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CARMO, Camila Fatima Marcelino do. Enfermagem na Docéncia Universitaria:
Dificuldade e Falta de Formagcao Adequada no Ensino Superior. 51 p. Trabalho
de Conclusao de Curso (Monografia). Graduagdo em Enfermagem da Faculdade de
Apucarana. Apucarana-Pr. 2018.

RESUMO

E notdrio como a sociedade se modifica, e com ela, a educacéo, vemos profissionais
despreparados enfrentando obstaculos no seu cotidiano, este trabalho teve por
objetivo identificar a dificuldade do bacharel de enfermagem na docéncia no nivel
superior, utilizando a metodologia pesquisa em campo exploratoria, descritiva,
explicativa com abordagem qualitativa. Com o estudo podemos identificar as
dificuldades fisicas, estruturais, tedricas e pessoais que os enfermeiros enfrentam
enquanto docente; e mesmo apesar das dificuldades tem grande satisfacdo do
enfermeiro em compartilhar e adquirir conhecimento superando as dificuldades
encontradas.

Palavras-chaves: Enfermagem, Licenciatura, Docéncia.



CARMO, Camila Fatima Marcelino do. Nursing in University Teaching: Difficulty
and Lack of Adequate Training in Higher Education.51 p. Course Conclusion
Work (Monograph). Graduation in Nursing of the Faculty of Apucarana. Apucarana-
Pr. 2018

ABSTRACT

It is known as society changes, and with it, education, we see unprepared
professionals facing obstacles in their daily life, this work aimed to identify the
difficulty of the bachelors of nursing in teaching at the higher level, using the
methodology research in the field exploratory, descriptive, explanatory with a
qualitative approach. With this study we can identify the physical, structural,
theoretical and personal difficulties that nurses face as teachers; and even in spite of
the difficulties, nurses have great satisfaction in sharing and acquiring knowledge,
overcoming the difficulties found.

Key-words: Nursing, Licentiate, Teaching.
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1 INTRODUGAO

E visivel como a sociedade estd mudando, e com ela, as formas de ensinar.
Na condicdo que o ensino estd hoje, os discentes acabam nao aprendendo o
suficiente pela falta de qualificagdo e inseguranga do docente. Por isso o campo da
educacdo vem mudando continuamente. Sendo assim, € preciso elencar as
dificuldades que os docentes universitarios enfermeiros se deparam no seu
cotidiano, ndo somente estar preparado para as matérias basicas, mas também,
saber enfrentar a sala de aula com métodos pedagodgicos.

Pimenta e Anastasiou (2005) afirmam que profissionais de diversas areas
adentram no campo da docéncia do ensino superior como decorréncia natural de
suas atividades e por razdes e interesses variados e, na maioria das vezes nunca se
questionaram sobre o que é ser professor. Dessa forma, atuam no ensino superior
sem terem sido preparados para o desempenho da docéncia. Neste sentido é
necessario repensar o papel do docente universitario enfermeiro e como este
articula sua pratica pedagdgica no sentido de atender as novas fungdes que a
educacéo impde.

Essa pesquisa de trabalho tem o objetivo de analisar o exercicio da docéncia
para enfermeiros que lecionam no ensino superior, refletindo sobre os desafios e ser
professor e quais os caminhos que levaram os enfermeiros para o exercicio da
docéncia. Também discorrera sobre os dilemas e as expectativas da docéncia no
ensino superior, destacando que os docentes bacharéis na falta de uma formagao
inicial e continuada, acabam buscando outros caminhos para realizar sua pratica e
assim, enfrentar da melhor maneira possivel os desafios da docéncia.

Esse tema foi escolhido por eu ter acompanhado as dificuldades destes
profissionais. Também vai ser proposto medidas para enfrentar estes obstaculos e
destacar a importancia da formagao pedagdgica em um curso superior.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Identificar a dificuldade do bacharel de enfermagem na docéncia no nivel

superior.

2.2 Objetivos Especificos

o Relatar porque a docéncia € pouco procurada pelos enfermeiros.
. Descrever a dificuldade do bacharel em assumir o papel de docente.

° Relacionar como o enfermeiro vé a docéncia.
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3 FUNDAMENTAGAO TEORICA

A profissdo do docente é antiga, com inicio nos primérdios da organizagao
dos homens em sociedade, pois estes perceberam a necessidade de se organizar,
preservar e transmitir conhecimentos a futuras geragdes sendo uma maneira de
afirmacdo e permanéncia social (SA; NETO, 2016)

Destaca-se a afirmacao de Gadotti (2006) que ao perceberem as virtudes de
ensinar, e as possibilidades de aprendizado por meio do ensino os homens
comegaram um processo de reflexdo e sistematizacdo para propagar os
conhecimentos ja produzidos. Na afirmag&o do autor:

A pratica da educagdo é muito anterior ao pensamento pedagdgico. O
pensamento pedagdgico surge com a reflexdo sobre a pratica da educagao,
como necessidade de sistematizad-la e organiza-la em fungdo de
determinados fins e objetivos (GADOTTI, 2006, p. 21)

Durante muitos anos a profissdo da docéncia era vista como uma simples
vocacao, tendo até como base uma questdo sacerdotal sem a necessidade de uma
formacado adequada para a profissdo. Nao podemos deixar de lembrar que varios
sujeitos com poucos conhecimentos se achavam competentes para lecionar, por
exemplo: um advogado, um médico, e muitas vezes estes profissionais ndo tinham
ideia de metodologias, estratégias de aprendizado e avaliagdo. (GADOTTI, 2006)

Antigamente até mesmo os filhos de prisioneiros tinham que lecionar aos
filnhos de seus senhores. Outro fato bastante sério na educacgao brasileira € que
muitos professores sem a formacgdo superior adequada estdo lecionando nas
escolas e as consequéncias disso tudo é que o Brasil ndo esta em uma boa posicao
no ranking mundial de educacéo. (GADOTTI, 2006).

3.1 A Histéria do Ensino de Enfermagem no Brasil

A historia do ensino de Enfermagem em nosso pais esta relacionado as
politicas sociais e econémicas dos diversos grupos sociais, e esse desenvolvimento
foi acompanhado das transformacbes do Capitalismo. Infelizmente, em toda a
Historia do Brasil, a saude da populacdo nunca foi considerada uma questao

prioritaria nacional. Essa tematica s6 teve algum destaque quando foi relacionada a
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movimentos sociais voltados a grupos ou regides consideradas importantes pela
elite. (GEOVANINI, 1995, P. 103)

O Departamento Nacional de Saude Publica (DNSP) foi criada pelo Governo
Federal em 1922, e seu intuito era definir as areas de atuagdo na saude. Essas
acdes visavam atender as necessidades coletivas, mas no entanto, as classes
elitizadas continuavam a ser atendidos pelos “médicos da familia”, enquanto o
restante da populagao eram atendidas através de Filantropia ou através da Medicina
Popular. (GEOVANINI, 1995)

Carlos Chagas, entédo dirigente do DNSP, criou a Escola de Enfermagem
Anna Nery, e esse curso estava relacionado aos projetos de saneamento para
reduzir os indices de doencgas infecto contagiosas e tinha como objetivo formar
profissionais para atuar no campo coletivo como um educador em saude, mas
infelizmente a implementagdo do Curso aconteceu de modo contrario ao discurso
oficial. (GEOVANINI, 1995).

