital também diante da nossa recepcao, e isso faz toda a
diferenga no processo de ensino e aprendizagem (D5E)

A organizacdo curricular que aborda de maneira gradual o ensino, da atengdo a saude

priméria ate a terciaria, também foi apontada como avanco, como se nota a seguir.
Os estudantes sdo inseridos na primeira e segunda série na Atencdo Primaria, a terceira
série é toda hospitalar e, na quarta série, metade/metade, assim podem compreender as
politicas publicas e as a¢des de promocédo a saude e prevencdo, para no final conviver com a
crianca doente, como deve ser (D6A)

Outra conquista na formacdo de competéncia profissional na area de enfermagem

pediatrica indicou a abertura institucional para discussées e mudangas, como caracterizou o
seguinte discurso.
Eu digo que, uma das facilidades para trabalhar, pensando na formacéo e na avaliacdo de
competéncias, € disponibilidade da instituicdo de ensino para refletir sobre o curriculo o
tempo todo, dando essa liberdade, propondo discussdo, mudancas e cursos para os docentes
(D7E)

Emergiram alguns desafios para viabilizar a formag&o de competéncia profissional na

area de enfermagem pediatrica, destacando primeiramente a carga horéria tedrica e pratica
reduzida para o ensino de enfermagem pediatrica e a insercao tardia do estudante no contato
com a criancga, apontadas no depoimento que se segue.
A maior dificuldade para a lapidacdo da competéncia quanto ao cuidado de criangas no
graduando em enfermagem € o fato de néo inseri-lo, desde o primeiro ano, nas atividades
com crianga e com sua familia. E tarde essa insercdo, poderia ser bem antes. Isso é uma
falha, uma lacuna curricular, também caracterizada pelo pouco tempo de teoria, pouco
tempo de pratica, que desvaloriza o olhar do académico para o universo infantil (D2F)

Outro desafio relatado foi a auséncia de integracdo das disciplinas para a formacéo de
competéncia para atuar na area da enfermagem pediatrica, evidenciado no seguinte discurso.

Nos trabalhamos exclusivamente com a nossa disciplina, sem a articulacdo com as outras
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disciplinas. O pensamento dessa forma é fragmentado e o estudante, sozinho nem sempre
consegue ter sucesso nas ligagGes que precisa estabelecer, o pensamento critico fica
prejudicado (D8C)

A dificuldade de adaptacdo dos estudantes as metodologias ativas de ensino foi

levantada como desafio, relatado na fala abaixo.
Olha, eu afirmo que, apesar dos esforcos, ainda ndo conseguimos fazer a metodologia ativa o
tempo todo. Até por resisténcia dos proprios estudantes, tém grupos que estdo esperando
sedentos a tal da aula expositiva dialogada, querem pronto, querem mastigado, querem
educacdo bancaria. Vocé acha que na atualidade, s6 por causa da tecnologia, o préprio
estudante estd muito diferente do que no passado? Nas suas aspiracfes e no jeito que quer as
coisas? Vocé se engana e se decepciona (D8C)

O ultimo tema apontou as possibilidades de métodos e instrumentos para a avaliacao da

aquisicdo de competéncia na area de enfermagem pediatrica. O primeiro método foi a
verificagdo da capacidade do estudante para identificar e resolver problemas da crianga por
meio da problematizacdo, como evidencia o relato.
Eu avalio a aquisicdo de competéncia pela capacidade de utilizar a problematizacéo,
resolvendo problemas, situacdes que mimetizam a vida real, ou da prépria vida real,
utilizando seus conhecimentos, suas habilidades e atitudes. Isso, para mim, é um critério bem
fundamentado para garantir que, de fato, houve a formacéo ideal da competéncia voltada ao
cuidado infantil (D9B)

