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RESUMO

Compreender os motivos que encaminham um individuo a busca da
educacgao continuada é uma forma de perceber como essa pessoa compreende seu
desenvolvimento e sua inconclusdo. Essa reflexao é pertinente a qualquer area de
atuacao. Considerando a enfermagem como contexto e os desconfortos que me
inquietam nesses anos, elaborei para esse estudo a seguinte questdo norteadora:
Como o enfermeiro percebe a motivacdo para o processo de educacao continuada?
Os objetivos dessa pesquisa sdo: conhecer a construcdo do enfermeiro, enquanto
profissional assistencial ou docente; analisar a relevancia atribuida a educacao
continuada por esse profissional; conhecer a importancia conferida a este processo
nas organizagdes de trabalho; e identificar os fatores motivacionais, as facilidades e
as dificuldades encontradas na busca da formacédo continuada. O delineamento
desse estudo foi qualitativo. Os participantes escolhidos foram enfermeiros que
atuam na docéncia e na assisténcia, visto que a segunda é um segmento da
primeira. Foi realizada uma pesquisa de campo a partir da realizacdo de entrevistas
do tipo semi-estruturadas. O método de andlise dos dados utilizado foi a Anélise de
Conteudo descrita por Bardin (2004). Os resultados encontrados foram dispostos em
quatro categorias nomeadas como: a enfermagem enquanto escolha profissional;
um convite a educacao continuada; o individuo e a instituicdo, um enlace importante
para a educacado continuada; a motivagdo e os caminhos para uma construcao
permanente. Esse estudo permitiu considerar que se tornar enfermeiro pode passar
pelo interesse em cuidar de pessoas; pela intencao de trabalhar na area da saude;
pela vontade de reproduzir a atividade de familiares; pela falta de orientagao
profissional, ou até mesmo pelo desconhecimento da razdo pela qual escolheu essa
graduacao. Entre as docentes os motivos para essa escolha foi 0 gosto pelo ensino
e a identificacdo com as acdes do professor; ter tido uma formacéo anterior no
magistério; também surgiu o interesse em reproduzir exemplos familiares; a
docéncia ainda foi lembrada como oportunidade de trabalho e de um novo panorama
de horarios profissionais. A importadncia da educacdo continuada na pratica
profissional foi identificada como meio de construir mais conhecimentos na proépria
area de atuacao; como, possibilidade de um novo caminho profissional; e como

forma de colaborar para o desenvolvimento da equipe de trabalho, ou do aluno



conforme o contexto. As organizagdes, na visdo das entrevistadas se mostraram
preocupadas, em menor ou maior intensidade, com o desenvolvimento dos seus
colaboradores. Apenas uma docente referiu ndo ter estimulo, disponibilidade de
tempo, suporte financeiro ou algum outro tipo de incentivo por parte da empresa em
que trabalha. Finalmente, enquanto motivo que encaminha a busca da educacéo
continuada foi considerado a necessidade profissional; outras possibilidades na
profissdo; uma maneira de sentir-se bem; a preocupacdo com o outro; a
necessidade de relacionar, continuamente a teoria e pratica e a satisfacao
profissional obtida a partir do reconhecimento do aluno. As facilidades citadas se
concentraram na utilizacdo da internet, dos meios formais de educacdo e das
relacdes interpessoais. E as dificuldades referidas tiveram o tempo como o maior
adversario. Também foi evidenciado estar na assisténcia como um obstaculo pela
repeticdo das tarefas e desvalorizagdo, mesmo que inconsciente da necessidade de

novos saberes.

Palavras-chave: Educacao Continuada; Motivagdo; Enfermagem



ABSTRACT

Understanding the reasons that an individual forward in search of continuing
education is a way to understand how that person understands their development
and their inclusion. This discussion is relevant to any area of expertise. Considering
the context as nursing and discomfort that | worry these years, the study prepared for
the following guiding question: How the nurse understands the motivation to the
process of continuing education? The objectives of this research are: knowing the
construction of the nurse as care professional or teacher; examine the importance
given to education by continuing this work; know the importance given to this process
at work in organizations, and identifying the emotional factors, the facilities and the
difficulties encountered in pursuit of continuing education. The design of this study
was qualitative. Participants were selected nurses who work in teaching and
audience since the second is a segment of the first. We performed a field research
from the conducts of interviews of the type semi-structured. The method of data
analysis was used to content analysis described by Bardin (2004). The results were
arranged in four categories named as the nursing as their carrier choice; a call for
continuing education; the individual and institution, an important link to continuing
education; the motivation and paths to a permanent building. This study has
considered becoming a nurse who can pass the interest in taking care of people; the
intention of working in health, the desire to reproduce the activity of family members,
the lack of vocational guidance, or even by the ignorance of the reason why that
chose graduation. Among teachers the reason for their choice was a taste for
education and identification with the actions of the teacher, had a previous training in
teaching, they also appeared interested in playing the familiar examples, the teaching
was still remembered as an opportunity to work and a new landscape of professional
schedules. The importance of continuing education in professional practice has been
identified as a mean of building more knowledge in their area of expertise, such as
possibility of a new line of work, and as a way to collaborate in the development
team’s work, or the student as the context. Organizations, in view of the interviewees
were concerned, to a lesser or a greater intensity, with the development of its
employees. Only one teacher said not to have encouragement, availability of time,
financial support or any other type of incentive for the company as it works. Finally,



as a reason that guides the search for continuing education was considered a
professional necessity; other possibilities in the profession, a way to feel good, the
concern with the other; the need to relate, the theory and practice continuously and
job satisfaction obtained from the recognition of the student. The facilities cited
focused on the use of the Internet, the means of formal education and interpersonal
relations. And the difficulties mentioned had the time as the biggest opponent. It was
also shown to be in the audience as an obstacle for the repetition of tasks and

devaluation, even if unconscious of the need for new knowledge.

Keywords: Continuing Education; Motivation; Nursing
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1 INTRODUCAO

Um explorador nunca pode saber o que
esta explorando até que isto seja explorado.
Gregory Bateson

Depois de anos buscando a seguranca do conhecimento, hoje nos
deparamos com a realidade da incerteza e do ser inacabado. O conforto das
respostas ficou a margem, e foi substituido pela inquietacdo das perguntas. Os
numerosos questionamentos surgem a partir das necessidades de cada individuo, e
como a cada instante nos tornamos uma nova pessoa, seguem aparecendo Novos
interesses.

Hoje ndo mais se compreende a vida adulta como o ponto final do
aprendizado. Mosquera e Stobaus (apud ENRICONE, 2006) consideram a idade
cronolégica ndo como um documento fiel de que ja& somos pessoas maduras e
conscientes, pois independente da idade, as transformacdes seguem seu curso.

Dessa forma, se as modificacbes ndao cessam, também ndo podem cessar
os investimentos no processo de ensino e de aprendizado. Freire (1996) diz que,
onde encontramos vida, encontramos inacabamento. Considera que apenas entre
0os homens esta percepcgao tornou-se consciente.

Vislumbrar a inconclusédo, facilta a compreensdo da importancia do
processo da educacao continuada. Esse precisa ser entendido como necessario nao
apenas para o desenvolvimento profissional, como vastamente é divulgado, mas
também para o desenvolvimento do individuo. Conforme Jung (1978), converter-se
em uma pessoa, parte da tomada de uma consciéncia propria, e € esta consciéncia,
esta reflexdo, que a atualidade solicita.

Pleitear o proprio desenvolvimento é ter um objetivo, e para alcancar
objetivos precisa-se de motivos que impulsionem esta busca. Pretender o processo
de educacao continuada nao foge a esta condicdo. A motivacdo para desenvolver
qualquer tarefa esta permeada de razdes.

Tapia (2005) considera as razbes que orientam os valores, metas ou
necessidades de uma pessoa como conscientes ou inconscientes, sao estas razdes
que determinam a atuagdo do individuo e constituem a base da motivacao

propriamente dita. Além destas, a capacidade cognitiva, os conhecimentos e a forma
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de pensar, juntamente com fatores externos (estimulantes ou inibidores), permitem
levar, ou ndo, adiante uma acao.

Entender a motivacdo para a educacdo continuada é uma forma de
conhecer o quanto um individuo percebe seu préprio desenvolvimento e sua
inconclusdo. Esta reflexdo € substancial para um profissional, pois é desta
percepcao que depende a sua capacidade de aprendizado, sua capacidade de
“aprender a aprender” (DELORS, 2004), e consequientemente sua habilidade em
despertar a co-responsabilidade da aprendizagem nos que o rodeiam.

Envolver uma pessoa no processo de ensino e de aprendizagem é o que
Pozo (2002) chama de Gestdo do Conhecimento, quando a formagao dos
estudantes esta voltada para sua autonomia, aprendendo a buscar, selecionar e
interpretar criticamente as informagdes disponiveis e para que, a partir disso, possa
produzir continuas aprendizagens.

Ainda hoje, os curriculos dos cursos de enfermagem tém a formacéao
tecnicista como eixo principal. Desde a Ultima década, tém-se valorizado as
questbes pertinentes a geréncia nos servicos de enfermagem e de saude, a
humanizagdo no cuidado, e tantos outros temas pertinentes, mas mesmo assim é
dificil disseminar a compreensdo de que as habilidades técnicas representam
apenas umas das competéncias, e ndo a unica. A valorizacado das agdes repetidas
tende a reduzir a dimensao do conhecimento, e este processo automatiza também a
percepcao do que é o saber.

O enfermeiro carrega o fardo de uma profissdo calcada na técnica, e em
alguns casos, como consequéncia, acaba por adquirir uma dificuldade em seguir
buscando o conhecimento, em valorizar e compreender que o saber nado esta
formatado ou limitado. Ao tornar-se um profissional, o enfermeiro assume uma
responsabilidade que vai além de reproduzir procedimentos, passa a contribuir,
direta ou indiretamente, com todas as areas de atuagdo da enfermagem, a partir das
acOes realizadas e assistidas pela equipe de saude, pelos pacientes e pela
sociedade.

Ha aproximadamente onze anos, estou vivendo o universo da enfermagem,
e nesse periodo constantemente sinto desconforto em encontrar colegas com uma
visdo distorcida da profissdo. Vejo a busca da autonomia sendo substituida pela
dependéncia aos comandos médicos; a crenca que a enfermagem se reduz a

realizacdo de procedimentos; que o cuidado s6 pode acontecer de forma presencial;
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a equivocada compreensdao da administracdo na enfermagem como um mero
preenchimento de papéis; a dificuldade em perceber a necessidade de estudar, ja
que a faculdade termina e os conhecimentos continuam a se constituir; e finalmente,
como percebo os enfermeiros exercendo o cuidado sem parar para cuidar de si.

Acredito que esteja nessa Ultima consideracdo a base para as anteriores,
pois a auséncia de uma visao integral acaba por fragmentar as dimensoes, ja que
ndo parecem pertencentes a um mesmo contexto. Aquele que parte de uma
integralidade vé a profissdo como um segmento a ser cuidado, como uma area a ser
conhecida, entendendo que os temas pertinentes a sua profissao, continuamente se
encontram para que esta se desenvolva integralmente.

Considerando a importancia da educacado continuada para a manutencao
saudavel da enfermagem e do ser enfermeiro, pareceu interessante descobrir que
fatores sdo percebidos como motivacionais para o processo de educacéo
continuada. O delineamento desse estudo sera qualitativo. Os participantes
escolhidos foram enfermeiros que atuam na docéncia e na assisténcia, visto que a
segunda é um segmento da primeira. Foi realizada uma pesquisa de campo a partir
da realizacdo de entrevistas do tipo semi-estruturadas. O método de andlise dos
dados utilizado foi a Analise de Conteudo descrita por Bardin (2004).

A relevancia desse estudo esta em demonstrar a importancia atribuida a
educacao continuada pelos enfermeiros, considerando que atuam em contextos
diferentes. Pensando que essa reflexdo possa ser um ponto de partida para o
enfermeiro querer “aprender a aprender’, despertando essa mesma necessidade
naqueles que constituem o seu contexto, j& que habitualmente os profissionais de
enfermagem tendem a perceber sua formagao como algo rigido, estanque, limitando
os conhecimentos a aplicacdo de técnicas. O problema estabelecido para esta
pesquisa foi: Como o enfermeiro percebe a motivacao para o processo de educacao
continuada?

Em decorréncia desta questao tenho como objetivos: conhecer a construgcao
do enfermeiro, enquanto profissional assistencial ou docente; analisar a relevancia
atribuida a educacao continuada por esse profissional; conhecer a importancia
conferida a este processo nas organizacées de trabalho; e identificar os fatores
motivacionais, as facilidades e as dificuldades encontradas na busca da formacao
continuada.
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2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

... 0s métodos tém pouca importancia, desde que produzam resultados
suscetiveis de discussao racional, qualquer método € legitimo.

O que importa ndo € o método ou as técnicas, mas a sensibilidade
para perceber problemas e uma paixao ardorosa pela sua solucéo,
como diziam os gregos: o dom de maravilhar-se com o mundo.