Em 1999, Rizzotto destaca que o curso de enfermagem atuou para formar
profissionais da saude que atuassem nos hospitais civis e militares, atingindo
somente as classes oligarquicas, deixando de lado as questbes de saude publica. A
profissdo de enfermagem pelos moldes da Escola Anna Nery, apresentava um
curriculo de pratica hospitalar e apenas pessoas da elite podiam cursar a Escola de
Enfermagem. (RIZZOTTO, 1999).

A Escola de Enfermagem Anna Nery recebeu o titulo de escola padrao
através do Decreto 20.109/31. (SANTOS, 2004) Esse decreto destacava que as
outras escolas deveriam seguir o padrdo de organizagao da Escola Anna Nery, mas
foi somente através da Lei n°® 775/49 que a profisséo foi regulamentada. Esta Lei
também formalizou ensino da Enfermagem em dois cursos: Enfermagem e Auxiliar
de Enfermagem, onde estabelecia a duragéo e as condi¢gdes no ingresso. (SAUPE,
1998, p.42-43).

A regulamentagao do curso ocorreu também através do Decreto 27.426/49,
e de acordo com esse decreto o objetivo era formar enfermeiros mediante cursos e
especializagbes com aspectos preventivos e curativos da enfermagem. (SAUPE,
1998, p.42-43).

O Conselho Federal de Educacao estabeleceu o novo curriculo e a duracao

do curso de enfermagem por meio do Parecer n° 27/62 que foi aprovado em 19 de
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outubro de 1962. Neste parecer, o ensino de enfermagem seria realizado em duas
partes: geral e a segunda duas especializagdes opcionais: obstetricia ou saude
publica. A carga horaria total dos estagios correspondia a 10% da carga horaria total
do curso. Porém, essa carga dos estagios foi reduzida e causou muitas criticas da
parte dos educadores de enfermagem. (SAUPE, 1998, p.42;43)

Durante o regime militar, houve algumas mudancas no ensino de
enfermagem, como a criagao do curso técnico em enfermagem em 1966, e a
Reforma Universitaria (Lei Federal 5.540/68) promoveu a criagdo da licenciatura em
enfermagem. Com o parecer 171/66 em 1966 ocorreu a criagdo do curso técnico em
enfermagem criado para atender o avango tecnoldgico na saude hospitalar. Tal
curso foi criado a pedido de alguns enfermeiros que acharam necessario mais um
elemento na categoria em nivel de 2° grau, além do enfermeiro e do auxiliar. O curso
foi organizado com duragdo de 3 anos e consagrada pela Lei Federal 5.692/71 (
REIS, 2002, p.108)

Com a promulgacéao da Lei Federal 5.540/68 em 1968, aconteceu a reforma
do ensino superior. Esta reforma estabeleceu a indissociabilidade entre ensino e
pesquisa, excluindo catedra, gerando o regime universitario como forma organizagao
de ensino superior. A Lei 5.540/68 estabeleceu em seu artigo 2° que: “O ensino
superior, indissociavel da pesquisa, sera ministrado em universidades e,
excepcionalmente, em estabelecimentos isolados, organizados como instituicoes de
direito publico ou privado”. Porém, essa determinacdo n&o passou de uma
declaragéo de propositos de legisladores. Os estabelecimentos excluidos de ensino
superior se instituiam na regra e as universidades as excegéao. (REIS, 2002, p. 108).

Com relacdo a autonomia universitaria a Lei 5.540/68 estabeleceu em seu
artigo 3° que as universidades desfrutariam da autonomia didatico-cientifica,
disciplinar, financeira e administrativa, praticado na forma de lei e dos seus
estatutos. Nesse aspecto a Lei ingressou a novidade, formal de remeter a
regulamentacdo da autonomia universitaria a uma legislagdo complementar a ser
declarada por 6rgaos externos a comunidade universitaria. Tal determinacgéo
restringiu a autonomia das universidades, converteu-as em reféns de uma “selva de
leis” que regulamentou de forma detalhista e padronizante o exercicio da autonomia

universitaria. O “labirinto” de leis complementares, normas, portarias, pareceres,
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impossibilitaram a autonomia das universidades perante o Estado. (REIS, 2002, p.
108-109).

Segundo BAGNATO (1994), a Reforma Universitaria no Regime Militar,
instituiu a matricula por disciplinas, a organizagédo funcional, os cursos de curta
duracao, funcionamento das universidades. Nesse ponto a Reforma também fez
alteragdes nos curriculos nos cursos de graduagédo e elaborou os cursos de pos
graduacgao em nivel de mestrado e doutorado. Referente a formagao de professores
a Lei 5.540/68 determinou:

Art. 30. A formagado de professores para o ensino de segundo grau, de
disciplinas gerais ou técnicas, bem como o preparo de especialistas
destinadas ao trabalho de planejamento, supervisdo, administragéo,
inspecao e orientagdo no ambito de escolas e sistemas escolares, farse-a

em nivel superior.

1° A formagdo dos professores e especialistas previstos neste artigo
realizar-se-a, nas universidades mediante a cooperagdo das unidades
responsaveis pelos estudos incluidos nos curriculos dos cursos respectivos.
2° A formacgado a que se refere este artigo podera concentrar-se em um soé
estabelecimento isolado ou resultar da cooperacao de varios, devendo, na

segunda hipétese, obedecer a coordenagcdo que assegure a unidade dos
estudos, na forma regimental. (BAGNATO, 1994, p. 144).

A Reforma Universitaria estabeleceu, que todos os professores deveria,
habilitar-se para o exercicio da docéncia, em curso de nivel superior. No contexto da
enfermagem, nessa época, ja era ofertado, em nivel de 2° grau, o curso Técnico em
Enfermagem. Ou seja, os docentes desse curso, a partir da Lei 5.540/68,
impreterivelmente deveriam habilitar-se para o exercicio da docéncia em curso de
nivel superior. A partir disso, foi criada a Licenciatura em Enfermagem, pelo parecer
n°837/68 em 05 de dezembro de 1968. Segundo a camara de Ensino Superior do
Conselho Federal de Educagao justifica-se: “a criagdo de uma Licenciatura em
Enfermagem mediante o aproveitamento, com a necessaria formagao pedagdgica,
do préprio curso dessa especialidade em sua parte geral’”. (BAGNATO, 1994, p.
144).

O interesse do Ministério de Educacgao, através da Portaria Ministerial

n°13/69 que veio formar, via curso superior, um educador sanitario, o enfermeiro
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licenciado, que pudesse entrar nas escolas de segundo grau para elaborar praticas
educativas em saude. Porém, nessa época, a disciplina de Higiene, quase né&o
existia nas escolas de 2° grau. Os Programas de Saude, no 1° grau, incluiam o
ensino de Ciéncias, que era ministrado por outros profissionais como o bidlogo, o
pedagogo e o nutricionista. A existéncia de outros profissionais na area e da pouca
carga horaria, fez com que os enfermeiros ndo ocupassem o espago de trabalho nas
escolas de 1° e 2° graus'. Os enfermeiros interessados se dedicavam a docéncia
nos cursos profissionalizantes ou no curso de enfermagem de curso superior.
(BAGNATO, 1994, p. 144).

Mesmo criando a Licenciatura, ndo houve uma adesao completa das escolas
no sentido de incluir, como atribuicdo do curso de enfermagem, a formacao de
professores. (BAGNATO, 1994, p.144).