Outra possibilidade de avaliacdo abordada foi o emprego de diferentes instrumentos que

permitam o acompanhamento da evolucdo discente na aquisicdo de conhecimentos,
habilidades e atitudes. Houve referéncias quanto a: avaliagfes tedricas e praticas, simulacdes
clinicas em laboratorio, apresentacdo de estudo de caso, seminarios e portfolio e auto
avaliacdo como destacado nas falas a seguir.
A gente se embasa bastante na avaliacdo de conhecimentos, habilidades e atitudes, utilizando
atividades diversas e € assim que deve ser, como praticas, simulagdes, estudo de caso e
seminério, auto avaliacdo, suas atitudes na estruturacdo do seu portfolio, suas atitudes
durante as avaliacBes praticas, isso retira somente as avaliagdes tradicionais (D5E, D6A,
D8C, D9B).

Discusséao
A pluralidade existente sobre o termo competéncia fomenta um espaco de reflexéo

embasado nas contextualizacdes de educadores, especialistas no tema como Philippe
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Perrenoud®.

Observa-se a necessidade de cuidado com definigOes inapropriadas ou superficiais,
pois, dependendo da area empregada, poderdo ndo dizer ou dizer pela metade, disfarcando o
que se apresenta de fato, um conceito de multiplas significacdes, ainda carente de estudos que
clarifiquem sua definicéo, principalmente no ambito da educacéo®®

Em comparacdo aos postulados de Perrenoud, que define competéncia como “a busca
de um amplo repertorio de dispositivos e de sequéncia na sua adaptacdo ou construcéo, bem
como, na identificacdo, com tanta perspicacia quanto possivel, que mobilizam e ensinam™®,
notou-se neste estudo a falta de profundidade conceitual sobre o termo na perspectiva
docente, e a variabilidade de defini¢gdes, demonstrando necessidade de alinhamento conceitual
para melhor apropriacdo do tema®

Os atributos pertinentes ao cuidado infantil, responsaveis pela formacdo desta
competéncia foram definidos pelos participantes, com maior enfoque no conhecimento e
habilidades.

Conhecer as peculiaridades das diferentes fases do desenvolvimento infantil foi
apontado como essencial para a composicdo da competéncia profissional, reconhecendo a
infancia como uma fase de vulnerabilidade aos agravos de satide que requer conhecimento™®
Nesta mesma perspectiva, a notificacdo compulséria de doengas, agravos e da violéncia a
crianga € apontada como elemento fundamental para o desencadeamento de acdes de
vigilancia em satde, que exige abordagem no processo de ensino e aprendizagem®?.

Como atributo para formacdo da competéncia para o cuidado infantil, destacou-se o
conhecimento quanto as politicas publicas. O século XX marcou avancos significativos sobre
a crianca na perspectiva de considerd-la como sujeito em desenvolvimento e com
necessidades e direitos a serem respeitados, somando formulacGes, projetos, programas e
politicas a favor da infancia brasileira®.

Corroborando com as propostas inseridas nas politicas publicas voltadas a infancia,
ressaltou-se como atributo, a importancia do cuidado em todos os niveis de saude, reprimindo
0 pensamento puramente hospitalocentrico, imerso em conceitos Flexerinianos, que s6
valorizam a doenca e no o individuo®®

O ensino pautado somente no modelo hospitalocéntrico, deixa arestas quanto a
necessidade de reflexdo sobre a pratica de promocdo e prevengdo a saude das criancas,
enquanto que refletir sobre a integragdo entre teoria e pratica para o desenvolvimento da

competéncia profissional nos diferentes cenarios de préatica, favorece a formacgéo profissional
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generalista, possibilitando intervencbes nas mais diferentes situagdes do processo
satide/doenca™?.

Seguindo o movimento da ampliacdo da abordagem integral da saude da crianca, 0s
participantes caracterizaram como competéncia o cuidado centrado neste individuo e em sua
familia. Compreende-se que o ensino do cuidado infantil anteriormente baseado na patologia,
com o passar do tempo considerou a inclusdo da crianca e também de sua familia, como o
melhor e ideal modelo de cuidado, o que justifica a necessidade de trabalhar este atributo para
tornar o estudante em enfermagem capaz de oferecer um cuidado apropriado™

A sistematizacdo da assisténcia de enfermagem também foi apontada como atributo
essencial para formacéo da competéncia para o cuidado infantil.