Karl Popper

2.1 CONTEXTUALIZANDO A PESQUISA

Historicamente entende-se o0 nascimento de uma menina como um marco na
Enfermagem. No ano de 1820, em Florenca, na ltalia, nasceu Florence Nigthingale.
A menina recebeu este nome em homenagem ao local de nascimento. Aos vinte
anos, percebeu que queria mais do que era previsto para as mog¢as bem nascidas
daquele periodo, e foi entdo que seus pais permitiram, apdés muita resisténcia, que
ela desenvolvesse habilidades matematicas e estatisticas, que sem saber depois Ihe
seriam ferramentas importantes.

Os numeros lhe permitiram assumir o papel de educadora infantil por um
periodo. O desenrolar dessa atividade, somada a uma postura religiosa nao
dogmatica, diferenciava Florence. Foi em 1845, que a jovem despertou para as
questdes sociais e pediu aos pais para experienciar a realidade de um hospital. No
periodo em questao, as tarefas de enfermagem eram realizadas por mulheres sem
conhecimento tedérico e de comportamento vulgar, o que caracterizava um
impedimento para os pais de Florence aprovarem essa experiéncia.

Apenas em 1849 surgiu a oportunidade de estudar os sistemas hospitalares,
curso este que foi seguido de outros até 1853, quando Florence retornou a
Inglaterra, ja com uma proposta de trabalho que prontamente foi aceita. No ano
seguinte, durante a Guerra da Criméia (1853-1856), o jornal The Times' fez criticas
importantes aos hospitais e 0 secretario britAnico da época solicitou que a jovem se
tornasse a enfermeira responsavel pela introducdo de outras enfermeiras nos
hospitais militares. A atuacao diferenciada e as competéncias estatisticas mostraram
que apdés um ano e meio de aplicacdao de cuidados como higiene, alimentacéo e

' Jornal Britanico fundado no ano de 1785.
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controle do ambiente, o indice de mortalidade entre os soldados baixou de 60% para
2,2% (CARRARO, 1997). O cuidado é considerado como o atributo mais valioso que
a enfermagem tem para oferecer, € mais que curativo, pois integra o conhecimento
biofisico ao conhecimento do comportamento humano para gerar e promover saude
(HORTA, 1998).

Dessa forma se contextualizou uma &rea de conhecimento e fez de Florence
a fundadora da Enfermagem Moderna. Em 1860, na Inglaterra, foi criada a Escola
de Treinamento Nigthingale, baseada nos principios de que as enfermeiras deveriam
receber treinamentos praticos em hospitais organizados para este fim, e que
deveriam residir em uma casa de principios morais e de disciplina (FLORENTINO,
2006). Principios estes que trouxeram a possibilidade de um oficio para as
mulheres, ndo mais num contexto de desprestigio, mas sim de responsabilidade e
respeito.

No Brasil o0 nome a ser referenciado € o de Ana Justina Ferreira Nery.
Nascida em 1813, ficou vidva aos trinta anos com dois filhos, um estudante de
medicina e outro oficial do exército. Na ocorréncia da Guerra do Paraguai (1864-
1870), ambos foram convocados a servir a patria e diante o afastamento dos filhos e
dos irmaos, que também haviam sido chamados, resolveu se colocar a disposicao
da federacao.

Ana foi chamada no mesmo ano e colaborou com a organizacao de hospitais
e com atendimento aos feridos. Apds cinco anos de prestacao de servicos, voltou ao
Brasil sendo recebida com medalhas e louvor. Em 1923, na cidade do Rio de
Janeiro, foi criada a primeira escola oficial de enfermagem do pais, que apds trés
anos de existéncia recebeu o nome de Ana Nery. A matriarca da Enfermagem
nacional faleceu em 1980 (TURKIEWICZ, 1995). Como Florence, Ana rompeu 0s
preconceitos da época saindo do lar e assumindo outro papel na sociedade.

O impulso inicial de Florence foi o de colaborar, a partir dos conhecimentos
adquiridos, com pessoas que necessitavam de ajuda, no caso os soldados. Ainda
hoje, escolher a enfermagem como profissao é escolher uma forma de ajudar o
outro. Cento e sessenta anos depois, a necessidade de construir conhecimentos e
habilidades, para se constituir enfermeira, continua existindo e por isso este estudo
tem como questdo norteadora: Como o enfermeiro percebe a motivacdo para o

processo de educacio continuada?
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2.2 DELINEAMENTO

O estudo sera realizado a partir de uma abordagem qualitativa.

0s pesquisadores quantitativos especificam um delineamento de
pesquisa antes de coletar qualquer dado, aderindo a ele apés o estudo
estar encaminhado. Na pesquisa qualitativa, ao contrario, os elementos do
delineamento do estudo evoluem durante o curso do projeto. As decisdes
sobre a melhor maneira de obter os dados, de quem os dados devem ser
obtidos, como programar a coleta e quanto tempo deve durar uma sessao
de coleta de dados, sdo feitas no campo, a medida que o estudo se
desenvolve. O delineamento para o estudo qualitativo € um delineamento
emergente — um delineamento que emerge a medida que o pesquisador
toma decisbes constantes que refletem o que ja foi aprendido (POLIT et al,
2004, p. 200).

A escolha de um método na pesquisa qualitativa depende do que for mais
adequado a abordagem de questdes de interesse particular. O método escolhido
para esse estudo foi o descritivo explicativo.

Para Gil (2008, p. 42)

As pesquisas descritivas tém como objetivo primordial a descricdo das
caracteristicas de determinada populagédo ou fenbmeno [...]. As pesquisas
descritivas sao, juntamente com as exploratérias, as que habitualmente sao
realizadas pelos pesquisadores sociais preocupados com a atuagao pratica.
[...] a pesquisa explicativa tem como preocupagdo central identificar os
fatores que determinam ou que contribuem para a ocorréncia dos
fendmenos. Esse é o tipo de pesquisa que mais aprofunda o conhecimento
da realidade, porque explica a razéo, o porqué das coisas.

2.3 PARTICIPANTES

O primeiro critério para a escolha dos participantes foi que esses
trabalhassem nas mesmas instituicbes em que eu tive experiéncia, tanto como
enfermeira assistencial, como enfermeira docente, totalizando trés instituicdes
hospitalares e trés instituicoes de ensino superior. Esse critério se estabeleceu pela
curiosidade em identificar a percepcdo de outros enfermeiros sobre essas
instituicoes.

O segundo critério para escolha foi a titulacdo académica. A intengéo era ter

pelo menos um sujeito em cada nivel de formacdo: graduacgao, especializacao,
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mestrado, doutorado e pds-doutorado. Esse critério se estruturou na curiosidade em
conhecer as motivagdes de enfermeiros em niveis de formagéo diferentes.

Como as instituicbes hospitalares nao dispunham do seu quadro de
enfermeiros estratificado por titulagdo académica, foi enviado um convite eletrdnico
para todos os enfermeiros das seis instituicbes. Quando os enfermeiros
demonstravam interesse em participar, recebiam como retorno o questionamento da
sua titulacéo e a disponibilidade para agendamento da entrevista.

No cenério assistencial, foi possivel entrevistar enfermeiros com as
seqguintes titulagdes: graduacao, especializacdo e mestrado. No universo docente,
foram entrevistados enfermeiros com as seguintes titulacbes: graduacéo,
especializacdo, mestrado e doutorado.

Os professores com titulo de pés-doutor se concentraram em uma instituicao
de ensino, totalizando o numero de 03 professores. Foram realizados diversos
contatos eletrénicos com esses professores e mesmo os trés se dizendo disponiveis
para entrevista, nenhum podia agendar um momento para que essa ocorresse. Apds

um més e meio de tentativas essa titulacao foi retirada da pesquisa.

Quadro 01: Caracterizagao dos Enfermeiros Assistenciais

Entrevistado* | Sexo | Instituicao | Maior titulagcdo | Instituicao
formadora** em que
trabalha***
A1 F IF1 Graduacao IH1
A2 F IF2 Especializagao | IH2
H3
A3 F IF3 Mestrado IH2

*Na discusséo dos dados os enfermeiros assistenciais seréo identificados com a letra A.

**Na discussao dos dados a instituicao formadora sera identificada como IF.

***Na discussao dos dados a instituicdo de trabalho dos enfermeiros assistenciais sera identificada
como IH, referindo-se a instituicdo hospitalar.

A caracterizagdo dos entrevistados sera complementada com uma breve
descricao da trajetéria dessas enfermeiras.

A1, nos seus sete anos de formada, teve vinculo empregaticio com apenas
duas instituicoes hospitalares, sendo a Pediatria, o Centro Cirlrgico, a Terapia

Intensiva e a Saude Mental as areas nas quais teve experiéncia.
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A2 iniciou sua carreira em um hospital de pequeno porte de Porto Alegre.
Em menos de dois anos ap6s sua formatura, ingressou nos dois hospitais que
pretendia trabalhar enquanto era académica. Esta habituada a prestar assisténcia
em unidades de atendimento critico ou clinico-cirargico.

A3 realizou o estagio final da graduacdo em uma instituicado hospitalar, na
qual apds a formatura teve a oportunidade de ingressar no Programa de Enfermeiro
Trainne. Esse se desenvolveu no transcorrer de um ano, e, ao término do mesmo,
foi efetivada na empresa como enfermeira. A3 segue nesta instituicao ha oito anos e
nunca teve outro vinculo empregaticio. Diante sua experiéncia, percebe-se

capacitada para o atendimento do tipo clinico-cirurgico.

Quadro 02: Caracterizagado dos Enfermeiros Docentes

Entrevistado* | Sexo | Instituicdo | Maior titulagao Instituicao
formadora™* na qual
trabalha***
D1 F IF3 Graduacao IEST
D2 F IF4 Especializagao IES2
D3 F IF5 Mestrado IES3
D4 F IF3 Doutorado IES2

*Na discussao dos dados os enfermeiros docentes serdo identificados com a letra D.

**Na discussao dos dados a instituicdo formadora sera identificada como IF.

***Na discussao dos dados a instituicdo de trabalho dos enfermeiros docentes sera identificada como
IES, referindo-se a instituicdo de ensino superior.

Seguindo a forma de apresentacao dos entrevistados, também havera uma
breve descricdo da trajetoéria profissional dos enfermeiros docentes.

D1, enquanto académica, foi estagidria em um servico de atendimento a
Saude Mental, momento em que se encantou pela area. Ao término deste, foi
convidada a seguir como enfermeira assistencial na mesma unidade.
Simultaneamente ao novo emprego, iniciou como professora em um Curso Técnico
de Enfermagem. Ha aproximadamente um ano ingressou no ensino superior, como
professora da disciplina de Saude Mental, em uma instituicdo no municipio de Bento
Gongalves, onde, atualmente, mantém seu Unico vinculo empregaticio.

D2 iniciou sua caminhada profissional simultaneamente em dois hospitais de
Porto Alegre, ambos de médio porte. ApOs essa experiéncia teve oportunidade de
trabalhar na Secretaria de Saude da cidade. Depois ingressou em um hospital de
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grande porte da cidade de Porto Alegre, ja com trés anos de formacgdo. Apos dez
anos de experiéncia assistencial, passou no concurso para docentes, cargo que
segue ocupando até hoje.

D3 comecou em uma clinica de hemodialise logo apés a formatura,
experiéncia breve com duragdo de apenas 20 dias, pois ndo houve gosto pelas
atividades propostas. Seguiu seu caminho como enfermeira assistencial em um
Programa de Saude da Familia (PSF) no interior do estado do Rio Grande do Sul.
Depois de um ano e meio, voltou a Porto Alegre para iniciar o mestrado. No
transcorrer do mesmo, foi professora substituta em uma universidade e, ao terminar
a dissertacao, ingressou como docente em um centro universitario, hoje sendo esse
seu Unico vinculo empregaticio.

D4, enquanto académica, ja buscou em Porto Alegre as necessidades que
sua instituicado de ensino ndo supria. Ao terminar a graduacao, nao teve dificuldades
em receber propostas de emprego. Lembra que escolheu uma instituicdo por
oferecer o maior salario. Essa escolha durou pouco mais de um més, quando foi
chamada para trabalhar na instituicdo em que buscou sanar suas dificuldade e que
estabeleceu muitos contatos no periodo de graduacdo. Foram esses mesmo
contatos que a encaminharam a docéncia num momento em que havia caréncia de

professores enfermeiros na instituicdo de ensino que trabalha até hoje.

2.4 COLETA DOS DADOS

Os enfermeiros das seis instituicdes, de forma eletrénica, foram convidados
a participar da pesquisa. Receberam uma breve explanacdo sobre os objetivos da
pesquisa e a relevancia do assunto para a enfermagem.

Aos que se manifestaram interessados, foi enviada nova mensagem
eletrénica, questionando a titulagdo académica e a disponibilidade para realizacédo
da entrevista. O local e horario da entrevista foram definidos conforme a
disponibilidade do participante.