Porém, a exigéncia estabelecida na Lei 5.540/68 no sentido que todos os
professores para o ensino de 2° grau deveriam ter formagdo em nivel superior, foi
flexibilizada. Com menos de 90 dias apds a aprovacgéao da Lei 5.540/68, o Decreto-
Lei 464/69, de 11 de fevereiro de 1969, determinou que “enquanto nao houvesse um
numero grande de professores e especialistas a qual se refere o artigo 30 da Lei n°
5.540, de 28 de novembro de 1968, a habilitagcdo para as respectivas funcdes sera
feita mediante exame de suficiéncia realizado em instituicbes oficiais de ensino
superior, indicadas pelo Conselho Federal de Educacao”. (SAUPE, 1998, p. 89).

Sendo assim, na pratica, os professores ndo habilitados em nivel superior
puderam continuar exercendo as suas atividade docentes. Assim, por exemplo, os
docentes de enfermagem de nivel técnico n&o precisavam se preocupar em se
habilitar em nivel superior, era apenas realizar os chamados exames de suficiéncia
para garantir uma licenga proviséria que l|hes permitia atuar como professor.
(SAUPE, 1998, p. 89).

A enfermagem comegou a focar na assisténcia prestada aos pacientes
hospitalizados. Na area da saude, generalizou-se a demanda social por consultas
médicas como respostas por causa da grave condicdo de saude; a construgdo ou
reforma de inumeras clinicas ou hospitais privados, com financiamento da
previdéncia social; A pratica médica desenvolvida era curativista, operando na

técnica, privilegiando as agdes tecnoldgicas. (SAUPE, 1998).

' ensino fundamental ( 5% a 8 2 serie) e ensino médio ( 1° ao 3° ano).
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Nesse sentido, Geovanini (1995, p 28) conclui:

Para acolher essas exigéncias, os curriculos de Enfermagem, n&o sé os da
pés-graduacdo, mas também os da graduagcdo, foram centrados na
assisténcia curativa, caracterizando-se pela grande concentracdo de carga
horaria nas disciplinas ligadas a este tipo de assisténcia e estagios

realizados no hospital. (Geovanini, 1995)

O novo curriculo minimo dos cursos de Enfermagem e Obstetricia foi
discriminado pela Resolugéo n° 4/72. Segundo tal Resolugdo o curriculo minimo de
enfermagem organizou-se em trés partes: a 12 parte € a pré-profissional, que era
composta, por matérias vinculadas a biologia e a medicina; a 22 parte, chamado de
troco profissional, composta por matérias especificas de enfermagem; a 3?2 parte,
intitulado habilitagdes. (BAGNATO, 1994, p. 112).

Essas matérias agrupavam a possibilidade do aluno capacitar-se em um dos
ramos da enfermagem: Enfermagem Meédico-Cirurgico, Enfermagem Obstétrica ou
Obstetricia e Enfermagem de saude publica. Esse novo curriculo levou um cunho de
especializagdo ja na formagdo em nivel de graduagdo. Porém, o artigo 6° da
Resolugao 4/72 mostra que o curriculo proposto poderia ser enriquecido por outras
matérias a critério das Instituicées. (BAGNATO, 1994, p.112).

Como a licenciatura era considerado um curso contido a parte (paralelo), a
Resolucdo 4/72 decretou que as disciplinas pedagogicas ofertadas na graduagao
deveriam seguir o Parecer n°672/69 que afirmava, de maneira geral, as disciplinas
obrigatérias para a licenciatura. (BAGNATO,1994, p. 114).

Mesmo com a legislagdo constituindo a possibilidade de acesso a
Licenciatura em Enfermagem, a quantidade de profissionais de enfermagem
licenciados, na década de 80, ainda era muito pequeno. Dessa forma, nessa época,
verificou-se uma grande discussdo sobre a Licenciatura em Enfermagem nos
congressos e eventos promovidos pela Associagdo Brasileira de Enfermagem
(ABEn). Foram autorizadas repetidas recomendagdes, nessa fase, por parte de
entidades e 6rgéos representativos da enfermagem brasileira, com a finalidade de
que as escolas de enfermagem, de nivel superior, implantassem a Licenciatura.
(BAGNATO, 1994, p. 114).

Em 1989, a Comissdo de Especialistas de Enfermagem (MEC/SESU) e a
comissdo de Educacdo da Associagédo Brasileira de Enfermagem (ABEn-Nacional)
fazem varios seminarios regionais e nacionais sobre “Ensino Superior em

Enfermagem” e “Perfil e Competéncia do Enfermeiro” com vistas a construcéo de
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um novo curriculo de enfermagem em modificagado ao curriculo minimo instituido em
1972 (BAGNATO, 1994).

Na sugestdo de curriculo minimo para o curso de enfermagem, produzida
pela ABEn, a licenciatura era incluida como parte obrigatéria da formacédo do
enfermeiro. Todavia, 0 novo curriculo ndo contemplou tal proposta, apesar de
enfatizar o aspecto educativo do exercicio da Enfermagem (BAGNATO, 1994, p.
115).

A falta de interesse das escolas de enfermagem em oferecer a licenciatura
na graduagao, talvez se explique, por um lado pela influéncia do modelo assistencial
curativo na formagdo dos futuros profissionais de enfermagem, que acaba
orientando o aluno para a assisténcia hospitalar. Por outro lado, os sistemas
educacionais nao exigiam diploma de licenciado em enfermagem para atuar na
docéncia nos cursos de formacéo de pessoal de enfermagem. (BAGNATO, 1994, p.
115).

Desta maneira, o proprio sistema educacional terminava desestimulando os
enfermeiros a buscarem no curso de licenciatura a capacitagao para o exercicio da
docéncia. Lamentavelmente, até os dias de hoje, essa situagdo n&do mudou e o
diploma de Enfermeiro, na maioria dos casos, tem sido suficiente para o exercicio do

magistério na area da Enfermagem (BAGNATO, 1994).

3.2 A Licenciatura em Enfermagem a partir da promulgacao Da Lei de
Diretrizes e Bases (LDB)

A Lei Federal n° 9394/96 (LDB) é fruto de 10 anos de debates entre os
profissionais da educacédo, estudantes, intelectuais e empresarios, que participaram
da elaboracdo e regulamentagdo que expressam concepgdes de educagao
diferentes, cada grupo social se organizou em defesa de seus interesses.
(LINHARES e SILVA, 2003).

Os cursos de Enfermagem, Auxiliar e Técnico de Enfermagem esta dentro
da Educacédo Basica e de acordo com o artigo 62 da LDB, os profissionais da
Enfermagem que queiram se dedicar a docéncia devem ter a habilitagcdo em nivel
superior. O artigo 63 destaca que os enfermeiros que desejam atuar como
professores poderdo se habilitar através do “Programa de Formacao Pedagogica”,
sendo dispensado da exigéncia da Licenciatura. (LINHARES e SILVA, 2003, P. 45).
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Entretanto, a LDB criou outras formas de habilitar os professores do ensino
técnico profissional e técnico em enfermagem. O artigo 63 da LDB, ao determinar os
cursos ofertados pelos Institutos Superiores de Educacdo pensou na oferta de
“programas de formacédo pedagdgica para portadores de educagao superior que
queiram se dedicar a educacéo basica”. (LINHARES e SILVA, 2003).

Os programas de Formacéo Pedagdgica, mostram a concepgao atenuada e
desqualificada presente na LDB e na legislagdo que regulamenta a formagao de
professores. Esses programas tem duragao de 540 horas, entre elas sdo 300 horas
praticas e 240 tedricas, e no caso dessa ultima pode ser ofertada na modalidade a
distancia, e sera considerada correspondente a um curso de Licenciatura, com a
carga horaria minima de 2.800 horas que sera feita em 3 anos. O concluinte do
programa Especial recebera certificado e registro profissional igual a licenciatura
plena. (LINHARES e SILVA, 2003).