A aderéncia a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem como atributo, alinha-se
com a necessidade da obtencdo de conhecimento para acolher e se comunicar efetivamente
com crianca e familia, aspecto que tem se demonstrado desafio no cotidiano do cuidado,
manifestando explicitamente conflitos entre familiares e equipe de enfermagem®, almejando
que, o ensino priorize o desenvolvimento de habilidades de relacionamento interpessoal e
acolhimento, desenvolvendo a empatia necessaria e a responsabilizacdo do profissional
enfermeiro neste aspectot*>?9.

O ultimo atributo salientado pelas docentes, como inerente para o desenvolvimento da
competéncia profissional do enfermeiro na area pediétrica, refere-se a realizagao de técnicas e
procedimentos especificos a esta faixa etaria. Para o estabelecimento de um cuidado que
amenize traumas e seja humanizado, faz-se necessario que graduandos em enfermagem
desenvolvam habilidades técnicas que subsidiem a seguranca desta clientela ainda durante o
curso de graduacao™”

A andlise da perspectiva dos participantes quanto aos atributos necessarios para o
desenvolvimento de competéncia para o cuidado infantil, demonstra a priorizacdo das
dimensbes cognitivas e procedimentais, desvalorizando enquanto atributos a dimenséo
atitudinal, ou seja, o desenvolvimento do comportamento do aluno diante dos desafios e
nuances especificos envoltos nesta assisténcia.

Esta constatacdo é preocupante ao se levar em conta as DCN vigentes® e os postulados
de Perreunoud™, que incluem além do saber e do fazer, o ser na formacéo do profissional
competente, emergindo desta forma, uma lacuna importante, acompanhada pela necessidade
de reflex&o no ambito da educacéo em enfermagem™”.

Quanto aos avangos apontados para formacdo da competéncia para atuagdo na area de

enfermagem pediatrica, a parceria existente entre 0s campos de pratica e de ensino remete a
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ideia de prioridade de se considerar experiéncias préaticas para a formacéo, incluindo o que é
ideal para o trabalho, ndo no sentido de algo distante, mas como algo que se cria em um
projeto conjunto entre os parceiros®.

Revela-se assim, a importancia do estudante conhecer a realidade, contextualizar o
campo prético, propor planos de intervencéo e ir ao encontro das demandas individuais e
sociais do cotidiano, construgdo somente possivel por meio da parceria efetiva entre
instituicdes de ensino e de pratica em satide*®.

A organizacdo do curriculo de forma gradativa, da atencdo primaria a hospitalar para
viabilizar a formacdo da competéncia, emergiu como avango neste estudo, viabilizando a
abordagem da integralidade das agBes de promocdo, prevencdo e recuperacdo em saude.
Considera-se que tais acGes devam ser desenvolvidas para que o académico consiga intervir
nos problemas de sadde nos trés niveis, nas condicdes de vida e nos riscos e danos a satide®?.

Outra importante conquista para a formacdo de competéncia profissional na érea
pediatrica, indicada foi a abertura institucional para discussdo curricular. Reflexdes e
discussbes que favorecam o processo ensino-aprendizagem em enfermagem sao importantes
para 0 processo de desenvolvimento da autonomia profissional e para inser¢cdo de mudancas
que propiciem um movimento dindmico e de permanente ressignificacdo do conhecimento, de
aquisicdo de habilidades e de atitudes para a vida e para o trabalho®?.

Em contradicdo com o olhar reflexivo quanto aos avancos para formacdo de
competéncias no ensino pediatrico, foram analisados os desafios e as dificuldades para obté-
las, como a insuficiente carga horéaria teorica e pratica disponibilizada ao ensino infantil frente
ao compromisso do desenvolvimento adequado do aluno para esta vivéncia.