Antes de iniciar a entrevista, foi assinado um termo de consentimento livre
esclarecido em duas vias (uma para o participante, outra para o pesquisador),
concordando que o conteudo da entrevista fosse gravado e posteriormente utilizado



20

para analise. As transcricdes foram identificadas por letras e numeros respeitando o
anonimato dos entrevistados.

A coleta dos dados aconteceu através de entrevistas do tipo semi-
estruturada (APENDICE B e C). Lakatos e Marconi (1996) consideram a entrevista
como um encontro entre duas pessoas, a fim de que uma delas obtenha
informacdes a respeito de determinado assunto, mediante uma conversacdo de
natureza profissional. As entrevistas foram gravadas e posteriormente transcritas na

integra.

2.5 ANALISE DOS DADOS

Para Goldim (2000, p. 134)

Na pesquisa qualitativa ndo existe uma clara delimitagéo entre o término da
coleta dos dados e o inicio da avaliacdo dos mesmos. Durante a coleta
inimeras idéias de como analisar estes dados ocorrem, isto ja é o inicio da
fase de execucao da avaliagcao.

As transcrigGes das entrevistas foram submetidas a Analise de Conteudo, de
acordo com as etapas descritas por Bardin (2004, p. 40):

A analise de conteldo aparece como um conjunto de técnicas de analise
das comunicagOes que utiliza procedimentos sistematicos e objetivos de
descricdo do conteddo das mensagens. Mas isso nao é suficiente para
definir a especificidade da andlise de conteldo. [...] A intengao da analise de
conteido é a inferéncia de conhecimentos relativos as condigbes de
producdo (ou, eventualmente, de recepcéo), inferéncia esta que recorre a
indicadores (quantitativos ou n&o.) [...] O aspecto inferencial da analise de
conteudo que, acrescido das outras caracteristicas, fundamenta a sua
unidade e a sua especificidade.

Moraes (1999) sugere cinco etapas para proceder a andlise de conteudo
segundo Bardin: preparagdo das informacbes, unitarizacdo, categorizacao,
descricao e interpretagao.

A partir da andlise de conteudos, foi possivel reinterpretar as entrevistas e
atingir uma compreensao de seus significados num nivel que vai além de uma leitura
comum. Essa metodologia de pesquisa fez parte de uma busca tedrica e pratica,
com um significado especial no campo das investigacoes.
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3 APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Pensar nao é servir a ordem ou a desordem,
é servir-se da ordem e da desordem.
Edgar Morin

Neste capitulo, serdo apresentados e discutidos os dados encontrados
nessa pesquisa. A partir da Analise de Conteudo aplicada as entrevistas, foi possivel
identificar quatro categorias conforme a figura 01.

A enfermagem
enquanto escolha
profissional

A motivacao e os
caminhos de uma
construgdo permanente

Um convite a educacao
continuada

O individuo e a instituicdo, um
enlace importante para a
educacéo continuada

Figura 01: Categorias

Escolhi apresentar o referencial tedrico juntamente com a discussédo dos
dados, por acreditar que o texto se torna mais interessante, fazendo com que o leitor

perceba-se mais envolvido com o assunto em questao.
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3.1 A ENFERMAGEM ENQUANTO ESCOLHA PROFISSIONAL

A perpetuacdo da humanidade tem uma base biolégica suficientemente
definida. Para que ocorra a manutencao e o desenvolvimento dessa biologia em
uma sociedade, sdo necessarias condicdes favoraveis, e dentre essas estdao os
condicionantes de saude.

A necessidade de conservar uma comunidade faz com que as ciéncias
direcionadas a este campo tenham relevante valor. A enfermagem é uma das areas
que compde as Ciéncias da Saude, traz como esséncia o cuidado, e como outras
areas afins, suscita atengao.

Conhecer os motivos pelos quais os enfermeiros sentem-se motivados para
estudar € uma forma de dispensar atengao as ciéncias da saude, visto que as acdes
desses profissionais tém repercussao nos atendimentos prestados nos servigos de
saude. Anterior a essa questao, pareceu interessante compreender a motivacao
para essa escolha profissional.

Nessa categoria serdo apresentados os motivos que tornaram a
enfermagem uma escolha profissional. Os participantes escolhidos para esse estudo
foram enfermeiros docentes e assistenciais. Assim, mais que conhecer o porqué da
enfermagem, tornou-se significativo compreender, também, o porqué da docéncia.

Anteriormente, ao falar em Florence, citei o interesse dessa menina em
ajudar pessoas, no caso, soldados que estavam na guerra. Ao falar de Ana Nery,
nao foi diferente. Ao se perceber sozinha, acreditou ser mais Util na guerra, podendo
colaborar com outras pessoas. Mesmo que o tempo tenha transcorrido, ainda hoje,
uma das razées que levam a escolha da enfermagem como formacéao, passa pelo
interesse em trabalhar com pessoas que necessitam de ajuda.

Comeco apresentando a resposta da enfermeira assistencial A1 “[...] a
minha idéia era de assisténcia em relagdo ao cuidado, ndo a cura, se no teria feito
medicina [...]". A entrevistada traz o que pretendia exercer no momento da sua
escolha profissional, o cuidado. Aproveita ainda para fazer uma breve distingdo entre
a enfermagem e a medicina, mostrando os diferentes enfoques que cada éarea
apresenta.

“Alguma interdependéncia existe entre as duas profissoes, e elas, de algum
modo seguiram paralelas no desenvolvimento histérico” (ELLIS, 1998, p. 14).
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Habitualmente ha uma confusédo entre esses conceitos, bem como com as demais
especialidades das Ciéncias da Saude (Fisioterapia, Nutricdo, Fonoaudiologia,
Terapia Ocupacional e Psicologia) que, muitas vezes, sao percebidas como ciéncias
auxiliares a medicina, quando na verdade cada uma tem um campo de
conhecimento proprio.

Conforme A1, percebe-se o entendimento da cura de uma doenga como
uma assisténcia parcial, tornando a escolha pelo ser integral uma preferéncia, o
entendimento do individuo como algo mais inteiro que um, ou alguns diagnésticos.

Para Florentino (2006), o cuidado humano ultrapassa os planos cientificos,
nao se limita a cuidar do corpo doente, mas sim, parte do reconhecimento da
individualidade do sujeito. Lima (1997, p. 20) complementa: “A saude que
procuramos € esta saude do centro [...] como o brilho de uma estrela que invade
todas as dimensdes do nosso ser. Invade a n6s mesmos e além de nés”, ou seja, é
compreender a saude presente em todos os segmentos da vida de uma pessoa, que
o tratamento de sinais e sintomas ndo necessariamente trara o fim do estado de
doenca. Este sim serd encontrado a partir de uma avaliagdo do contexto do
individuo, da sua individualidade.

A capacidade de respeitar a individualidade de um ser demonstra a
subjetividade do cuidado, e essa capacidade ndo é ensinada, € percebida e
apreendida a partir das referéncias encontradas durante a vida. Conforme Boff
(2000), o cuidado humano é primordial e tem sido uma acdo presente na
humanidade, abrangendo o nascimento, transpondo as mais diversas fases da vida,
estendendo-se até a morte. Por isso, no decorrer do desenvolvimento humano, ndo
faltam referéncias sobre como cuidar.

Se o cuidado é uma acdo tdo presente na nossa existéncia, torna-se
compreensivel que muito antes da época apropriada para escolha profissional a
intencdo de cuidar de pessoas esteja latente, conforme respondeu D2: “[...] desde
pequena gostava de cuidar das pessoas”; e A2 [...] Muito cedo tive a idéia de fazer
algo na area da saude, trabalhar com pessoas na area da saude.

As falas das entrevistadas demonstram que cuidar de pessoas foi a esséncia
da escolha. Estas pessoas poderiam estar inseridas no cendrio de saude, ou ndo. O
encantamento estava na possibilidade de ajudar, de prestar o cuidado, processo

este que se caracteriza por uma relacéo interpessoal.
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Conforme Waldow (1998), o cuidado ndo pode ser prescrito, ndo segue
receitas. O cuidado humano é sentido, vivido, executado. Vivenciar o cuidado como
uma relacdo com o outro pode despertar para ganhos que a profissdo pode trazer,
além dos ganhos materiais.

Pensando nos ganhos possiveis, D3 respondeu: “A nossa profissao tem um
ganho por tras que é o sentimento de fazer o bem ao outro”. Para essa entrevistada,
0 “sentimento de fazer o bem” foi uma das razdes que a fez escolher a enfermagem
como profissao.

As relagbes interpessoais enriquecem o cotidiano e conseqlentemente
colaboram para o desenvolvimento das partes envolvidas. “...] a enfermagem se
apresenta através do processo de cuidar do ser humano, um ser complexo e
indivisivel, e para se comunicar com ele sera preciso considerar seus valores e
crencas, prezar a auto-estima e o auto-conceito, além de estabelecer um
relacionamento empatico (CIANCIARULLO, 2000, p.66).

As experiéncias compartilhadas aumentam a capacidade de trocar ou
discutir idéias, de dialogar, e, assim, corroboram para uma visdo ampliada da
situacdo. Quanto maior for a capacidade de visao periférica de um individuo, maior
sera a capacidade do mesmo de perceber seu papel no seu mundo e no universo.
Fazer o bem para o outro também ¢é fazer o bem para si. A coletividade tem carater
formador e complementar ao individuo.

Considerando a questdo formadora que a coletividade proporciona,
podemos pensar nas referéncias de cuidadores que temos durante a vida. O
entendimento adquirido a partir de determinados exemplos dé significado ao cuidado
e pode elegé-lo como pratica profissional.

A3 respondeu da seguinte forma:

Acho que essa escolha estava intrinseca. A minha avé era funcionaria do
Servigo de Atendimento Médico de Urgéncia (SAMDU) e a minha tia, que eu
sempre tive muito contato, se formou enfermeira, entdo eu convivia com
isso, ela me explicando e contando da faculdade, como eram os estagios e
tudo mais, acho que isso influenciou bastante. Na realidade nunca pensei
em fazer outra faculdade, acabei escolhendo a profissdo naturalmente.

O contexto encaminhou a preferéncia da entrevistada, fazendo parecer que
nao havia outra escolha possivel. Bandura (1980 apud LA ROSA, 2007) descreve
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trés tipos de modelos que podemos ter no decorrer da vida: os vivos, 0s
representativos e os simbdlicos.

A3 ao considerar sua avé e sua tia, pessoas préoximas e presentes na sua
convivéncia, como referéncias esta falando dos modelos vivos, daqueles que se
observa a presenca fisica, quando “supde-se que entre observador e modelo haja
algum tipo de convivéncia, na qual uma pessoa influencia a outra” (p. 80). Nesse
caso, tanto a avd quanto a tia, por exercerem atividades semelhantes e fazerem
parte da convivéncia de A3, tornaram-se referéncias para a escolha da enfermagem
como pratica profissional.

Ainda nesse contexto de referéncias familiares, D2 tornou-se modelo na sua
familia “Na minha familia nés somos trés irmas: eu fui a primeira e as outras duas
também fizeram enfermagem”. De acordo com Moran (2001) “aprendemos pela
credibilidade que alguém nos merece”.

O contexto familiar, por ser o primeiro grupo de contato, tende a oferecer
modelos de comportamentos que sugerem exemplos sociais, e, conforme trazido por
estas enfermeiras, elas perceberam, ainda em casa, a relevancia do cuidado a partir
das pessoas que lhes sao importantes, ou ainda podem se tornar exemplos para 0s
demais familiares.

Mais que eleger o cuidado como trabalho, ter a intencao de ajudar pessoas
ou pretender reproduzir modelos familiares, é possivel escolher essa profissdo pelo
lugar onde as agdes, habitualmente, acontecem, conforme respondeu A2 “[...] Me via
trabalhando dentro de hospital desde a adolescéncia [...]".

O termo hospital origina-se do latim hospitiu, que significa “local que
hospeda pessoas”, em referéncia a estabelecimentos fundados pelo clero, a partir
do século IV d.C, cuja finalidade era prover cuidados a doentes e oferecer abrigo a
vigjantes peregrinos. Segundo o Ministério da Saude (MS), o hospital € definido
como um estabelecimento de saude destinado a prestar assisténcia sanitaria em
regime de internacdo a uma determinada clientela, ou de nao internacéo, no caso de
ambulatérios e outros servicos (MOZACHI, 2005).

Independente da definicdo, o cenario hospitalar remete a um local no qual as
pessoas vao buscar recuperacao, melhora ou manutencdo de um estado de saude.
Essa caracterizagdo mexe com o imaginario das pessoas leigas e de alguma forma
faz perceber que os trabalhadores incluidos nesse ambiente detém, de alguma

forma, um poder sobre os demais.



26

Conforme Florentino (2006, p.17), “A medicina apresenta um capital social e
simbdlico reconhecido pela sociedade, intimamente ligado ao dominio do
conhecimento cientifico sobre o diagndstico, a terapéutica e a cura”. O que reforca o
imaginario popular.