Através do Programa de Formacdo Pedagdgica, o Ministério das Saude
certificou 12 mil enfermeiros para atuarem na docéncia, e parte desse curso foi
realizado a distancia, mostrando assim, que essa modalidade acabou por banalizar
a formagéao dos professores da saude. (LINHARES e SILVA, 2003, P. 45).

A iniciativa do ministério da Saude indica que ao contrario da formacéo em
nivel superior, com curso de licenciatura, os programas de formacg&o pedagdgica
tem que criar uma principal estratégia a ser adotada pelo Ministério para possibilitar
a formagao pedagdgica dos enfermeiros necessarios a realizagdo dos cursos de
nivel técnico para formagao de pessoal técnico/auxiliar de enfermagem. (LINHARES
e SILVA, 2003).

Os Programas especiais de formacgao, pela sua pequena duragao banalizam
a formacao de professores, se constituem com alguns profissionais de nivel
superior, por causa do desemprego e subemprego, uma circunstancia para
aumentar a “empregabilidade” ou até mesmo elevar a renda de profissionais mal
remunerados. Esses programas fortalecem a compreensdo do magistério como
“bico” desvitalizando a profissionalizagdo desse oficio. (LINHARES e SILVA, 2003,
P. 45).

O aprimoramento da escola e da educagao se encontram comprometidos
através de diretrizes que acabam por privilegiar o ligeiramente de uma formagéao

docente, pois essas diretrizes ndo dao espacgo para a pesquisa e para a formagao
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disciplinar, questdes que sao essenciais para a boa formag¢ao de um profissional da
educacéo. (FREITAS, 2002, p. 136-168).

Conforme as novas politicas de formagcdo de professores, a
responsabilidade de cada mudanca é toda do professor, mas sabemos que uma
mudang¢a nao depende de uma sé pessoa ou de um grupo isolado. Se ao levantar
um livro tomassemos uma folha, com o peso do livro, esta folha poderia ceder e n&o
seriamos capazes de erguer o livro, mas se pegassemos todas a folhas & possivel
ascende-lo. Da mesma forma educacéao é resultado de diversos fatos, como conclui
Bagnato (1994, p 137):

Os desencontros que os cursos de Licenciatura vem enfrentando no
momento, refletem a prépria problematica que envolve a formagédo de um
profissional em crise, o professor, e ndo é possivel se pensar em
alternativas em caminhos para os problemas sem ultrapassar o ambito
educacional: os aspectos politicos, econbmicos e sociais antecedem,
permeiam e, ao mesmo tempo, refletem o aspecto educacional.

Como ja relatamos, a Licenciatura em Enfermagem foi criada em 1968 pelo
Parecer n°837/68. Porém, poucas foram as escolas que implantaram a licenciatura,
mesmo sendo frequente as orientagcdes da ABEnN, nas décadas 70 e 80, para que as
escolas de Enfermagem tivessem o curso de Licenciatura. (BAGNATO, 1994, P.
137)

3.3 Docéncia no Ensino Superior em Enfermagem

No final da década de 1970, inicia-se em todo o mundo, inclusive no Brasil,
as pesquisas sobre a docéncia, mas ainda €& superficial as questdes sobre a
profissionalizacdo dos professores. Dentro destes estudos € possivel encontrar a
formagdo dos professores enfermeiros dentro do ensino superior, e deve-se
destacar que esses profissionais estdo buscando mudancas na sua formagao
pedagdgica, propondo uma base mais integrada e dialdgica, pois a Histéria da
Enfermagem esta aberta a aproximagdes e afastamentos das verdades.
(FERNANDES, C. N. S.; SOUZA, M. C. B. M.; 2017)

Hoje, a Histdria da Enfermagem se baseia em muitas produg¢des como:
livros, artigos, teses e dissertagcbes, e essas produgbes mostram um cenario
bastante diverso, que se caracteriza uma diversidade nos objetos de pesquisa e nas
influéncias das bibliografias americana e europeia. Ao conhecer a Historia da
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Enfermagem pode-se destacar a importancia desta ao lado de outras profissbes
relacionadas a area da saude. Assim, a propria Histéria possibilita a necessidade de
identificar as caracteristicas e perspectivas desse grupo em sua caminhada
profissional. (PADILHA; BORENSTEIN, 2006, p. 47).

A Enfermagem & uma profissdo que foi construindo sua prépria Historia,
buscando modelos mais coerentes com a sua perspectiva de enfermagem, que
busca uma base como ideia politico-social e formadora de opinides. A relacdo da
Enfermagem com a sociedade é formada pelos conceitos que se introduziram
durante sua trajetoria histérica, e influencia até aos dias de hoje a sua concepgéo
enquanto profissao da saude (PADILHA;BORENSTEIN, 2006).

Essa pesquisa busca retomar a Histéria da Enfermagem para refletir sobre a
docéncia dos enfermeiros no Ensino Superior, pois € uma questdo que vem
tomando conta dos bancos universitarios entre os estudantes dos cursos de
Enfermagem, e essa reflexdo se faz pertinente para se ter um debate mais amplo e
tedrico. (FERNANDES; SOUZA, 2017, p. 95)

O profissional da Enfermagem compreende sua identidade através do
ingresso e de sua trajetoria na docéncia do ensino superior, fornecendo subsidios
para sua formacédo pedagdgica, lembrando que existem condi¢cdes diversas nesta
trajetéria, pois muitos docentes s&o iniciantes mas ja carregam uma larga
experiéncia na pratica de enfermagem. Por isso existem os dilemas para
desempenhar o trabalho na docéncia. (FERNANDES; SOUZA, 2017, p. 95)

A Histéria da enfermagem ainda estda em processo de construgcédo e
ampliacdo, visto que ndo se pode esquecer de suas limitagdes dentro da produgao
cientifica. E esse desenvolvimento cria novas possibilidades de reconstrucdo desses
saberes. (PADILHA;BORENSTEIN, 2006, p. 48).

3.4 A Importancia Do Professor De Enfermagem Na Formag¢ao De Novos

Enfermeiros Competentes

Com o avancgo cientifico, € preciso uma educagao que prepare pessoas
criativas, competentes e reflexivos. O ensino superior, tem se preparado para
favorecer a formacéo dos profissionais necessarios a sociedade brasileira atual, com
o olhar voltado para o futuro. (GUARIENTE 2000).
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Para a utilizacdo do termo competéncia, precisamos de um entendimento
atualizado de que se trata competéncia. Derivada do latim competentia, a palavra
competéncia possui etimologicamente varios significados, como exemplos a
qualidade de quem é capaz de apreciar e resolver certo assunto, capacidade,
executar determinada funcdo, habilidade e aptiddo. Dessa forma, tem sido
empregado indefinivel para relacionar diretamente competéncia ao conceito de
qualidade, e infelizmente quando temos essa visdo menor de competéncia nao
chegamos a esséncia de questdes fundamentais. Nao é raro que o entendimento de
competéncia € associado ao sucesso, a autoridade de um individuo sobre
determinado assunto e ainda ao posicionamento pessoal (PINHEL, KURCGANT,
2007, p. 3)

Para compreendermos o sentido pleno de competéncia, € ter a otica de
produto de um processo, a competéncia passa de uma disposicdo para uma
qualidade obtida com um processo de aprendizagem e ou treinamento (PINHEL,
KURCGANT, 2007, p. 3).