Isso denota a valorizacdo que os cursos de enfermagem tém dado as demais faixas
etarias do desenvolvimento humano, em detrimento da pediatrica, destacando que, embora 0s
curriculos de enfermagem venham incorporando transformacfes e avangos na area infantil
desde sua implantacdo como disciplina obrigatéria nos curriculos da enfermagem brasileira
até na atualidade, constata-se que existe ainda a necessidade do fortalecimento e otimizagédo
da distribuigcdo contetdos teoricos e praticos das disciplinas contempladas pelos cursos, para
mobilizar a busca por novos conhecimentos, garantindo um desempenho profissional
competente®V.

A lacuna curricular quanto a carga horaria dispensada para abordagem do conhecimento
pediatrico, corrobora com a insercdo tardia do estudante no contato com a crianga durante a
graduacdo, mesmo diante da necessidade da sua aproximacao na realidade profissional o mais

precocemente possivel, propiciando as condi¢fes geradoras de um aprendizado significativo e
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consistente quanto ao desenvolvimento da competéncia para este cuidado®®”

A desarticulacdo entre as disciplinas no curso de graduacdo em enfermagem, também
lembrada pelas docentes como um desafio a ser superado, reforca a ideia de que além da
distribuicdo mais equanime da carga horaria em prol do ensino de enfermagem pediatrica, é
necessario modificar a maneira fragmentada de ensinar, que prioriza pouca articulagdo entre
0s saberes, separando as disciplinas entre blocos tedricos e praticos, 0 que compromete a
apreensdo da perspectiva integral do cuidado na formagdo dos enfermeiros®?.

Outro desafio a ser superado é a dificuldade de adaptacéo de estudantes de enfermagem
aos métodos ativos de ensino para a formacdo da competéncia profissional no &mbito da
pediatria, no sentido de superar a educacéo tradicional, onde o estudante desde a mais tenra
idade estd acostumado a receber passivamente o conteudo a ser aprendido, por meio de
transmissao professor-estudante®?.

Nesse processo, recomenda-se a reflexdo docente, enquanto educadores diante da
negacdo e resisténcia dos estudantes a educacédo transformadora, critica e reflexiva, que adota
metodologias ativas de ensino-aprendizagem, repensando de que forma o método ativo deve
ser abordado e aplicado para a busca de novos resultados e aderéncia a este ensino
inovador®?.

Considerando que a formacdo dos docentes € geralmente centrada em métodos
convencionais de ensino, ressalta-se a necessidade da capacitacdo dos mesmos, associada a
politicas governamentais indutoras, para ampliar a pratica desta metodologia®.

Corroborando com a necessidade da inclusdo da metodologia ativa de ensino, 0s
participantes apontaram quais métodos e instrumentos viabilizam a formacdo e
principalmente a avaliacdo da aquisicdo da competéncia do cuidado pediatrico pelo estudante
em enfermagem.

A primeira forma de avaliagdo apontada abordou a verificacdo da capacidade do
estudante para identificar e resolver problemas da crianga por meio da problematizagéo.

A problematizacdo vem sendo considerada uma metodologia ativa de ensino, que
possibilita a avaliacdo tanto da aprendizagem dos aspectos tedricos quanto praticos pelos
estudantes, relativa & formacdo de competéncia profissional®. Esse método consiste em
proporcionar aos estudantes, atividades de acao-reflexdo-acao sobre aspectos fundamentais da
pratica profissional, e distancia formas exclusivamente tradicionais de avaliacdo que néo
abrangem todos 0s aspectos necessérios para a formacéo de competéncia®®

O emprego de diferentes instrumentos que permitam o acompanhamento da evolugéo

dos estudantes na aquisicdo de conhecimentos, habilidades e atitudes também foi destacado.