Nao que a midia tenha sido lembrada nessas entrevistas, mas arrisco inferir
que ao reproduzir seriados, cenas de novela, filmes ou qualquer outro tipo de
producdo, os meios de comunicagao insistem na concentracdo do saber nas maos
de alguns, e na posicao paciente dos que precisam desse conhecimento para sanar
uma necessidade fisica ou mental. O contexto hospitalar, socialmente, permite o
status® de estar inserido em um ambiente diferenciado. O perigo declarado deste
tipo de divulgacao é a busca de uma carreira, ndo como forma de colaborar com
alguém, ou de buscar conhecimento pensando no beneficio coletivo, e sim, como
uma forma de satisfacdo da vaidade individual a partir do glamour® divulgado.

A estrutura das equipes de saude baseia-se na presencga da enfermeira e do
médico. Esses sao classicamente esteriotipados, o que pode influenciar na escolha,
ou na rejeicdo de uma profissdo. Um jovem tende a pretender reproduzir mais
facilmente alguém que é conhecedor de um assunto e tem reconhecimento da
comunidade por suas acgdes, que alguém de atividade servil, de mediana expressao
na prestacao da assisténcia.

Ellis (1998) apresenta trés imagens histéricas reproduzidas sobre as
enfermeiras: a folclérica, a religiosa e a servil. A folclérica se caracteriza pela histéria
da civilizacdo na qual as mulheres carregavam a responsabilidade de criar e prover
cuidados aos membros da familia, essa educacao provinha da supersticdo e da
magia; ja a imagem religiosa esta embasada nos ensinamentos do cristianismo que
recomenda amar e cuidar o préximo em nome da caridade e do amor cristao,
quando a obediéncia as pessoas em posicao superior (pastores ou médicos) era
exigida; e por fim a imagem servil, na Ildade Média durante a Reforma, o trabalho
nos hospitais ndo atraia as mulheres de berco elevado, era realizado por prostitutas,
mulheres que se sustentavam apenas com seus ordenados, consideradas
desqualificadas, estas eram forcadas a trabalhar como serventes domésticas. A

enfermagem era entendida como uma atividade domeéstica.

% palavra da lingua inglesa que significa posicéo social.
® Palavra da lingua inglesa que adjetiva algo como fascinante, encantador.
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Diante essa divulgacdo equivocada dos papéis no universo da saude,
algumas pessoas, inicialmente, ignoram a enfermagem e pensam na medicina como

Unica escolha para ingresso nesse contexto. Conforme respondeu D1:

[...] por trés anos prestei vestibular para medicina e ndo passei. Pensava:
quem trabalha em hospital? Médico. [...] chegou um vestibular de inverno e
escolhi enfermagem. Vou tentar, se eu ndo gostar tenho o livre arbitrio de
sair. Fiz, gostei, fiquei e vi que era isso que me imaginava fazendo, olha que
coisa interessante! Quando fui para os primeiros estagios, vi que era
daquela forma que queria trabalhar e depois comecei a entender que se
fosse médica ndo me realizaria, queria estar perto dos pacientes, entdo eu
queria ser enfermeira e ndo sabia, perdi trés anos por falta de orientacao.

A entrevistada, inicialmente, identificava apenas o médico dentro do hospital,
pois este, socialmente, é entendido como protagonista, reforcando a reflexao
anterior de como é contextualizada a posicdo de uma enfermeira.

A realidade encontrada no hospital, ou em outros ambientes dedicados a
manutencao da saude, é de complementaridade entre as profissdes, fato ainda sem
repercussao social. “[...] a organizacdao do hospital deve significar um lugar de
formacao e transmissao de saber” (FOUCAULT, 1989, p. 111) e ndo um campo para
disputa de poderes ou saberes.

Na fala de D1 também foi possivel identificar a auséncia da orientagéao
profissional, tdo importante, ndo apenas para 0 encaminhamento da area
vocacional, mas para a otimizacao do tempo de investimento na tentativa de
ingresso em um curso ou mesmo na realizacao do mesmo.

A2 traz uma resposta semelhante a de D1: “Tentei fazer medicina, mas n&ao
passei no vestibular, fiz enfermagem na motivacao, achando que ia fazer e ia gostar,
e foi o que aconteceu... Depois que passei para enfermagem ndo tentei mais
medicina e nem tive interesse de tentar de novo”.

Os dois ultimos relatos poderiam ser interpretados como a enfermagem
enquanto segunda opc¢ao de curso, mas opto por outra leitura, a de que nao ha,
socialmente, uma compreensao das atividades previstas no cotidiano profissional de
uma enfermeira. Respaldo essa leitura na satisfagdo encontrada no momento em

que foi entendida a pratica profissional.
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O trabalho de salude e de enfermagem nao produz bens a serem estocados
e comercializados, e sim servicos que sdo consumidos no ato da sua
producdo, isto é, no momento da assisténcia, seja ela coletiva ou individual
[...] lida com um objeto humano que traz aos servigcos de saude, demandas
relacionadas ao processo saude-doenga, expressas como necessidades ou
problemas de saude (KURCGANT, 2005, p.2).

Considero essa relacdo de producdo e consumo imediato, um dos brilhos
encontrados no setor da saude. Colaborar para a solugdo de problemas e
necessidades engrandece o trabalho de uma pessoa. Penso que todo profissional
envolvido na intencdo de sanar ou amenizar as necessidades de salde merece
reconhecimento, € ndo apenas uma categoria, ja que 0os médicos sem a presenca
dos demais profissionais da saude ndo conseguiram suprir as necessidades
vigentes no processo saude-doenca.

Depois dos motivos anteriormente apresentados para a escolha da
enfermagem como profissdo, também foi lembrado o mercado de trabalho como um
condicionante na escolha da profissdo. D3 disse: “[...] O mercado de trabalho
também influenciou’.

“[...] o mercado de trabalho comporta-se em termos de oferta e procura, ou
seja, disponibilidade de empregos e demanda de empregados em uma determinada
regido, respectivamente” (CHIAVENATTO, 1997, p. 38). E importante ressaltar que a
entrevistada trouxe o mercado de trabalho como um auxilio na escolha, ja que
prestar assisténcia integral suscita caracteristicas que vao além de reportagens nas
quais sdo anunciadas as carreiras promissoras. E claro que a possibilidade de
emprego pode, e deve, acompanhar a escolha profissional, mas espera-se que nao
seja um balizador unico.

Também foi possivel encontrar alguém que se tornou enfermeira

casualmente, D4 respondeu da seguinte forma:

(siléncio) olhei na lista dos cursos que tinha e escolhi enfermagem.
(siléncio.) Foi o curso que me chamou atengdo, entrei na enfermagem e
gostei muito, nunca pensei em mudar, mesmo tendo escolhido dessa forma
(siléncio).

Foi significativo o siléncio e o tempo que essa entrevistada precisou para
esbocar uma explicacdo do porque resolveu fazer enfermagem. Felizmente a

auséncia dos motivos que a levaram a este curso nao foram definidores de uma
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carreira marcada pela acomodacgédo, pelo contrario foi a entrevistada de maior
titulacéo.

Depois de conhecer os motivos para se constituir enfermeiro, busquei
identificar as razdes para a escolha da docéncia, ja que percebo os docentes como
pessoas que exercem relevante papel na construcdo dos seres humanos. Antes de
apresentar as respostas obtidas, achei pertinente contextualizar brevemente a
educagao na enfermagem.

Mesmo que o0s primeiros registros formais da Enfermagem tenham
acontecido em meados do século XIX, apenas no final do século XX foi
regulamentado o exercicio profissional, através da Lei n® 7.498, em 25 de junho de
1986 (SANTOS, 2002). Naquele momento, a enfermagem passou a ser reconhecida
formalmente como profisséo, e frente a essa conquista buscou espacos de trabalho
deixando de atuar, exclusivamente, na atividade curativa, mas também participando
de atividades de educacgéo e prevengao na intencao de promover a saude.

Atualmente a graduacao em Enfermagem possibilita campos para a pratica
profissional como: gestdo e auditoria dos servicos de saude, consultoria técnica,
assisténcia hospitalar e domiciliar, pesquisa e docéncia.

Independente da area de atuacado, a Enfermagem tem a equipe como base
de organizacao e funcionamento, assim dificilmente o enfermeiro estara solitario na
sua pratica. A equipe de Enfermagem se caracteriza pela presenca de enfermeiros e
técnicos de enfermagem, sao formacbes e atribuicbes distintas, porém
interdependentes. A existéncia destas duas formagdes, dentro da mesma area,
resulta em dois segmentos de ensino: nivel médio (Curso Técnico) e nivel superior
(Graduacao).

O enfermeiro que escolhe ser educador exerce influéncia, direta ou indireta,
em qualquer segmento da enfermagem. No entanto, a dimenséo deste compromisso
nem sempre € percebida.

O ingresso como docente em muitos cursos de nivel técnico ndo suscita
experiéncia profissional ou formacao especifica, apesar do Conselho Regional de
Enfermagem (COREN) ter definido, formalmente, a necessidade do titulo de
licenciatura para o enfermeiro ministrar aulas neste nivel de formacao.

Ja no nivel superior, de acordo com a Lei de Diretrizes e Bases da Educacéao
Nacional (LDB) — Lei n. 9.394 de 20 de dezembro de 1996 (apud GIL, 1997): “A
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preparacdo para o exercicio do magistério superior far-se-a em nivel de Pés-
Graduacao, prioritariamente em programas de mestrado e doutorado”.

A preparagdo do professor universitario ainda é bastante precaria.
Seguramente, a maioria dos professores brasileiros que lecionam em
estabelecimentos de ensino superior ndo passou por qualquer processo
sistematico de formagédo pedagdgica. E ainda mostra certo vigor a crenga
de que o fundamental para o exercicio do magistério nesse nivel é o
dominio adequado da disciplina que o professor se propde a lecionar (GIL,
1997, p. 13).

A situacao descrita pelo autor se fez presente nessa pesquisa, visto que
entre os entrevistados, tenho uma docente de ensino superior titulada apenas pela
graduacéao em enfermagem.

A compreensdo da enfermagem como uma atividade, essencialmente
técnica, somada a falta de avaliacao rigorosa pelas partes envolvidas no processo
educativo (profissional, instituicdo e sociedade) dificulta o reconhecimento do quanto

€ substancial ter uma formagéao prévia para se iniciar como docente.

Para que o ensino chegue a ser uma atividade mais genuinamente
profissional, devem acontecer trés tipos de evolugdo. A primeira, em que as
atitudes e as praticas dos professores sejam profundamente ancoradas nos
fundamentos da teoria e da pesquisa educativa. A segunda, que se amplie a
autonomia dos professores no sentido de serem incluidos nas decisdes que
se tomem sobre o contexto educacional mais amplo no qual atuam. A
terceira, que se generalizem as responsabilidades profissionais do professor
a fim de incluir as que tém face a outras partes interessadas da comunidade
no geral [...], entdo o tipo de conhecimento necessario ndo se limita as
coisas que afetam a atuacado na sala de aula e a técnica pedagoégica, e sim
deve incluir os conhecimentos orientados a facilitar a discussdo cooperativa
no grupo profissional como conjunto, e sobre o contexto amplo social,
politico e cultural no qual age (CARR e KEMMIS, 1998 apud RAMALHO,
2003, p.49).

A evolucao acima citada fica comprometida quando o ensino é visto apenas
como uma oportunidade de iniciar a carreira ou aumentar proventos, nesta ultima
condicao ainda recebendo o titulo de segundo emprego. O docente enfermeiro ao
nao dimensionar a responsabilidade assumida, também n&o identifica os processos
de natureza interna e externa, que devem ocorrer diante a nova atividade, e
dificilmente a docéncia estara ancorada em uma profissionalizacao.

A profissionalizagdo para Ramalho (2003) tem duas dimensdes: a
profissionalidade e o professionalismo. Através da professionalidade (processo
interno), o professor adquire conhecimentos para a atividade docente, saberes
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préprios e pedagdgicos, construindo competéncias e constituindo um processo de
formalizacdo e racionalizacdo da pratica docente. Enquanto o professionalismo
(processo externo) refere-se a reivindicagdo de um status distinto dentro da visao
social do trabalho, pretende fazer com que a sociedade reconheca as qualidades
especificas e complexas de serem adquiridas, de forma que proporcione prestigio e
participacao nas probleméaticas da construcao da profissao.

A auséncia de acompanhamentos e de processos avaliativos da atividade
docente minimiza o compromisso, seja com a professionalidade, seja com o
professionalismo. O carater técnico dos cursos de enfermagem, independente do
nivel de formacéao, permite a errbnea divulgacdo de que é a pratica que formara o
profissional. Essa crenca se perpetua por evidenciar os procedimentos como
determinantes, além disto, de certa forma, isenta o educador da responsabilidade de
colaborar com a aprendizagem do aluno.