Saberes tedricos ou experiéncias em elaborar habilidades, ou seja, um
saber-fazer. Podemos dividir competéncias em alguns campos tais como
competéncia técnica, competéncia metddica, competéncia social e a competéncia
participativa. Especificamente no ambiente da educacg&o, competéncia docente é
referida como uma capacidade de agir impecavelmente em um determinado tipo de
situagao, apoiada em conhecimentos, mas sem limitar-se a eles concedendo que o
professor ponha em agao e em sinergia, varios recursos cognitivos complementares,
entre os quais estdo os conhecimentos. A competéncia docente que permite ao
professor desafiar um ou mais tipos de situacoes, realizando operacdes mentais
complexas voltadas para a determinacao e realizacdo de uma acao relativamente
adaptada para a situacéao vivenciada (PINHEL, KURCGANT, 2007, p. 4)

Na area da Enfermagem tem se mostrado dificuldades para atingir a maneira
tradicional e técnica de produzir e fazer conhecimento para alcangar um ensino mais
critico para o académico de Enfermagem (PINHEL, KURCGANT, 2007, p. 4)

GUBERT (2011), analisa o enfermeiro educador em duas categorias de
formacéo, aquele do ensino pratico determinante pelo aprendizado pratico, e aquele

com a capacitagao pedagdgica apropriada ao ensino teorico.
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Este do ensino pratico se mostraria escasso da pedagogia e docéncia para
atingir a formag&o de um novo profissional da saude, de forma que sua formagéo
técnica dificultaria na docéncia, pois a docéncia é dependente essencial, na
articulacdo do processo de ensino ao novo profissional. Por outro lado educador
pedagogico, em sua formagdo permanente se torna apropriado para o ensino
interdisciplinar, o que contribui na sua mudanca de perfil e se adequando de forma
apropriada para cada situagdo (GUBERT, PRADO, 2011, p. 7).

3.4.1 O novo caminho para formar enfermeiros professores

O professor/enfermeiro necessitara estar capacitado, com bases teodricas
que o possibilitem participar como orientador do aluno. Partindo do principio de que
o professor de enfermagem, na graduagdo, ensina para uma maioria de jovens,
alguns ainda adolescentes, torna-se um desafio ajuda-los a aprender a aprender,
fazendo com que os alunos construam seu proprio conhecimento. Sua maneira de
ensinar ndo pode ser rotineira, nem se contentar em repassar conteudo
(PETTENGILL, 1998, p. 25).

Elaborando sua proépria didatica, ou seja, sua propria maneira de ensinar em
situacbes especificas, de acordo com o cenario social em que atua, tornara a
aprendizagem de enfermagem vinculada a realidade (PETTENGILL, 1998, p. 25).

Notamos que as escolas de enfermagem tém iniciado ja ha algum tempo, o
processo de reflexao critica sobre sua responsabilidade em relagdao a docéncia em
enfermagem, preocupadas com a qualidade do ensino ofertado, com a formagéao de
profissionais competentes e de futuros enfermeiros professores (PETTENGILL,
1998, p. 25).

Sendo assim, pode oferecer um ensino onde promova o crescimento e
desenvolvimento das capacidades de percepcao afetivas dos seus alunos, e
também promover que os mesmos desenvolvam espirito critico-reflexivo em relagao
as questdes da nossa profissdo (PETTENGILL, 1998, p. 25).

O professor de enfermagem tem desenvolvido de formas diferentes a
pratica pedagodgica (Tradicional, Cognitivista, Comportamentalista, Humanista e
Sociocultural), empregando no ensino e contribuindo para que o professor e aluno
reflitam sobre sua pratica e a exergam de forma criativa e inovadora (PETTENGILL,
1998, p. 17).
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4 METODOLOGIA

4.1 Delineamento da Pesquisa

Pesquisa exploratdria, descritiva, explicativa com abordagem qualitativa.
Segundo Gil (2008) pesquisa exploratoria € proporcionar maior familiaridade com o
problema (explicita-lo). Pode envolver levantamento bibliografico, entrevistas com
pessoas experientes no problema pesquisado. Geralmente, assume a forma de
pesquisa bibliografica e estudo de caso.

De acordo com Gil (2008), as pesquisas descritivas tém como finalidade
descrever as caracteristicas de determinadas populagdes ou fendmenos. Uma de
suas peculiaridades esta na utilizacdo de técnicas padronizadas de coleta de dados,
tais como o questionario e a observagao sistematica. Ex.. pesquisa referente a
idade, sexo, procedéncia, eleicio etc.

A pesquisa qualitativa visa entender uma determinada realidade, levando em
consideragao diferentes opinides, concepgdes e perspectivas dos sujeitos
(BOGDAN; BIKLEN, 2002). Desta forma, essa pesquisa visa encontrar, entender as

opinides e identificar as dificuldades dos enfermeiros na docéncia.

4.2 Local

Este estudo foi realizado em uma Faculdade privada no norte do Parana.
Centro de Ensino Superior de Apucarana, mantenedor da FAP — Faculdade de
Apucarana, fundado o CESUAP em 16 de maio de 1993, sendo o curso e faculdade
aprovados pelo Governo Federal através da Portaria n°® 949 do Ministro de Estado
da Educacao de 22 de junho de 1999, publicada no DOU n° 119, de 24/06/99, sec¢&o
1-E, paginas 15/18, que autorizava o funcionamento do curso de Sistemas de
Informacgao, bacharelado, a ser ministrado pela Faculdade de Apucarana. Parecer n°
421/99 da Céamara de Educacao Superior do Conselho Nacional de Educacgéao,
favoravel ao funcionamento do curso.

A CESUAP encontra-se na cidade de Apucarana, que foi projetada em 1934,

pela Companhia de Terras Norte do Parana, que colonizou esta regiao para ser
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apenas um dos polos intermediarios da produc&o agricola destinados a abastecer
nucleos maiores (Londrina e Maringa), distantes 100 quildmetros aproximadamente

um do outro, que receberiam toda assisténcia e beneficios da empresa.

4.3 Sujeito da Pesquisa

O foco da pesquisa foi com enfermeiros docentes que totalizam 5, e fazem
parte do corpo docente da FAP.

Foi utilizada como critério de inclusdo, atuar na docéncia da referida
faculdade; ter, pelo menos, seis meses de experiéncia na area. E como critério de

exclusdo, docentes do curso que nao sao enfermeiros.

4.3.3 Coleta de Dados

Para produzir as fontes de pesquisa analisadas, utilizamos uma entrevista
semiestruturada, com 4 perguntas abertas. A participagdo foi voluntaria e o
participante pode retirar seu consentimento a qualquer momento. Pela participacao
no estudo, a Instituicdo e o entrevistado ndo se responsabilizaram por quaisquer
6nus, bem como nao foi ofertado qualquer bbénus. Esclareco que os dados da

pesquisa sao para objetivo unico de estudo.

4.3.4 Consideracoes Eticas

Foi solicitada a autorizagao no estabelecimentos de curso superior conforme
Apéndice (A), encaminhado o projeto ao Comite de Etica em Seres Humanos da
FAP (CETi-FAP) sendo aprovado sob o parecer numero: 2.646.102 conforme a
Resolucdo 466/2012-CNS, e em seguida foi distribuido os questionarios de auto-
preenchimento para os enfermeiros docentes, conforme o apéndice (C), apos terem

assinado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) conforme apéndice

(B).
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5 DISCUSSAO E RESULTADOS

Com base nos dados produzidos a partir da aplicagado do instrumento para
caracterizagado socio demografica, foi feito um levantamento sobre sexo, idade,

tempo de formagao e tempo de atuagédo na docéncia nivel superior.