87

Instrumentos como; avaliagdes tedricas e auto avaliagdo, simulac@es clinicas em laboratorio,
apresentacdo de estudo de caso, seminarios e portfdlio, ao serem empregados em conjunto
possibilitam a avaliacdo das trés dimensbes da competéncia profissional referidas e a
participacdo ativa e corresponsavel dos mesmos no processo avaliativo, viabilizacdo a
formacéo e avaliacdo da competéncia para o cuidado pediétrico®®. Este estudo apresentou
como limitacdo a incipiéncia literaria sobre o aprofundamento quanto aos atributos
especificos para a aquisicdo da competéncia para o cuidado pediatrico e também a

abrangéncia regional da pesquisa.

Consideracoes finais

As concepcdes e experiéncias docentes quanto a formacéo e avaliacdo de competéncia
no ensino pediatrico revelaram avancos e desafios. A superficialidade para definicdo de
competéncia e a priorizacdo de atributos pautados apenas no ambito cognitivo e
procedimental, sugerem necessidade do aprofundamento do tema para alinhamento de
conceitos e reflexdo sobre a importancia dos aspectos atitudinais na formacdo. Os avancos
destacados corroboram para a insercdo de processos reflexivos nas instituicdes de ensino, que
propiciem ac@es transformadoras garantindo a integralidade do cuidado pediatrico. Porém, as
dificuldades apontadas no estudo, principalmente a ndo adaptacdo dos estudantes aos métodos
ativos, desafiam os educadores na busca de melhorias que subsidiem a formagdo de
competéncias para 0 ensino da pediatria. Compreendeu-se que o0s profissionais tem
consciéncia de que o uso exclusivo de métodos avaliativos tradicionais ndo corroboram com a
formagéo e avaliacdo de competéncia de maneira adequada. Sugere-se 0 aprofundamento do
tema, verificando o impacto dos atributos e instrumentos aqui mencionados para a formacéo e

avaliacdo de competéncia para o cuidado pediatrico.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo analisou os processos de formacéo e avaliagdo de competéncia
profissional para a atuacdo na area de enfermagem pediatrica, aprofundando-se nas
convergéncias e contradicdes do conhecimento gerado por meio de revisao
integrativa da literatura, andlise dos PPPs de cursos de graduacdo em enfermagem
e concepcdes e experiéncias de docentes atuantes na referida area.

Considera-se que a realizagdo da RIL possibilitou identificar evidéncias
cientificas sobre as melhores formas de realizar a formacdo e avaliacdo de
competéncia profissional em cursos de graduacdo em enfermagem, apresentando
estratégias recomendadas para esse fim, bem como outros aspectos a serem
considerados nos respectivos processos avaliativos.

As estratégias para a formacdo e avaliacdo da competéncia profissional do
enfermeiro, identificadas na literatura revisada, convergiram em situar os estudantes
como sujeitos ativos e corresponsaveis pelo processo ensino-aprendizagem,
destacando ao mesmo tempo o papel primordial dos docentes e instituicbes de
ensino em assegurar pedagogicamente essa participacdo discente. Para tal,
recomenda-se adocdo de horizontalidade e de confianca na relacdo estudante-
professor, com orientacdo n&o punitiva na aquisicdo da referida competéncia;
utilizac@o de recursos instrucionais, fisicos e materiais correspondentes, centrando-
se na observacao direta do desempenho do estudante; emprego do estudo de caso,
problematizacdo e o portifélio como métodos de ensino-aprendizagem, investindo
em préticas de simulac@o realistica; acompanhamento do ritmo do processo de
aprendizagem de cada estudante, estabelecendo propostas para recuperacao
daqueles que ndo tiverem desempenho satisfatorio na formacdo de competéncia
proposta, fornecendo feedback sobre a formacdo de competéncia profissional e de
sua aquisicao pelo estudante de forma continua.