Anterior a reflexdo dos métodos avaliativos, se faz necessario um olhar
sobre a evolugdo do processo docente, reconhecendo o planejamento como fase
inicial. E primordial identificar porque razdo se esta ingressando nesta atividade.
Tardif (2005) relata que “os fins ndo sdo uma dimensdo acesséria do trabalho
humano [...] constituem um modo fundamental de estruturacdo da atividade humana
em geral e da atividade laboral em particular” (p.195).

A estrutura da atividade docente pode ser percebida a partir dos motivos de
ingresso nessa area de atuacao. Inicio apresentando as referéncias familiares como
razdo para se tornar professor. D4 respondeu: “Venho de uma familia de
professoras, trés tias professoras, acho que isso me estimulou, tanto que no
segundo grau a minha formacgéo ja foi essa’.

Para Gimeno e Perez (1998 apud RAMALHO, 2004, p.111): “O modelo é um
esquema mediador entre a realidade e o pensamento, uma estrutura em torno da
qual se organiza o conhecimento e tem sempre um carater provisorio e aproximativo
da realidade”.

Crescer entre modelos que se repetem acaba por dar significado a esses.
Independente das marcas que as pessoas coloquem na sua pratica, e estas sem
divida sao unicas, a esséncia da atividade desenvolvida se repete aos olhos de
quem assiste, a tornando familiar, e assim, uma possibilidade de caminho
profissional.
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Vygotsky (2003) reforca a idéia da aprendizagem alicergada no social,
considera a pessoa em seu todo, envolvendo a cognicdo e a afetividade. Nesse
alicerce social pressupde-se a presenca de todos os afetos possiveis, inclusive o
presente nas relacdes familiares, esse também estimula e favorece o
desenvolvimento cognitivo e, por consequéncia, pode orientar a escolha profissional,
como referido por D4.

Além dos exemplos familiares, houve também uma experiéncia anterior no
magistério, que colaborou para que houvesse um retorno a atividade docente,
permitindo inferir a ocorréncia de uma identidade profissional.

Marchesi (2008) considera que a identidade profissional ndo pode ser
entendida como algo que se adquire no momento em que se inicia uma determinada
atividade de trabalho, mas como um longo processo de experiéncias vividas, de
encontros com os outros e de reflexdo sobre a prépria pratica. Condicées essas que
possivelmente 0 magistério tenha oferecido e se tornaram relevantes a ponto de
objetivar a volta a esse contexto.

Ao responder esse questionamento D3 disse “[...] gostava das acdes do
professor, isso sempre me satisfez muito [...] acredito que se tivesse sequido outra
carreira também teria buscado a docéncia’.

Pensando a identidade profissional como um longo processo entende-se que
acompanhar as acdées do professor no decorrer da vida pode ser uma forma de
descobrir uma alternativa de formacao. A posicao de discente também permite o
encontro com o outro e a reflexao.

Sacristan (2005, p. 46) diz:

[...] o modo de viver dos adultos, estrutura o tempo vital e da sentido para a
seqléncia de etapas da vida em dire¢do ao futuro. Este, raras vezes nos é
indiferente, [...] ele da sentido e impulso para o projeto de pessoa que
vamos progressivamente desejando e realizando.

O adulto por si s6 tem responsabilidades na construcao do projeto de vida
dos que estdo em fases anteriores do desenvolvimento, o educador se vé
duplamente influente nessa construgdo. Essa condicdo vem ao encontro da
responsabilidade social de ser professor, entre as quais esta a de ser uma referéncia
aos que o rodeiam.
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Freire (1996, p. 22) contribui dizendo que “desde o comego do processo, vai
ficando cada vez mais claro que, embora diferentes entre si, quem forma se forma e
re-forma ao formar e quem é formado forma-se e forma o ser formado”, ou seja, a
interacdo continua entre o docente e o discente é substancial em possibilidades e
crescimento para ambos.

Na fala de D3, percebe-se que independente da area de formacao estava o
ato de educar em primeiro plano, para essa entrevistada o valor estava na agao que
pretendia a educag¢ao como fim.

Segundo Assmann (1998, p. 26), “a educacao tera um papel determinante
na criagdo da sensibilidade social necessaria para reorientar a humanidade”, apés
decorrerem dez anos que o autor escreveu essa frase, a mesma ainda € valida
diante a crise de valores, atualmente estabelecida na sociedade. Talvez a
compreensao do real significado da educacao possibilite uma maior ocorréncia de
profissionais comprometidos com este objetivo.

Entre os diferentes motivos para se constituir professor, surgiu a escolha
pela docéncia baseada no bem-estar que o processo de ensino e de aprendizagem
pode causar. D1 respondeu: “Posso dizer que sempre gostei de ensinar, desde
crianga’.

Um gosto que comecou a se desenvolver tdo cedo, teve a oportunidade de
se constituir na vida adulta. Reconhecer a docéncia como fonte de prazer é
condicionante de uma docéncia realizada com ternura. Assmann (1998, p. 29)
escreve ‘[...] precisamos reintroduzir na escola o principio de que toda a
morfogénese do conhecimento tem algo a ver com a experiéncia do prazer. Quando
esta dimensao estd ausente, a aprendizagem vira um processo meramente
instrucional”.

Ser professor ndo se baseia exclusivamente em gostar de ensinar, mas o
bem-estar associado a atividade profissional tende a fazer com que os alunos
reconhecam o seu professor como alguém que tem prazer em estar na sala de aula,
e como segmento desse bem-estar, 0s momentos junto a esse professor tendem a
tornar-se prazerosos e de maior aproveitamento.

Jesus (2007) considera que:
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[...] o conceito de bem-estar docente pode ser traduzido pela motivagéo e
realizagdo do professor, em virtude do conjunto de competéncias
(resiliéncia) e de estratégias (coping4) que este desenvolve para conseguir
fazer frente as exigéncias e dificuldades profissionais, superando-as e
otimizando o seu proprio funcionamento (p. 26).

Essa relagdo permite uma melhor compreensao dos processos de ensino e
de aprendizagem e dos reflexos desses no desenvolvimento individual e coletivo do
aluno.

Das quatro docentes entrevistadas, apenas D3 planejou desde a graduacao
ser professora: “Sequi o caminho formal desde a graduacdo para ser professor,
podia ser enfermeiro assistencial e ser professora, que é um caminho, mas busquei
a questao académica’.

Na Enfermagem, a conjuncdo da assisténcia e da docéncia ocorre com
maior freqiiéncia nas situacdes em que o enfermeiro assume a docéncia como
segundo emprego. Situacao freqliente nos docentes dos cursos técnicos.

D3 referiu “ter buscado o caminho formal”, deixando sem querer a mostra, o
quanto manter as duas atividades descaracteriza formalidade, pelo menos na
enfermagem. De forma alguma desconsidero a riqueza da manutencdo da pratica
assistencial juntamente a pratica pedagdgica, “no lugar da dicotomia entre teoria e
pratica, da separagdo entre o pensar e o agir, da-se a integracdo harmdnica entre
essas duas dimensodes” (ENRICONE, 2006, p. 28), apenas percebo em diferentes
cenarios, que nao se tornam atividades complementares, e sim uma atividade perde
espaco em detrimento da outra.

O entendimento de ‘caminho académico” se da pelo norte da educacao
permanente e pela consideracdo que se tornar educador € bem mais que a
repeticdo de técnicas e o desenvolvimento da destreza manual dos educandos.
Essa dificuldade de compreender a educacdo como outra area de conhecimento a
ser aprendida faz com que, ainda se tenha a docéncia, entre outras razées, como
mera oportunidade de aumentar rendimentos, evidenciando o descompromisso com
a profissionalizacdo docente.

A pratica profissional ndo basta para um enfermeiro se considerar apto para
a docéncia. Esse entendimento encaminha as instituicbes muitos individuos que

estdo docentes, algumas vezes ocupando o0 espaco daqueles que sgo docentes.

* Palavra da lingua inglesa utilizada pelo autor para referir estratégias de enfrentamento das
adversidades profissionais.
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Para Batista (2005, p. 43):

[...] ocupagéo pode ser considerada uma questédo de estar, onde o individuo
se encontra ocupando um emprego ou um servi¢o, aplicando ou nao suas
competéncias [...], a profissdo é considerada o ser, onde o individuo
desenvolve competéncias, internaliza como seus os principios éticos e
morais da profissdo e procura atingir a auto-realizagcao a partir da mesma.

Por mais redundante que possa parecer, espera-se que o0 profissional
assuma uma profissao, pois quando isso ocorre, quem o faz pretende a diferenca e
estd comprometido, seja com a Enfermagem, seja com a Educacdo ou qualquer
outra area de conhecimento.

D1 complementa sua resposta: “Antes mesmo da formatura, deixava
curriculos nas escolas técnicas [...] afinal era uma atividade remunerada, mesmo
que temporaria. [...] teve um tempo que dava aula pela manh4, trabalhava a tarde e
dava aula a noite”.

O descompromisso nao é unilateral. A entrevistada referiu ainda nao estar
formada, mas ja estava buscando o ensino como uma alternativa de ingressar no
mercado de trabalho. Essa atitude é decorrente de uma realidade em que
instituicbes contratam pessoas com, ou sem, condicdes de colaborar para a
aprendizagem de outros.

Llapa-Rodriguez (2008) considera o comprometimento como um mecanismo
que produz comportamentos sélidos, que favorece o engajamento das pessoas em
linhas consistentes de atividades que elas mesmas elegeram para a obtencéo dos
seus propaositos.

O comprometimento ausente se torna preocupante, pois mesmo que o foco
de uma instituicdo de ensino seja apenas desenvolver a destreza manual para a
realizacdo de procedimentos, como atingir esse minimo se quem deveria ser
referéncia ainda ndo o adquiriu? A pretensdo de um cuidado holistico vai além de
algumas técnicas executadas com perfeicao.

O que pensar sobre o futuro de uma profissdo que parte do conceito do ser
integral e se propde a formar um ser parcial? Ainda na fala de D1, encontramos
“dava aula pela manh4a, trabalhava a tarde e dava aula a noite”, o que remete ao
pensamento que dar aula ndo era um trabalho, entdo o que era?! Uma ocupacao?!

Esse segundo plano colocado a educacao, tem reflexo direto na assisténcia
encontrada nos centros de atendimento de saude, independente de ser de grande
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ou pequeno porte, servico publico ou privado, enfim, enquanto ndo houver uma
conscientizacdo de que auxiliar na formacédo do outro requer formacao prépria, a
enfermagem vai esbarrar no cuidado em parcelas, e essas parcelas se reduzem
consideravelmente cada vez que também reduzimos a educacao.

Divergindo dos demais entrevistados, foi encontrado um motivo diferente na
busca pela docéncia. D2 disse: “Eu tinha um sonho, que era trabalhar de segunda a
sexta e isso ndo existia na assisténcia, queria ter sabado e domingo para viver a
minha vida, por isso fui fazer o concurso”.

Inicialmente, pode parecer pouco nobre esse motivo, se comparado aos
demais, mas vejo a necessidade de vida pessoal como um colaborador para
qualquer profissional.

A qualidade da atividade profissional passa pela qualidade de vida que a
pessoa se permite. Cunha (2004, p. 182) conceitua qualidade de vida no trabalho
como “equilibrio entre as expectativas e necessidades dos trabalhadores e as
oportunidades de sana-las ou minimiza-las por meio do oferecimento de fatores de
satisfacdo durante o desenvolvimento do processo e das relacdes de trabalho”. Nao
pretendo minimizar os conceitos de um assunto tdo subjetivo, mediado por
necessidades e desejos individuais, mas refiro a qualidade de vida enquanto ser
humano, enquanto ser pertencente a uma sociedade.

A distribuicdo da carga horaria laboral dos Enfermeiros ainda nao prevé
atividade nos dias tradicionais de expediente. Hoje, apenas uma instituicao
hospitalar’ de Porto Alegre proporciona que seus enfermeiros tenham os finais de
semana livres, obviamente colocando outros trabalhadores neste periodo e também
nos feriados.

A disputa pelas folgas no momento de formular a escala de plantdes
representa um momento de desgaste todo més. Esse desgaste, somado as
adversidades encontradas no cotidiano, colabora para a insatisfacdo com a pratica
profissional. Ao reconhecer a sua insatisfagdo, D2 buscou um novo caminho de
atuagao, possivelmente tornando-se mais feliz, ja que ha 20 anos vem exercendo a
docéncia. S6 tera boas condicoes de atender holisticamente o outro, aquele que,

enquanto individuo, cuida de si como um todo, e dessa forma manter-se saudavel.

® Hospital de Clinicas de Porto Alegre — HCPA.



37

3.2 UM CONVITE A EDUCAGAO CONTINUADA

Compreendo o desenvolvimento de um profissional, marcado por trés
grandes momentos: comecando pela escolha do curso a ser realizado,
intensificando-se durante a graduacdo e constituindo-se nas especializacbes e
experiéncias que acontecem no decorrer da vida profissional. No segundo momento,
com o andamento do curso, decepcbes com a proposta da profissdo podem
acontecer, o que algumas vezes encaminha a uma pausa nos estudos. Em outros
casos, logo ao término de uma graduacéo inicia-se outra, nao pela possibilidade de
agregar conhecimentos e habilidades a primeira, mas sim, pela decepg¢ao vivida na
escolha anterior, que muitas vezes vem acompanhada da vergonha em socializar
esse desapontamento.