Grafico 1 — Distribuicdo dos participantes segundo caracteristicas de sexo .
Apucarana,2018

Profissionais Entrevistados

B Mulheres ®m Homens

Fonte: Autora do trabalho, 2018

Ao analisarmos o Grafico sobre sexo, percebemos que a presenca de
mulheres nesta area € bem maior do que a presenca de homens, provando que
essa profissdo ainda se destaca pelas mulheres.

Segundo Therrie (2015), onde foi realizada um pesquisa em campo, foi
observado a semelhanga entre o artigo e essa pesquisa, onde mostra que dos 5
entrevistado, 4 sao mulheres e apenas 1 homem. Isso reafirma a prevaléncia do

sexo feminino na profiss&o (Therrien; Barbosa; Torres; 2015).

Grafico 2 — Distribuicdao dos participantes segundo caracteristicas de faixa

etaria. Apucarana, 2018
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Faixa Etdria

H28-37 M Mais 37

Fonte: Autora do trabalho, 2018

Em relacdo a idade podemos perceber que a grande maioria destes
profissionais sédo jovens, pois 80% ainda ndo completaram 40 anos, e apenas 20%

dos entrevistados tem mais de 37 anos.

Grafico 3 — Distribuicao dos participantes segundo caracteristicas do tempo
de formagao . Apucarana, 2018

Tempo de Formagao

m7-8anos MW9-10anos ™ Mais que 34 anos

Fonte: Autora do trabalho, 2018
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Percebemos que grande parte dos entrevistados possuem de 7 a 10 anos de
formacao, notamos uma lacuna no tempo de formagédo dos entrevistados, grande

parte com pouco tempo de formacao e apenas um com mais de 34 anos.

Grafico 4 — Distribuicao dos participantes segundo caracteristicas de tempo
de docéncia em Nivel Superior.Apucarana,2018

Docéncia em Nivel Superior

m3anos M5-6anos Mais de 14 anos

Fonte: Autora do trabalho, 2018

De acordo com Junior (2010) do artigo ‘O inicio das atividades de ensino do
professor enfermeiro’ encontramos uma afinidade sobre o tempo de formacgado no
ensino superior, o autor cita que 75% dos seus entrevistados tem até 5 anos de
experiéncia, e no estudo 60% tem até 6 anos.

O autor discorre que uma das justificativas para esse fato é a grande oferta
de cursos de enfermagem, o que gera uma demanda crescente de docentes, e leva
as instituicoes de ensino a contratarem até recém-formados, e a dispensarem a
pratica profissional que pode, de alguma forma, constituir-se numa experiéncia

valida para o desenvolvimento das atividades de ensino. (JUNIOR, 2010)

A pergunta numero 1 refere a: Qual a area de atuagdo? Os participantes
responderam da seguinte forma:
Jasmin: “Enfermagem na saude da mulher, UTI, Urgéncia e Emergéncia .”

Cravo: "Aspectos histologicos, Legislagéo, Bioética e Pesquisa em enfermagem.”
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Bordana: “Saude publica, Epidemiologia.”

Lavanda: “Saude mental.”

Aurora: “Saude publica, Saude mental, Metodologia do ensino da enfermagem e
com experiéncia em Clinica médica, Clinica cirurgica, Pediatria, Oncologia, Saude
indigena .”

Seguindo os resultados do artigo do autor Therrien, (2002), conseguimos
notar a prevaléncia de algumas areas em comum com o estudo, as mais citadas
foram Saude Publica, Clinica Médica, Saude Mental e Oncologia. A prevaléncia para
a Metodologia de Ensino é pequena, apenas 1 entrevistada apresentou essa
formacéo na pesquisa.

Com isso, no entanto, ndo se quer afirmar que apenas o fato de se ter
frequentado uma Licenciatura ou uma Pés-Graduacéo stricto sensu ou lato sensu na
area da Educagdo assegura que o sujeito tornar-se-a um eximio professor. Apenas
0s saberes pedagdgicos ndo sao o bastante. Logo, o ser professor configura-se
numa aprendizagem continua, a qual ocorre a partir de conhecimentos, experiéncias
e vivéncias. Para Therrien (2002), existem varios saberes docentes, ndo s6 os
pedagogicos, mas também os da experiéncia.

Nesse sentido, o professor consegue articula-los em sala de aula. E é
justamente nessa articulagdo que ele tem a oportunidade de mostrar e, a0 mesmo
tempo, construir sua identidade docente. Sendo assim, argumenta-se que as
vivéncias do enfermeiro, enquanto professor e profissional de saude, sao

importantes para ensinar e aprender.

A pergunta numero 2 se refere a: O que te levou a lecionar?

Jasmin: 7 Iniciei em 2015 supervisionando estagio hospitalar e no ano de 2017 sai
do hospital e fui convidada a realizar uma avaliagdo no qual passei e comecei a
lecionar. Entao falo que a docéncia me escolheu e ndo eu que a escolhi.”

Cravo: “A experiéncia adquirida no mestrado e no doutorado e o convite para
supervisionar estagio e, posteriormente, assumir disciplinas regulares na FAP.”
Bordana: “Desejo de compatrtilhar com os demais o conhecimento adquirido.”
Lavanda: “Sempre foi vontade, comecei no curso técnico e depois de um ano iniciei

os trabalhos na faculdade, é algo que sempre gostei.”
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Aurora: “Por achar a docéncia uma area onde eu estaria adquirindo conhecimento
todos os dias pelas atualizagcées, e por ter sido convidada a trabalhar em cursos
técnicos relacionados a enfermagem.”

Assim, auscultar a fala dos docentes possibilita conhecer o processo de tornar-se
professor e os significados que cada um constroi para a docéncia. Pimenta acentua

que

O Ser Professor constréi-se pelo significado que cada professor, enquanto ator
e autor, confere a atividade docente no seu cotidiano a partir de seus valores,
de seu modo desituar-se no mundo, de sua histéria de vida, de suas
representacdes, de seus saberes, de angustias e anseios, do verdadeiro
sentido que tem em sua vida o Ser Professor (PIMENTA; ANASTASIOU, 2002,
p. 77)

Com a leitura do artigo de Therrien, compreendemos os motivos que cada
um levou a lecionar, um motivo que esta entre a pesquisa e o artigo, € o inicio em
curso técnico e em seguida o convite para lecionar em uma Instituicdo superior,
porem, outros motivos interessantes na pesquisa, foi 0 que citou o participante
Bordana: “Desejo de compartilhar com os demais o conhecimento adquirido.”

A pergunta 3 se refere a: Na sua graduagao teve disciplina que destacasse a
licenciatura?

Jasmin: “N&o.”

Cravo: “N&o, que eu me lembre, ndo. O que eu lamento, porque seria uma
oportunidade de me preparar previamente para a docéncia no ensino superior.”
Bordana:” Ngo.”

Lavanda: “Saude coletiva, Fundamentos em enfermagem, Obstetricia, lembro-me
das professoras e a dedicacdo em ensinar, que utilizo ou tento utilizar.”

Aurora: “Sim, na graduacéo tive a disciplina de didatica aplicada a enfermagem e
concomitante com a graduacgéo fiz o curso de licenciatura.”

Ao analisar o perfil dos docentes-enfermeiros participantes desta
investigacao e do artigo, percebe-se o predominio da formagao para a assisténcia
na Enfermagem. Apenas duas participantes tiveram formagédo pedagogica; o que
resulta nas dificuldades.