A RIL possibilitou identificar, ao mesmo tempo, aspectos inerentes a avaliacao
da aquisicdo de competéncia profissional pelos estudantes de graduacdo em
enfermagem: aquisicdo de conhecimentos, habilidades e atitudes necessarias ao
desempenho profissional esperado em cada situacdo especifica de atuacao,
aquisicdo de confiabilidade, comunicacdo eficaz, lideranca e profissionalismo,
desenvolvimento de postura critica, reflexiva e proativa dos estudantes diante dos
fenbmenos da Enfermagem e da Saude, capacidade do estudante em realizar
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praticas em saude de maneira holistica, capacidade de resolucdo de problemas pelo
estudante e a capacidade do estudante em realizar a auto-avaliacdo. Considera-se
gue a avaliacao de tais aspectos confirma a importancia da participacéo ativa, critica
e corresponsavel dos estudantes no processo ensino-aprendizagem da competéncia
profissional em estudo, bem como da formacdo do enfermeiro critico-reflexivo e
autonomo em relagéo a sua profisséo.

A revisao literaria permitiu a estruturacdo de um arcabouco tedrico que tornou
possivel a analise critica dos PPP dos cursos de graduacdo em enfermagem, na
intencionalidade de verificar se 0 apresentado pelas instituicbes corrobora ou nao
com as evidéncias cientificas identificadas.

A analise dos seis PPP incluidos nesta pesquisa revelou que suas propostas
se aproximaram quanto ao perfil desejado do egresso, ao conteddo proposto, a
utilizacdo de métodos de aprendizagem e a perspectiva sobre trabalho em saude.
Porém, divergiram quanto aos objetivos do curso de enfermagem, a organizacao
curricular e especialmente as caracteristicas da avaliacdo do desempenho do
estudante. Os achados dessa analise indicam que os cursos de graduacdo em
enfermagem em estudo apresentam propostas que coadunam com 0S pressupostos
da formacdo e avaliacdo de competéncia profissional emancipatéria, porém as
auséncias e as inconsisténcias de importantes caracteristicas nos referidos projetos
permitem inferir que as instituicbes encontram barreiras para colocar esse processo
educativo em pratica. Essa inferéncia foi, em parte, confirmada pelos depoimentos
obtidos junto as docentes participantes desta pesquisa.

Na sequéncia, o estudo desses depoimentos foi realizado a partir da RIL
realizada e da analise dos PPP dos cursos em estudo professoras de enfermagem
pediatrica, sendo observada certa variacdo entre as concepg¢fes apreendidas e 0s
tipos e graus de avancos e desafios na formacdo e avaliacdo da competéncia
profissional na referida area, especialmente para assegurar o desenvolvimento do
cuidado de forma integral.

Foram detectados mais desafios do que avancgos para estruturar a formacéo e
avaliacdo da aquisicdo de competéncia profissional na area de enfermagem
pediatrica, sendo destacada a existéncia de carga horaria tedrica-pratica reduzida
para o processo de ensino-aprendizagem correlato, a insercao tardia do estudante
no contato com crianga, a auséncia de integracdo da &rea pediatrica com as demais

areas do curso de graduacdo em enfermagem, a dificuldade de adaptacdo dos
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estudantes para metodologias ativas de ensino e avaliacdo. Quanto aos avangos
para a formacdo de competéncias destacou-se a parceria entre os campos de
pratica e a instituicdo de ensino, a organizacdo curricular gradativa da atencdo
primaria a hospitalar e a abertura institucional para discussao curricular entre os
envolvidos com a graduagdao em enfermagem.

Em relacdo aos métodos e instrumentos para a avaliacdo da aquisicdo de
competéncia para o cuidado infantil, foi ressaltada a adocdo da problematizacdo e a
utilizacdo de conjunta de diferentes instrumentos possibilita o aprendizado e a
avaliacdo nas diferentes dimensdes da competéncia em foco: avaliagdes tedricas e
provas préticas, simulacdes clinicas em laboratorio, estudo de caso, seminario,
portfélio e a auto-avaliacdo discente. Esses achados se aproximaram ao indicado
pela literatura revisada, confirmando a valorizacdo da participacdo ativa, critica e
corresponsavel dos estudantes para o desenvolvimento da competéncia profissional
pretendida.