Além da vocacado, outros fatores sdo condicionantes para a construcao
sélida de um profissional, como a importancia da infra-estrutura da instituicdo de
ensino, a qualificacdo do corpo docente, e ainda a maneira como se estabelecem as
relacdes entre docente e discente.

A forma como é percebida a qualidade de um curso repercute na
estabilidade emocional e confianca do aluno, visto que a qualificacdo da instituicao
de procedéncia pode ser um ponto de partida nas selecbes de recursos humanos
apdés a conclusdao do curso. Antes mesmo de buscar espaco no mercado de
trabalho, o aluno, nas suas relagdes sociais, ja percebe quando esta realizando um
curso socialmente reconhecido, ou n&o, em uma instituicAo socialmente
reconhecida, ou nao.

Para Mosquera e Stobaus (2005, p. 84):

[...] a auto-imagem é uma espécie de organizagdo da propria pessoa, €
composta de uma parte mais real e de outra mais subjetiva, convertendo-se
em uma forma determinante e de grande significado para poder entender o
meio ambiente em que vive, tentando perceber significados antes atribuidos
ao meio, que depois sao seus.

Ter uma percepgao positiva sobre seu curso parece motivacional, seja no
instante que for da caminhada profissional. Sentir-se pertencente a uma formacao
qualificada remete a uma melhor auto-estima, a pertencer a um meio reconhecido, e,

por conseguinte, aumenta a possibilidade de um reconhecimento individual.
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Diante desse contexto, e considerando que as provocacbes para uma
educagcao continuada devem comecar nos primeiros contatos com a profisséao,
pareceu importante investigar como os entrevistados perceberam a sua formagao no
periodo da graduacao, o quanto os seus professores evidenciavam motivos para a
busca do conhecimento e de que forma.

Comeco pelas consideracdes sobre a graduacao. A1 “Meu curso foi muito
bom, foi com bastante embasamento tedrico, foi maravilhoso! Principalmente
quando comparo com o0 curso de colegas provenientes de outras instituicées [...].
Reconhecer a qualidade de um curso a partir do embasamento teorico oferecido é
um étimo balizador. Supde uma educacao fundamentada em finalidades, objetivos,
estruturas, conteldos e métodos para a educagao, demonstra a responsabilidade e
a cientificidade reconhecidas como necessarias para a profissao.

Além do reconhecimento da qualificacdo do curso, a entrevistada trouxe uma
comparacdo com 0s colegas que provéem de outras instituicbes, o que permite
supor que estes ndo demonstram, para ela, embasamento teérico suficiente, ou que
de uma forma mais ampla, demonstram uma formagdo com deficiéncias mais
evidentes.

A1 estd formada ha sete anos e nao realizou um curso formal de
aperfeicoamento até entdo, essa situacdo pode sugerir que a mesma considera o
embasamento recebido na graduacgao, ainda, como suficiente para a sua pratica
assistencial, além de permitir o seguinte questionamento: como avalia os colegas
provenientes de outras instituicdes, utilizando referéncias de sete anos atras? Uma
profissdo se alimenta da atualizacdo, da certeza que nao existem verdades.

Cianciarullo (2000) considera que a caracterizacao de uma profissao é dada
por um corpo de conhecimentos especificos que a instrumentaliza de modo a
permitir seu desempenho com independéncia, competéncia e responsabilidade.

Tal abordagem evidencia o compromisso dos enfermeiros em favorecer o
desenvolvimento da sua profissdo, baseando-se em referéncias cientificas e atuais.
Numa perspectiva de ensino tecnicista, como muitas vezes é entendido o ensino na
enfermagem, o aluno poderia “aprender” apenas pela repeticdo de orientacdes
recebidas, mas quando estas orientagdes estdo sustentadas por estudos cientificos,
a aprendizagem tende a tornar-se mais sélida, visto que o proprio aluno podera ter
acesso ao material utilizado pelo professor e inclusive permite condi¢des, mesmo

que relativas, de avaliar a formacao dos pares com procedéncia distinta.
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Conforme a LDB, uma das finalidades da Educacdo Superior é ‘o
desenvolvimento do espirito cientifico e do pensamento reflexivo” (p. 16). E
questionavel o quanto esta entrevistada teve seu espirito cientifico desenvolvido no
periodo da graduacao, pois se o conhecimento precisa ser pesquisado e refletido
continuamente, na intencdo de manter as praticas adequadas e suspender as que
nao se justificam, fica a duvida de como demonstrar comprometimento com a
profissdo na auséncia de uma qualificagao continuada. Se tratando de uma profissao
jovem, como a que esta em questdo, a necessidade de comprometer-se
cientificamente torna-se eminente.

Faz-se necessario o envolvimento de todos e a compreensao do educar pela
pesquisa. Enricone (2004, p. 57) cita que, “é destacada a importancia da pesquisa
na produgao do conhecimento, nas respostas necessarias aos problemas sociais e
éticos da sociedade e, ainda [...] da pesquisa como principio educativo”.

A2 segue trazendo uma boa percepcao da sua formacao:

Muito boa a universidade pela qual me formei, acredito que seja uma das
melhores [...] tem uma formagéo humanistica voltada para o atendimento do
paciente e acho que foi uma détima formacéo [...] preparou bem para o que
realmente a gente ia ver dentro dos hospitais, preparou para a realidade

[]

A entrevistada além de adjetivar como muito boa sua formacao, reforca essa
consideracao ao crer que seja uma das melhores, por oferecer um foco humanistico
e um preparo para a realidade. A formacdo humanistica em um curso de
enfermagem pode ser ilustrada como um carimbo de qualidade, visto que a atividade
essencial é o cuidado, e este ndo acontecera com um minimo de qualidade, se néao
houver caracteristicas humanas naqueles que o procedem.

Jesus (2007) constata que uma formag¢do humanistica requer um processo
orientado para o desenvolvimento de qualidades pessoais e interpessoais que
possam contribuir para uma pratica personalizada e para a realizacao profissional.
Assim os professores devem orientar os alunos, também para o desenvolvimento de
qualidades pessoais e interpessoais. A2, ao considerar ter tido uma formacéo
humanistica, possivelmente esteja se referindo ao quanto foi orientada para o
desenvolvimento dessas habilidades de relagbes em prol de um cuidado mais

qualificado.
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Considerando o ato de cuidar como um ato humano, parece relevante a
consideracao de Waldow (1999), quando aponta o cuidado como um meio de
sobrevivéncia, além de trazer outro aspecto que se apresenta no cuidado, que vem
a ser uma forma de expressdo, um modo de relacionamento do ser humano com
outro ser e com 0 mundo que o cerca, reafirmando a necessidade de um referencial
humanistico para o exercicio do cuidado.

Dispor-se a cuidar alguém é estar pensando no outro, na sobrevivéncia do
coletivo, da sociedade, pois uma sociedade fisica e mentalmente doente perde
condicbes de se manter e evoluir. Para que ocorra esta interacdo entende-se a
necessidade dos relacionamentos, que nao diferem do cuidado como ato humano, a
acao de relacionar-se esta inerente a existéncia. A compreensao sistémica envolvida
no cuidado aumenta o compromisso com a profissdo e conseqientemente com 0s
pacientes, ao tecer essas relacées o enfermeiro localiza a importancia maior das
suas atribuicdes.

Quando A2 refere ter sido ‘preparada para a realidade” mostra ter
encontrado significado aos anos que passou na faculdade. O ensino e a
aprendizagem sao processos que precisam da realidade como referéncia, pois
assim os conteudos passam a ter representacdo. Tardif (2005, p. 217) diz que,
“saber ajustar a matéria para que os alunos compreendam é também ser capaz de
abordar temas em funcédo de seus interesses”, mantendo essa linha de pensamento,
Morin (2007, p. 31) complementa: “um saber sé é pertinente se é capaz de se situar
num contexto. Mesmo o conhecimento mais sofisticado, se estiver totalmente
isolado, deixa de ser pertinente”. Assim, a adequagcdo de interesses e a
problematizacdo desses num contexto de realidade encaminha a interagdo aluno-
professor para uma relacdo mais completa e proveitosa.

E importante observar que preparar para a realidade de um hospital, vai
além da sala de aula ou de um laboratério, passa a envolver uma instituicao
hospitalar real. Peterossi (1994, p. 119) considera que, “a experiéncia traz ao seu
portador uma sintese de conhecimentos dificilmente adquiridos num programa
formal de estudos, por melhor organizado que seja”. A disponibilidade de um
convénio com um hospital, ou mais hospitais, que tenham reconhecimento no seu
meio, € muito importante para o desenvolvimento dos académicos, pois estarao
desempenhando atividades em condicées mais proximas das ideais. A possibilidade

de ter um hospital-escola como apoio € condicionante para o crescimento
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profissional na area da saude, pois esse nucleo une a realidade assistencial e a
pesquisa, aspectos determinantes para a estruturacéo da profissao e do profissional.

A entrevistada a seguir mantém o adjetivo de boa formagdo, mas néao
demonstrou a mesma animacao, que as duas enfermeiras anteriores, durante a

resposta.

D1: Acho que tive uma formagdo boa, a instituicdo da qual provenho tem a
caracteristica de ser mais técnica [...] o que vejo como um aspecto positivo,

porque o panico de toda enfermeira recém formada é o de realizar
corretamente os procedimentos, esquecendo a parte tedrica [...].

D1 reconhece ser proveniente de uma instituicdo de caracteristica “mais”
técnica, o que para a entrevistada é positivo. Nao discuto as ansiedades que
permeiam o inicio da carreira de uma enfermeira quanto aos procedimentos, mas
nao consigo vé-los como tamanha adversidade. Acredito que ao ingressar em uma
instituicdo existam desafios maiores como as relagdes interpessoais, no grupo de
trabalho e na propria instituicao, além de tantas outras solicitacdes que sao feitas ao
profissional.

Nao me atrevo a priorizar as necessidades de um recém-formado, ja que
irdo variar conforme os conhecimentos e as experiéncias individuais, mas considero
oportuno lembrar que o enfermeiro tera sua pratica norteada pelo gerenciamento do
cuidado, dos recursos humanos e dos recursos materiais, € nesta distribuicdo os
procedimentos significam apenas uma parte do gerenciamento do cuidado, ou seja,
representam uma parcela e ndo o todo. Pascal (apud MORIN, 2007, p. 32) afirma,
“considero impossivel conhecer o todo se ndo conheco particularmente as partes,
mas como conhecer as partes se nio conheco o todo”. E preciso entender primeiro
a abrangéncia da profissdo proposta, para entdo esmiucar as partes. Essa é uma
dificuldade e um motivo de frustracdo para os alunos da graduacao em enfermagem,
que acreditam estar em um curso para salvar vidas apenas por meio de técnicas e
procedimentos.

Kurcgant (2005, p. 6) distribui o trabalho na enfermagem em: “cuidar ou
assistir, administrar ou gerenciar, pesquisar e ensinar. Cada um destes pode ser
tomado como um processo a parte com seus proprios elementos [...], € podem ou

nao coexistir em determinado momento e instituicdo”. Ou seja, considerar que 0s
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procedimentos sao a ténica maior do trabalho de uma enfermeira, é ndo reconhecer
a quantidade e a qualidade das atribuicoes presumidas para esse profissional.

Questiono-me o que D1 compreendia ser a sua atribuicdo no contexto de
trabalho no momento da sua formatura. Questionamento muito presente na minha
pratica, assistencial e docente, ja que esta nao foi a primeira vez que encontrei uma
colega reconhecendo sua base profissional calcada na realizagao de procedimentos.

Ao relacionar as falas desta entrevistada com a sua atual atividade
profissional, creio ser oportuno pensar o quanto, € como evidencia aos seus alunos,
gue os mesmos estao prestes a assumir responsabilidades muito além da realizacéo
de curativos e da mensuragéo de niveis pressoricos. Assmann (1998, p. 112) diz,
“uma parte importante dos nossos conhecimentos formais devera incluir a dimensao
operacional, ou seja, ser conhecimento experimental e tecnicamente utilizavel”. Nao
pretendo minimizar, ou desconsiderar, a importancia da atividade técnica para a
pratica de uma enfermeira, apenas considero necessario desmitificar que a profissao
pode ser resumida a isto.

Faz-se necessario resgatar a dissociacao entre teoria e pratica que D1 citou.
Se a preocupacgao é realizar os procedimentos corretamente, como fazé-los dessa
forma esquecendo a teoria? Vejo o embasamento tedrico, presente nas diversas
acoOes do cotidiano assistencial e docente. Mesmo que nao seja percebida, a teoria €
o pano de fundo de uma atuacio profissional. E pertinente resgatar que uma teoria
pouco valorizada no processo de ensino e de aprendizagem possibilitara um pano
de fundo com alguns espacos em aberto, e talvez por isso acabe por ndo ser
percebida.