Estudos realizados (CARRASCO, et al 2009) corroboram com esses
achados ao assinalarem que os enfermeiros que lecionam, em sua maioria, nao tém

formacgao voltada para o ensino em Saude/em Enfermagem.
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A pergunta 4 se refere a: Quais os desafios para trabalhar na licenciatura, tendo
formacao como enfermeiro?

Jasmin: “Aprender e estudar muito. E se deparar e repassar aos alunos algumas
coisas que se sabe que néo funciona na pratica”.

Cravo: “Os desafios relacionados a licenciatura estdo voltados a educagdo
permanente e continuada, aonde o professor deve tomar consciéncia de que é
necessario desenvolver competéncias e habilidades didatico-pedagobgicas, por meio
de cursos, palestras e eventos cientificos, da troca de experiéncia com outros
docentes e no dia-a-dia em sala de aula, construindo, junto aos alunos, o processo
ensino-aprendizagem. °

Bordana: “A parte pedagogica: dindmica, metodologia ativa para tentar diferenciar
do sistema tradicional de ensino, incluindo avaliagbes padrées. ”

Lavanda:” A minha formagdo como académica acredito que me possibilitou
vivéncias que me despertaram a vontade de lecionar, e sempre fui atras para fazer o
melhor, entdo procuro ir atras de conhecimento e maneiras para ser mais didatica e
despertar o interesse nos alunos e expandir conhecimento profissional e pessoal. *
Aurora: “Um dos principais desafios e a dificuldade de se ter cursos metodologias
que se fagcam presentes no preparo do enfermeiro para ministrar as aulas, ndo saem
da faculdade com a metodologia a ser utilizada, ndo tem disciplina de didatica, a
organizagdo de como fazer um plano de aula, normalmente tem que adaptar-se com
alteragbes durante o transcorrer do plano que acabam fazendo com que a disciplina
tome novos rumos devido a adaptagbes de conteudo.”

O autor Figueiredo (2012) discorre sobre algumas dificuldades que o
Enfermeiro Docente enfrenta no seu cotidiano, onde se destaca a Precariedade de
estrutura fisica e recursos materiais. Uma das maiores dificuldades encontradas pelo
professor esta relacionada a precariedade da estrutura fisica.

O espaco inadequado para quantidade de alunos concomitante a falta de
recursos materiais, dificulta o processo ensino aprendizagem. O professor depara-se
constantemente com: salas cheias, falta de limpeza, falta de organizagcéo e local
apropriado para planejar aula. Tais situagdes levam o docente ao esgotamento e ao
descontentamento com a profissao.

Em contrapartida, neste estudo, a dificuldade mais encontrada, € a falta de

experiéncia e falta de educagao continuada, as novas tecnologias devem mediar as
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praticas pedagodgicas, no entanto os professores devem ser preparados para
utilizagao de tais recursos. Por novas tecnologias se entende: o uso de CD-ROM, da
multimidia, da internet, de ferramentas de educagao a distancia como chats, grupos
e correio eletrdnico.

Atualmente, grande parte dos professores possui uma lacuna em sua
formacéo, pois ndo foram preparados para a docéncia. De acordo com Pimenta
(2007) a maioria dos professores se aventura na docéncia tendo como respaldo ou
artificio a tendéncia natural do ensinar ou simplesmente espelham-se em mestres
que tiveram em sua formacao inicial. Diante disso as escolas devem intervir dando
condigdes para atualizagbes e incentivos para que projetos e estudos venham a ser
desenvolvidos de forma que o docente possa acompanhar os avancos na area
educacional.

No artigo: As Dificuldades Enfrentadas Pelo Enfermeiro No Exercicio Da
Docéncia, do autor Figueiredo (2012), vai apresentar as mais variadas dificuldades
dos docentes em areas especificas, como por exemplo:, que sdo: Precariedade de
estrutura fisica e recursos materiais; Dificuldades de relacionamento interpessoal;
Atividades relacionadas a campo de estagio; Desnivel académico; Sobrecarga de
conteudo; Baixos salarios; Aluno trabalhador; Aluno desmotivado; Falta de educagao
continuada; Dificuldade em relacionar teoria a realidade do aluno.

Infelizmente percebe-se que sado varias as dificuldades ao qual os
enfermeiros em sua docéncia estdo encontrando. Essas dificuldades sao fisicas,
estruturais, tedricas e pessoais.

Levando em consideracdo que o numero de profissionais entrevistados no
artigo é maior, percebemos algumas dificuldades em comum, como por exemplo a
falta de educagao continuada como citou o entrevistado Cravo, ao sugerir que seria
de essencial importancia a oferta de cursos, palestras e eventos cientificos para os
docentes enfermeiros, em contra partida, os profissionais precisam de
disponibilidade para os mesmo, pois assim como o entrevistado Aurora mencionou
em seu questionario, € preciso de mais organizagdo até mesmo para fazer um
plano de aula.

Na resposta da participante “Aurora”, € visivel a existéncia de uma grande
diversidade dentro da area de atuacao destes profissionais, pois quando se fala em

Saude Publica, um grande leque de possibilidades se abre. Talvez esse seja um dos
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grandes desafios enfrentados pelos docentes, pois com uma grande diversidade se
torna limitado as formacgdes continuadas em determinadas areas, o que é uma
queixa impostenta destes profissionais, que concordam que deveria existir maiores
oportunidades de formacgao.

Muitos enfermeiros escolheram a Docéncia por uma tendéncia natural em
lecionar, ou em alguns casos foram inspirados em outros docentes dentro de sua

formacéo inicial.
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6 CONCLUSAO

No decorrer deste trabalho, foram abordados os significados da docéncia
para enfermeiros que lecionam no Ensino Superior. Sendo assim, refletir sobre o ser
professor no ensino superior engloba-se nos estudos que discutem a pratica
pedagogica dos bacharéis que atuam na docéncia. A fala dos participantes da
pesquisa evidencia como se constituiram e se constituem enquanto professores
universitarios tendo vivenciado uma formagao para a assisténcia em enfermagem.

Refletir sobre a fala dos professores acerca dos seus desafios e esperancas
no ensino superior possibilitou observar a necessidade de ampliacdo de pesquisas
sobre a agao de bacharéis como professores, pois envolve a discussao no tocante a
profissionalizagcdo docente, que muitas vezes se apoia na imitacido dos professores
que tiveram como estudantes, na propria experiéncia como aluno e profissional para
exercer a docéncia enquanto profisséo.

Houve o reconhecimento da formagdo pedagogica como elemento
importante para a identificagcdo com a profissao professor; e para o fortalecimento
docente no enfrentamento das suas fragilidades. Nesse sentido, a constituigao da
identidade profissional docente pode ser considerada como processual e vivida de
modo especifico para cada participante no contexto complexo e dindmico da
profissdo docente.

Também percebemos a necessidade de incentivos a projetos para que os
docentes possam estar sempre atualizados em relacdo aos avangcos na area
educacional.

Muitos enfermeiros escolheram a Docéncia por uma tendéncia natural em
lecionar, ou em alguns casos foram inspirados em outros docentes dentro de sua
formacéo inicial.

Para Therrien (2002), existem varios saberes docentes, ndo sO os
pedagogicos, mas também os da experiéncia. Nesse sentido, o professor consegue
articula-los em sala de aula. E é justamente nessa articulagdo que ele tem a
oportunidade de mostrar e, ao mesmo tempo, construir sua identidade docente.
Sendo assim, argumenta-se que as vivéncias do enfermeiro, enquanto professor e

profissional de saude, sdo importantes para ensinar e aprender.
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O trabalho desenvolvido possibilitou, primeiramente, a caracterizagao
sociodemografica dos docentes de enfermagem e conclui-se que os docentes de
enfermagem da universidade privada estudada s&o principalmente mulheres de
idade adulta média.