Pressupfe-se que, apesar dos avancos das proposicdes politicas educacionais
para a Enfermagem e do conhecimento técnico-cientifico dessa area, a formacéo e a
avaliacdo da aquisicdo de competéncia em Enfermagem Pediatrica por graduandos,
na préatica, ainda se mantém fundamentada em métodos tradicionais, com as
dimensdes da competéncia a ser formada restrita a técnica-cientifica.

Em suma, considerando o pressuposto do inicio desta investigacao,
evidenciou-se consonancia entre o ideal apontado pelas politicas educacionais,
referencial pedagdgico adotado para este estudo e pela literatura revisada, com 0s
PPP analisados e as concepcgdes e experiéncias dos participantes desta pesquisa,
guanto a formacao e avaliacdo de competéncia profissional a ser desenvolvidas por
cursos de graduagdo em enfermagem. Contudo, revelou-se como necessaria a
promocao de reflexdo quanto aos referidos projetos por parte das instituicbes de
ensino, com a realizagdo de revisdo de conceitos e de métodos para viabilizar a
composicdo do perfil profissional desejado. Evidenciou-se também, a necessidade
de desenvolvimento dessa tematica junto aos docentes de enfermagem da éarea
pediatrica, na intencionalidade de caracterizar e instrumentalizar de forma mais
abrangente e segura suas concepcdes e praticas pedagogicas na formacao e
avaliacdo das dimensbGes da competéncia profissional para atuar na area de
Enfermagem Pediatrica, com atencdo especial a atitudinal. Esses achados mostram-

se coerentes com 0 que se havia pressuposto, confirmando a inadequacao de



93

continuar a pautar a formacdo da competéncia profissional do enfermeiro em
métodos tradicionais, voltada somente aos conhecimentos técnico-cientificos.
Sugere-se a continuacao de estudos que possibilitem a anéalise da consecucao
dos PPP no desenvolvimento do processo ensino-aprendizagem da competéncia
profissional em enfermagem pediatrica, identificando se o planejado corrobora com a
pratica educativa, exemplificando e aprofundando experiéncias que possam
enriquecer e estruturar a formacao e avaliacdo da competéncia em foco, bem como

as demais necessarias ao enfermeiro graduado.
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Apéndices
Apéndice 1

Instrumento de coleta de dados — |

1. Caracterizacao do Projeto Politico Pedagdégico (PPP):

1.1-

1.2-

1.3-

1.4-

1.5-

1.6-

1.7-

1.8-

Instituicao:

Quais marcos/referenciais conceituais presentes no PPP?

Qual o tipo de organizacao curricular?

Qual o perfil de egresso do curso?

Qual(is) objetivo(s) do curso?

Qual a definicdo de competéncia adotada pelo PPP?

Qual(is) referencial(is) metodolégico(s) apresentado(s) no PPP?

Qual(is) o(s) método(s) de avaliacdo do desempenho do estudante propostos

no PPP?
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Apéndice 2
Instrumento de coleta de dados -l

1. Caracterizacao do docente:

1.1 Sexo:()F ()M

1.2 Idade:

1.3 Graduacéo (area, data e local):

1.4  Pos-graduacdo (area, data e local):

1.5 Tempo de atuagéo no ensino em graduagcédo em enfermagem:

1.6 Tempo de atuacdo no ensino relacionado diretamente a saude da crianca:
1.7 Instituicdo que em trabalha:

1.8 Tempo de atuacéo na instituicdo em que trabalha:

2. Concepcoes e experiéncias na formacdo e avaliacdo de competéncia
profissioanal durante a graduacdo em enfermagem para atuagao junto a crianca:

2.1 Parao(a) sr(a), qual é a definicdo de competéncia profissional?

2.2  Fale sobre a competéncia do enfermeiro necessaria para atuar com crianga.
2.3 Discorra como deve ser a formacdo para que seja desenvolvida tal
competéncia durante a graduacdo em enfermagem.