A qualidade do servico prestado estara exatamente em ter uma pratica que
vai além da rotina, mas que existe por ser adequada e eficiente diante do problema
posto. Novamente penso de que forma esta docente conduz seus encontros com 0s
alunos, estariam sendo encaminhados para uma reflexao de suas ag¢odes, ou apenas
sao cumpridores das orientagdes recebidas?

Para Freire (1996, p. 39), “é pensando criticamente a pratica de hoje ou de
ontem que se pode melhorar a préxima pratica”. Estimular o raciocinio critico € uma
das atribuicdes de um enfermeiro docente, e este exercicio, para acontecer, suscita
teoria. Torna-se inviavel aprimorar a pratica do amanha sem a reflexao do hoje,
reflexdo que por si sé pede referéncias e parametros.

A mesma entrevistada complementa dizendo:
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D1 [...] tive uma boa formacdo também por toda a infra-estrutura que a
instituicdo oferece por ser particular, pela capacitacdo dos professores [...],
lamento ndo ter me envolvido mais com a pesquisa [...] ter produzido mais,
ter produzido alguma coisa que hoje contaria como ponto para uma sele¢cdo
de mestrado [...].

A entrevistada cita outros fatores que a fazem reconhecer a formacdo como
boa, entre esses estdo: a estrutura fisica, a capacitacdo dos professores e a
pesquisa.

Zanella (2007, p. 34), ao falar da influéncia das condigbes ambientais na
aprendizagem, diz que “situacbes ambientais favoraveis influem na aprendizagem.
Assim, um ambiente adequado, reforgcador, com adequada condi¢cao de acomodacao
fisica, de temperatura, de iluminagéo e de ventilacdo agradaveis, tende a favorecer
as aprendizagens em eficacia e realizagdes”. Acredito na influéncia da estrutura
fisica, mas considero-a como condicao prevista em qualquer instituicdo de ensino,
independente de ser privada ou publica.

Tive minha formacéo na Universidade Federal do Rio Grande do Sul, e como
toda universidade federal, ndo pode ser considerada como uma instituicdo que
dispbe de valores financeiros importantes. Mesmo nossa estrutura fisica tendo sido
de instalagbes ndo necessariamente modernas, nossos bonecos para estudo ndo
dispunham de maior tecnologia. Hoje, ao olhar para tras, enxergo as muitas
possibilidades que me foram oferecidas, possibilidades essas que ainda né&o
encontro em locais de ensino de carater privado, oportunidades muito mais
compensadoras que o conforto de instalacdes de ponta.

Ao falar em oportunidades, ressalto que sdo as mesmas para todos os
alunos do curso, a diferenciacéao é feita pelo préprio aluno, em querer ou nao, em
escolher os caminhos que lhes parecem mais convenientes, ou ajustados ao seu
momento de vida. Tenho claro que a entrevistada nao justifica a qualidade da sua
formacao somente na infra-estrutura, apenas aproveitei para refletir que os alicerces
podem ser antigos, desde que sélidos, € que entre eles estejam caminhando
pessoas de conhecimento também sélido e atual, mesmo ndo havendo um
importante recurso financeiro disponivel.

Falando nas pessoas que constituem o ambiente, chegamos aos docentes
de uma instituicao. Para D1, os docentes eram considerados qualificados, o que é
muito bom, ja que uma formacgao mediada por pessoas capacitadas sé engrandece

o cotidiano da aprendizagem.
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Grillo (2006, p. 61), ao falar nos saberes especificos da profissdo docente,
diz:

O armazenamento cada vez mais pesado de informacgdes é reconhecido
hoje como desnecessério e prejudicial tanto ao professor quanto ao aluno.
Antes, é indispensavel saber aproveitar, ao longo de toda a vida, as
oportunidades de atualizar, de aprofundar, de enriquecer e de transformar
0s conhecimentos iniciais, integrando-se a uma sociedade em mudanga.

Por muito tempo, houve o estigma da figura docente como o detentor do
saber, como uma pessoa muitas vezes inatingivel, ha algum tempo essa
consideracao perdeu valor. Compreende-se um bom professor pela capacidade do
mesmo em contextualizar o conhecimento por ele construido, fazendo com que seus
alunos percebam sentido nos encontros, que ocorram momentos de trocas, € que 0s
resultados dessas reflexdes sejam transpostos para o cotidiano como forma de
promover mudanca, ndo apenas na sala de aula, ou nas profissdes, mas, também,
na sociedade, e entre os muitos que ndo tem, e nao terdo a mesma oportunidade de
riqueza social.

D1 apés referenciar o carater técnico do seu curso, trouxe a qualificacao dos
professores como fator importante na sua formagdo. Ao relacionar essas duas
consideracdes, me permito questionar se a qualificacao sugerida estaria baseada
em uma referéncia antiga ou atual. Um corpo docente que utiliza referéncias atuais
estabelece relagdes de trocas e baseia-se na realidade social para desenvolver seus
conteudos, condicdo que dificilmente deixaria uma impresséao de carater técnico em
um discente.

Ainda na fala da entrevistada D1, encontramos uma referéncia a pesquisa,
acompanhada nao do valor cientifico e da representacdo desta para a profissao,
mas sim, como uma possivel producdo para pontuar em uma futura selecdo de
mestrado.

Freire (1996) considera que ndao ha ensino sem pesquisa € nem pesquisa
sem ensino. A pesquisa precisa ser utilizada e divulgada entre os discentes como
ferramenta para educacao, é preciso afastar o conceito habitual entre os alunos da
pesquisa como uma tarefa entediante e sem prazer, precisa haver entendimento do
quanto é possivel se desenvolver na busca de fontes e na colaboragéo para com a

producdao cientifica.
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D1, ao lamentar ndo ter realizado pesquisas na graduacdo, que hoje
pontuariam em uma sele¢cdo de mestrado, evidencia um lamento baseado em um
motivo individual. Ndo sugere a compreensdo maior do significado que a pesquisa
tem para uma profissdo. Vejo como um sinal de alerta essa constatacado, pois
mesmo estando inserida no contexto académico, essa enfermeira percebe o
enriquecimento do Curriculo Lattes ndo como uma conseqiéncia de um
investimento, mas sim como a causa para tal.

Dando continuidade as consideracdes de uma boa formacéao, temos o trecho
da entrevista de D4: “(siléncio) Acho que foi boa a minha formacgé&o (siléncio), ndo foi
nada de novo, ndo houve nenhum desafio maior (siléncio)”. A mesma entrevistada
que nao identifica os motivos pelos quais escolheu a Enfermagem como profissao,
considerou sua formacgao na graduacao boa e sem nenhum desafio.

Baseada na minha formagédo e na minha experiéncia docente, nao entendo
como é possivel passar, ndo menos que quatro anos, inserida em um novo universo
e descrevé-lo como ‘nada novo”, ou ainda, como uma experiéncia que nao
proporcionou um ‘“desafio maior”. O desconhecido por si s6 ja é um desafio, e
desenvolver minimamente as habilidades esperadas de uma profissdo sob a
supervisao de professores, ou outros profissionais, mais uma vez caracteriza um
desafio.

Conforme informado pela entrevistada, a Enfermagem era uma profissao
desconhecida. Por ndo haver enfermeira na sua cidade, ndo suponha quais eram as
atribuicbes dessa profissdo, o que reafirma o desconhecido e dimensiona quantas
novidades Ihe devem ter sido apresentadas no curso. O enfrentamento dos desafios
propostos tem variacdes, podem acontecer desde uma forma suave e agradavel até
uma forma tensa e dramatica, mas nao creio que possam ser desconsiderados.

Marchesi (2008) escreve:

[...] os sistemas cognitivos e afetivos estéo intimamente relacionados, nao é
simples separé-los no seu funcionamento adaptativo. A razdo nao age em
paralelo com a emocéo, que supostamente deve controlar e dominar, mas
sim as emogdes orientam a razdo, proporcionando sensibilidade (p. 102).

Se ndo é simples separar os sistemas cognitivos e afetivos, a auséncia de
sentimentos nas respostas de D4 instiga pensar com que emogao é vivida essa

profissdo. Nao questiono o desenvolvimento académico, j& que anteriormente citei
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que essa apresenta a maior titulacdo entre os sujeitos da pesquisa, mas faco uma
reflexdo de como essa docente estimula o desenvolvimento dos alunos na sala de
aula a partir de tantos siléncios.

Partindo do referencial que as emoc¢des proporcionam a sensibilidade e essa
norteia a razao, seria interessante identificar o mediador da razao de alguém que
pouco demonstra suas emocgoes. A paixao pela profissdo € projetada nas relagdes
com os pares, alunos e instituicdo. A paixdo é considerada um sentimento, e as
relacbes humanas se sustentam em sentimentos. Entdo, ser educador, enfermeiro
ou ter qualquer formacao, é se valer da afetividade para uma préatica mais humana.

Capellato (2006, p. 8) conceitua a afetividade como “a dinamica mais
profunda e complexa que o ser humano pode participar. Inicia-se a partir do
momento em que um sujeito se liga ao outro pelo amor”. Entendo a afetividade como
a tessitura das relacdes de ternura, podendo se manifestar de formas diversas, mas
ndo na auséncia de emogdes. Mosquera e Stobaus (2006) complementam
considerando a afetividade vinculada, organicamente, ao processo de
conhecimento, orientacédo e atuacado do ser humano, no complexo meio social que o
rodeia. Ou seja, essa rede de ternura esta presente em quase todos 0s processos
de existéncia do ser humano, caracterizando-o mais uma vez como um ser social.

Se a educacao tem como objetivo instrumentalizar o cidadao para viver
melhor em sociedade e para a sociedade, valer-se da afetividade na educacao é
estar preparando os individuos para uma sociedade melhor e também valorizando a
busca de relagbes humanas harménicas, uma educacao para a paz.

Em contraponto @ monotonia da entrevistada anterior, tem-se a resposta
vibrante de D3:

Considero positiva, bem positival Olho para os meus ex-colegas, onde
estdo e o que estdo fazendo e vejo todos muito bem, todos tém bons
empregos, seja nas diferentes areas da Enfermagem, todos tém cargos
importantes [...]. Vejo um diferencial importante na nossa universidade,
liamos Paulo Freire no segundo semestre, uma abordagem de educacio
bem forte, ndo vejo isso acontecer na maioria das outras instituicbes, tive
uma formagdo muito boa!

D3 demonstra um vinculo consistente com a profissdo. Utiliza a colocagao
no mercado de trabalho como uma forma de afirmar que a graduacado foi uma
experiéncia positiva. A consideracdo pelo mercado de trabalho ja havia sido feita
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pela mesma entrevistada quando questionada sobre os motivos para escolha da
profissao.

Vejo de forma positiva essa consideracado, por ser uma enfermeira que
exerce a atividade docente e que precisa estar sabendo o tipo de profissional que o
mercado estd a procura e como se ajustar a essas solicitacées. O periodo de
formacao também é um periodo de preparo para as futuras sele¢cées nas empresas,
falar em empregabilidade no decorrer do curso deve fazer parte da formagéao dos
profissionais.

Morosini (2001) conceitua que empregabilidade ndo é somente conseguir
empregos, nem mesmo é fornecer habilidades de empregabilidade. E muito mais:
significa desenvolver uma capacidade critica no processo de aprendizagem
continua, é transformar os estudantes em aprendizes criticos e reflexivos.

Mesmo com a virada do século, ainda ndo é simples e comum estimular os

estudantes ao pensamento critico e reflexivo, conforme Moraes (2005, p. 27):

[...] predomina ainda uma proposta educacional que continua confundindo
obediéncia com subserviéncia, abandono com incentivo a autonomia, que
valoriza o siléncio, a falta de imaginagao e a cépia. Educacao e liberdade
constituem ainda palavras conflitantes e excludentes, em vez de
convergentes e solidarias.

Se as aulas de D3, no decorrer da formagdo, foram marcadas pela
problematizacédo, pela reflexdo e pelo entendimento que o ser é inacabado, os
alunos, naturalmente, estavam prontos para o mercado de trabalho. Ao citar que
seus colegas de turma estdo bem colocados, posso compreender que
desenvolveram a percepcao da necessidade do estudo permanente e a avaliacao
continuada das suas bases praticas e tedricas, o que fez com que a
empregabilidade desses ocorresse como consequéncia.

A mesma docente segue informando ter tido contato com Paulo Freire ainda
no segundo semestre. Era o docente enfermeiro se valendo de um educador, ou
seja, a utilizacdo de outra area para clarear e dimensionar os objetivos daqueles que
se encontravam na sala de aula. Talvez essa transdisciplinariedade também tenha
favorecido a insercao desses egressos no mercado de trabalho.