Espera-se, com este estudo, poder contribuir para a pratica do docente na
formacgao dos futuros profissionais de Enfermagem, possibilitando, ao mesmo, criar
novos conceitos sobre o seu papel como profissional diante da sociedade e reflexdo
durante a realizagcédo de suas atividades.

Apesar de todas as dificuldades encontradas, essa pesquisa nos mostra
uma grande satisfacdo por parte do professor; o que possibilita perceber que a
vontade de compartilhar e adquirir conhecimentos supera as dificuldades. A cada
ano que se vé uma turma formando vé-se também um pouco de cada professor que
passou por aquela turma e o prazer de estar em sala de aula realimenta o gosto pela
docéncia.

Por fim, a realizacdo desta pesquisa sugere a necessidade de que sejam
realizados mais estudos a fim de se conhecer mais detalhadamente a pratica
pedagogica do enfermeiro professor, com suas caracteristicas, suas possibilidades,
seus desafios, suas dificuldades e, dessa forma, contribuir para um melhor exercicio

da profissdo docente.
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APENDICE A - Termo de autorizagao institucional

TERMO DE AUTORIZACAO INSTITUCIONAL
Apucarana, 04 de Abril de 2018.

A FAP- Faculdade de Apucarana
A/C Diretor Geral
Dr. Lisandro Rogério Modesto

Eu Camila Fatima Marcelino do Carmo, académica do Curso de Bacharelado
em Enfermagem da Faculdade de Apucarana (FAP), tendo como requisito,
apresentar o Trabalho de Curso (TC) com o seguinte titulo: Enfermagem Na
Docéncia Universitaria: Dificuldade E Falta De Formacdo Adequada No Ensino
Superior De Enfermagem, sob orientacdo da Enf® Esp? Rita de Cassia Rosiney
Ravelli, também da FAP, a pesquisa tem como objetivo: Identificar a dificuldade do
bacharel de enfermagem da docéncia no nivel superior.

Assim, venho por meio deste, solicitar a permissao para realizar este estudo

que sera realizado através da aplicagao de questionario validado, observando-se os
aspectos éticos de acordo com a resolugdo CNS 466/12 que rege a pesquisa
envolvendo seres humanos. Informo, ainda, que os dados coletados servirdo
somente para uso do trabalho onde poderemos obter as informacdes que se fizerem
necessarias.

Para produzir as fontes de pesquisa a serem analisadas, utilizamos
uma entrevista semiestruturada, com 4 perguntas abertas. A participagdo sera
voluntaria e o participante podera retirar seu consentimento a qualquer momento.
Pela participagdo no estudo, a Instituicdo e o entrevistado n&o se responsabilizarao
por quaisquer énus, bem como nio sera ofertado qualquer bonus. Esclareco que os
dados da pesquisa s&o para objetivo unico de estudo.

Certo de poder contar com vossa colaboragdo, antecipo agradecimento.

Atenciosamente,

Diretor(a) Administrativo/Geral

Docente: Rita de Cassia R. Ravelli Discente: Camila Fatima M. do
Orientadora FAP, Apucarana- PR Orientanda FAP- Apucarana- PR
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APENCIDE B —- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO (TCLE)

Eu, Camila Fatima Marcelino do Carmo, académica do curso de
Enfermagem da Faculdade de Apucarana (FAP), apos autorizagao da Diregédo Geral
da Faculdade de Apucarana-PR, e aprovagao do projeto de pesquisa pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos da FAP (CETi-FAP), gostaria de convida-la
a participar da pesquisa intitulada “Enfermagem na Docéncia Universitaria:
Dificuldade e falta de formag¢ao adequada no ensino superior de enfermagem , que
faz parte do curso Bacharelado em Enfermagem” sob orientagdo da Prof® Esp? Rita
de Cassia Rosiney.

Sera um estudo descritivo com abordagem quantitativa e aplicagdo de
questionario simples, que tem como objetivo geral:. Identificar a dificuldade do
bacharel de enfermagem da docéncia no nivel superior, e objetivos especificos:
Relatar porque a docéncia é pouco procurada pelos enfermeiros; Descrever a
dificuldade do bacharel em assumir papel de docente; Relacionar como o enfermeiro
vé a docéncia.

Para produzir as fontes de pesquisa a serem analisadas, utilizaremos uma
entrevista semiestruturada, com 4 perguntas abertas. Ressalta-se que a sua
autonomia sera assegurada, podendo recusar-se a participar ou desistir a qualquer

momento, sem que haja qualquer 6nus ou prejuizo a sua pessoa.

Os beneficios previstos serdo levantar informagdes que possam indicar as
dificuldades dos docentes de enfermagem em sala de aula e contribuir para
melhorar a qualidade do trabalho dos enfermeiros no seu trabalho.

Com relagao aos riscos, os participantes poderao se sentir constrangidos e
sentirem medo relacionado a exposi¢ao de seus dados, mas, caso isso acontecga, o
pesquisador reforcara que os dados coletados serdo tratados com o mais absoluto
sigilo, caso o entrevistado venha questionar algum constrangimento psicolégico,
podera ser ofertado acompanhamento psicolégico e pedagdgico no proprio

estabelecimento da pesquisa através de uma conversa com a diregcéo geral.
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Maiores esclarecimentos podem ser obtidos por meio dos enderecos,
telefones ou e-mails listados a seguir. Este documento devera ser preenchido e
assinado em duas copias iguais, sendo que uma delas ficara com vocé e a outra
com a académica.

Eu,

, portador(a)

do R.G. , declaro que fui devidamente esclarecido(a),

concordo em participar voluntariamente dessa pesquisa, autorizo o registro das

informagdes necessarias, e recebi uma copia deste documento.

Apucarana, de de 2018.

Rita de Cassia Rosiney Ravelli (Pesquisador Responsavel)

Camila Fatima Marcelino do Carmo (Académica)

Assinatura ou impressao datiloscopica da participante

Responsaveis pela pesquisa:

Rita de Cassia Rosiney Ravelli Enfermeira. Especialista e Professora do Curso de
Enfermagem da Faculdade de Apucarana — FAP. Endereco: Rua Janos Dessewffy,
620, Jardim Esperancga, 600. CEP: 86811-500, Apucarana, PR. Telefone: (43)
99951-7409. E-mail: ravellirita@gmail.com.

Camila Fatima Marcelino do Carmo. Académica do Curso de Enfermagem da
Faculdade de Apucarana — FAP. Endereco: Rua Jodo Palka, 151, Ap 534 CEP:
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86813-722, Apucarana, PR. Telefone: (45) 99931-2388 E-mail: e-mail
camilafmc93@outlook.com

Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da FAP. E-mail:

Endereco: Rua Osvaldo de Oliveira, 600. CEP: 86811-500. Telefone: (43) 3033-
8900, Apucarana, PR. E-mail: ceti-fap@fap.com.br.




APENDICE C - Questionario

QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO

Sexo:

Idade:

Tempo de formacéo:

Tempo de atuacédo na docéncia :

01- Qual sua area?

02- O que te levou a lecionar?

03- Na sua graduacéo teve disciplina que destacasse a licenciatura?

04 Quais os desafios para trabalhar na licenciatura, tendo formagao como
enfermeiro?
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