2.4  Descreva como tem ocorrido essa formagdo no curso em que atua
(facilidades e dificuldades).

25 Como é realizada a avaliacdo da aquisicdo dessa competéncia pelos
estudantes?

2.6 Fique a vontade para acrescentar o que achar pertinente a respeito dos

assuntos abordados.
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Apéndice 3

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Resolucao n°® 466/12 — Conselho Nacional de Saude

Sr(a) foi selecionado(a) e esta sendo convidado(a) para participar da pesquisa intitulada: Formacéao e
avaliacdo de competéncia para a area de enfermagem pediatrica: perspectiva de docentes
universitarios, que tem como objetivo geral: analisar a formacdo e a avaliacdo de competéncia
profissional para a area de enfermagem pediatrica, desenvolvida por cursos publicos de graduacao
em enfermagem do Estado de Sdo Paulo. O Sr(a) foi selecionado(a) a participar dessa pesquisa por
compor a lista de docentes que atuam no ensino de enfermagem pediatrica nos referidos. Esta é uma
pesquisa de abordagem qualitativa e, caso aceite participar da mesma, gostaria que soubesse que 0s
dados serdo obtidos por meio de entrevista, com duracdo de aproximadamente trinta minutos. As
falas serdo gravadas, e depois de transcritas, sendo que o contetdo gravado sera excluido apés a
sua transcricdo na integra. Quando terminar a analise dos dados, os resultados obtidos serdo
utilizados para fins cientificos e poderdo ser apresentados em encontros cientificos e publicados em
revistas. Porém, a identidade dos participantes serd preservada em todos 0s momentos. Suas
respostas serdo tratadas de forma andnima e confidencial, isto €, em nenhum momento seri
divulgado o seu home em qualquer fase do estudo. Quando for necessério exemplificar determinada
situacdo, sua privacidade sera assegurada, uma vez que seu nome sera substituido de forma
aleatdria. Sua participacdo é voluntaria, isto é, a qualquer momento vocé pode recusar-se a
responder qualquer pergunta ou desistir de participar e retirar seu consentimento. Sua recusa nao
trard nenhum prejuizo em sua relagdo com o pesquisador ou com a instituicdo que forneceu os seus
dados ou na qual trabalha. O(a) sr(a) ndo ter& nenhum custo ou quaisquer compensacdes
financeiras. Nao havera riscos de qualquer natureza relacionada a sua participacdo e o beneficio
relacionado a ela serd de aumentar o conhecimento cientifico para a area de docéncia na area de
Enfermagem Pediatrica e de Salde da Crianga. O(a) sr(a) receberd uma cOpia deste termo onde
consta o celular/e-mail da pesquisadora responsavel e de sua orientadora, podendo tirar as suas
dividas sobre o projeto e sua participacdo, agora ou a qualquer momento. Este documento apés
aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa sera elaborado em duas vias, sendo uma entregue a o(a)
sr(a) e outra serd mantida em arquivo pelo pesquisador. Desde ja agradeco!

Qualquer davida adicional, o(a) sr(a) podera entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa
através do fone: (14) 3880-1608/3880-1609.

Botucatu, de de20

CONCORDO EM PARTICIPAR DA PESQUISA

Data / /

Nome do Qrtici_pante da pesquisa:

Assinatura:

Pesquisadora: Data [/ [/

Assinatura:

Orientadora: Profa. Dra. Vera Lucia Pamplona Tonete’ Rua General Telles, 1396, apto. 121, Centro.
Cep 18.602-120 Botucatu Sdo Paulo Tel. (14)38821842. E-mail: pamp@fmb.unesp.br.

Pesquisador(a): Daniela da Silva Garcia Regino, Rua Nestir Eduardo Ferreira, 443, Jardim Santa
Clara Cep 16402129 Lins S&o Paulo Tel. (14)30252798. E-mail: garciaregino@gmail.com.
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Apéndice 4
Artigos Incluidos na Reviséo Integrativa

A. Pijl-Zieber EM, Barton S, Konkin J, Awosoga O, Caine V. Competence and competency-based
nursing education: finding our way through the issues. Nurse Educ Today. 2014;34(5):676-8.

B. Fullerton JT, Thompson JB, Johnson P. Competency-based education: the essential basis of
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