Morin (2007, p. 20) considera:
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A transdisciplinariedade sé representa uma solugdo quando se liga a uma
reforma do pensamento. Faz-se necessario substituir um pensamento que
esta separado por outro que esta ligado. Esse reconhecimento exige que a
causalidade unilinear e unidirecional seja substituida por uma causalidade
circular e multirreferencial, que a rigidez da logica classica seja corrigida por
uma dial6égica capaz de conceber nog¢des simultaneamente complementares
e antagdnicas, que o conhecimento da integracdo das partes ao todo seja
completado pelo reconhecimento do todo no interior das partes.

Bom ter havido uma abordagem de educagdo bem forte, como disse a
entrevistada. D3 seguiu dizendo, informalmente, que a imersdo na Educacao se deu
em variados momentos e com diferentes professores. E a reforma do pensamento
desses professores, mostrando que as areas de conhecimento co-existem. Ao falar
em Educacao e Saude, tem-se como ponto de partida que os profissionais de saude
teriam capacitacdo para educar, mas de onde viria essa qualificacdo se nao ha o
entendimento da Educacdo como &rea distinta de conhecimento? No contexto
Saude, a Educagdo é uma alternativa muito utilizada na intencao de promover a
saude e prevenir as doengas.

Perry e Potter (2002, p. 40) classificam que:

[...] as atividades de promocdo da salde procuram ajudar o paciente a
manter o nivel de salde atual ou melhora-lo no futuro. As atividades de
prevencao de doencas sao direcionadas a protecdo do paciente contra as
ameacas reais ou potenciais a saude.

Essas atividades exigem do profissional de saude habilidades educacionais,
seja para orientar o paciente, seja para orientar os demais profissionais, 0 que
reafirma a necessidade de reconhecer a Educacdao como uma area a ser
investigada, aprendida e implementada, mostrando aos alunos outras possibilidades
para a promoc¢ao de uma saude mais qualificada.

A enfermeira assistencial identificada como A3 faz suas considerac¢des sobre

a sua formacao:

Ao final da minha formacdo ndo me considerei preparada, me senti crua,
muito despreparada para entrar no mercado de trabalho [...] acho que as
coisas foram abordadas de uma forma muito superficial, em todos o0s
sentidos [...]. O plano de cuidados do enfermeiro, todas as coisas
agregadas na assisténcia, tem muita coisa envolvida que infelizmente ndo
foi abordado, nao fui preparada e acabei vendo na pratica.

A partir desse relato, ndo mais serdo trazidas boas percepcdes sobre a
formacao durante a graduacdo. A3 evidencia a sensacdo de despreparo para
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ingressar no mercado de trabalho, considera a teoria e a pratica trabalhadas de
forma superficial e que, sé apds a formatura, ja atuando como enfermeira, conseguiu
dimensionar a complexidade do trabalho proposto.

D1, D4 e A3 sdo egressas da mesma instituicdo de ensino e trouxeram
consideracgdes distintas quanto as suas formacdes. Enquanto D1 achou ter recebido
um bom preparo técnico, D4 ndo se percebeu desafiada e A3 sentiu-se
despreparada. E conveniente diferenciar os tempos de conclusdo do curso, ja que
sao diferentes: quatro, trinta e oito anos de formadas, respectivamente.
Considerando esses intervalos de tempo e os relatos, é possivel inferir que houve
uma evolugcao nas percepgdes, iniciando na auséncia do desafio, passando por uma
abordagem superficial da teoria e da pratica, progredindo para um preparo de
carater técnico, ou seja, a valorizacao de um preparo pratico. Talvez a percepcao do
académico, que hoje esta estudando nessa instituicdo, seja de uma abordagem mais
completa.

A entrevistada A3, infelizmente, sentiu-se despreparada ao término da sua
graduacao. Ao observar as conversas dos formandos de um curso, ndo é raro
escutar a expressao “parece que nao sei nada”. Acredito que essa expressao tenha
maior ou menor significado conforme as oportunidades oferecidas ao académico
durante o curso e como esse as aproveitou.

Recordo-me do final da minha graduacdo. Quando nao tinha esse
sentimento, tinha consciéncia de que minhas habilidades nao eram sélidas, mas nao
que estavam faltando as pecas para entrar no quebra-cabeca profissional. Talvez a
consisténcia da teoria recebida e do contato presencial, em quase todas as areas de
Enfermagem, durante a graduacdo me deixou tranquila. A conclusdo do curso
ocorreu, mas a saida da instituicdo de ensino nao encerrou 0s lagos com 0s servigcos
de Enfermagem pelos quais passei, quanto menos cessou a referéncia que eles
foram e seguiram sendo, nos momentos de duvidas profissionais.

Zanella (2007, p. 30), ao descrever os processos caracteristicos da

aprendizagem, menciona que:
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[...] a aprendizagem é um processo pessoal, ou seja, cada ser humano é
agente de suas préprias conquistas que vao depender de seu esforgo e
envolvimento, suas capacidades e também de condigbes do meio que
poderdo oportunizar ou bloquear certas conquistas. Como decorréncia do
processo pessoal, pode-se falar em aprendizagem como um processo
pessoal, pode-se falar em aprendizagem como um evento ativo e dindmico,
na medida em que cada individuo é que deve, através de sua propria agéo,
agir dinamicamente no sentido de alcangar seu préprio desenvolvimento.

De forma alguma comparo a minha aprendizagem com a entrevistada,
apenas trouxe a minha percep¢ao do final do curso. Da mesma forma que tenho
uma lembranca suave e positiva desta etapa, escutei a angustia de alguns colegas
com as mesmas referéncias de A3. Por ter convivido com esses alunos sinto-me
mais a vontade de relacionar o pouco empenho no decorrer do curso com a
sensacao final de despreparo. Vejo a acao na busca do préprio conhecimento como
caracteristica individual, a instituicdo pode trazer sugestdes e alternativas para os
alunos, mas o envolvimento com as acfes propostas vai depender da motivacao
individual.

Quanto maior o comprometimento com algo, maior a percepg¢ao do contexto
e da complexidade envolvida. Como ja citado anteriormente, o trabalho de uma
enfermeira vai além das acbes popularmente comentadas, como administrar
medicamentos ou verificar temperatura corporal. Que as pessoas leigas
desconhecam as acdes de uma enfermeira é aceitavel, mas torna-se inadmissivel
que os alunos de Enfermagem, que passam anos se preparando, saiam da
graduacao, ainda com uma visao distorcida das suas atribuicoes.

Kurcgant (2005, p. 6) dimensiona o trabalho na Enfermagem da seguinte

forma:

Cabe ao pessoal de Enfermagem de nivel médio, majoritariamente, as
atividades assistenciais, e ao enfermeiro, as acdes de gerenciamento do
cuidado e da unidade. Especificamente sobre o trabalho do enfermeiro,
evidencia-se que as intervengbes deste agente concretizam dois diferentes
processos de trabalho: o processo “cuidar” e o processo “administrar”, com
a primazia do ultimo.

Em dltima andlise, escolher a faculdade de Enfermagem é escolher uma
formacao gerencial, e ndo operacional. Consideragdo pouco abordada, algumas
vezes nem aceita ou compreendida pelos préprios docentes dos cursos. A urgéncia
de compreender e divulgar para que fim o aluno esta se formando diminui a
frustracdo no andamento do curso, e no ingresso no mercado de trabalho. Nao estou



51

dando por encerrada a presenca do enfermeiro na cabeceira do leito, apenas
enfatizo que existem muitas outras solicitacbes para que cada equipe, em cada
turno, consiga prestar uma boa assisténcia aos seus pacientes.

A entrevistada D2 trouxe uma percepcao, aparentemente conformada da
sua formacao: “Ndo foi uma formacdo excelente, nés tivemos o que tu podes e o que
ndo podes imaginar de intercorréncias, até ficarmos um semestre sem professor
aconteceu [...] tivemos muitas dificuldades, mas a gente sobreviveu’.

Pelo trecho apresentado nota-se que além de ficar um semestre sem
professor, aconteceram outras situagdes adversas durante a formagéo, mesmo nao
sendo possivel identifica-las nessa fala.

As dificuldades, geralmente, remetem o ser humano ao sofrimento. Mattieu
(2007, p. 80) diz que “se o sofrimento nunca é desejavel, isso ndo significa que,
quando ele é inevitavel, ndo possamos usa-lo para progredir no campo humano e
espiritual”. A utilizacdo das adversidades como forma de crescimento, me parece ter
relacdo direta com a motivacdo do individuo. A pessoa que estd motivada para
alcancar determinado objetivo, que enquanto unidade pensa em alcancar algum
resultado, é capaz de encontrar na adversidade horizontes até entdo néao
percebidos.

D2 demonstra essa condicdo de motivacdo: a conclusdo do curso era algo
que ela queria alcancar, entdo mesmo tendo variados obstaculos na formacao e
sabendo que esses comprometiam de alguma forma a qualidade do ensino que
estava recebendo, seguiu a caminhada. Ao usar a expressdao “mas a gente
sobreviveu”, vejo que mesmo que tenha acontecido com sofrimento essa formacéao,
foi possivel conclui-la e ha 33 anos vem sendo o exercicio profissional dessa
entrevistada.

Considero que a percepc¢ao da propria formacdo encaminha, ou nédo, o
profissional a continuamente buscar novas fontes e novos saberes. Toda formacao
tem a presenca docente muito forte como referéncia, visto que sado as pessoas
escolhidas para orientar os alunos nesse periodo. Sendo assim, julguei importante
descobrir quais motivos eram evidenciados pelos professores para que o aluno
seguisse estudando.

As entrevistadas A1 e D3, sem demora, responderam: “Sim, a idéia desde o

inicio da graduacdo era o incentivo para adquirir conhecimento, tinha que ter o
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conhecimento como meta [...] estudar e estudar cada vez mais”; “Sim, o tempo todo”,
respectivamente.

A1 diz que desde o inicio do curso houve incentivo para aquisicdo do
conhecimento, que este deveria ser entendido como uma meta e para alcanca-la
seria preciso estudar, e estudar cada vez mais. Os docentes faziam o seu papel em
estimular os alunos para a busca do conhecimento, mas como citei anteriormente,
nao havendo motivagao individual, ndo ha essa busca. A1, apds sete anos de
conclusdo do curso, € a enfermeira assistencial que possui apenas a graduacao,
durante a entrevista reconheceu, por mais de uma vez, que ha necessidade de
buscar novas formagdes, mas nao o faz.

D3, mesmo com uma resposta curta, foi intensa e incisiva. Considerar que o
tempo todo havia incentivo é ter a clareza de que os docentes utilizavam, variados
recursos e diferentes situacoes para mostrar a necessidade do estudo e o quanto
existia de conhecimento novo, ou velho, nesses momentos.

A entrevistada A2 ndo demonstra a mesma convicgdo, das entrevistadas
anteriores, sobre o corpo docente enquanto motivador para a educacao continuada,
“A maioria sim. Sempre mostravam que existia a necessidade de continuar
estudando, de procurar uma formagcdo maior, bem como passar conhecimento para
0 grupo com o qual se trabalha”. Aqui j& ndo encontro mais uma resposta geral,
encontro a maioria dos docentes mostrando a necessidade de seguir estudando.
Conceituar como a maioria condiz com o pensamento de ter uma boa formacao, se
nao uma das melhores, como A2 disse.

A entrevistada fala em “obter uma formacdo maior e na transmissao de
conhecimento para o grupo de trabalho”. A obtencdo de qualquer titulacdo passa
pelo sentido que ela terd na vida de quem a procura. Pensar em educacao
continuada é pensar numa necessidade contextualizada, ndo ha regra sobre a
seqliéncia a ser seguida. E possivel que um profissional ndo almeje ser docente,
entdo nao havera razdo para cursar um mestrado académico, esse pode ser
substituido por um mestrado profissionalizante, ou por quantas especializacdes o
profissional julgar necessarias. O importante é que esteja aprimorando seu
conhecimento dentro das perspectivas que se propde e que sado do seu interesse.

A expressao “passar conhecimento” mantém o pensamento instrucionista e

minimiza os processos de ensino e de aprendizagem. Demo (2002, p. 134) cita que:
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O instrucionismo trata a aprendizagem como fenémeno linear: de cima para
baixo, de fora para dentro, em contexto autoritario da obediéncia [...]. Dai
surge o conceito equivocado de transmissdo de conhecimento e mesmo de
aquisicdo de conhecimento.

Acreditar que é possivel transmitir ao grupo de trabalho o conhecimento
adquirido é uma forma equivocada de perceber a Educagdo. Mesmo que a
aprendizagem seja continua, ndo ha linearidade nesse fenbmeno. Em qualquer
situacado que se pretende permitir a aprendizagem, € preciso partir de uma visao
global que cada individuo apresenta do assunto para entdo, gradualmente, integrar
novas informacoes.

Assim, A2 nao transmitira seus novos conhecimentos ao seu grupo de
trabalho. Ela poderd ser uma facilitadora na compreensdao das novidades
encontradas, mas primeiro precisara contextualizar porque e para que essas novas
informagcdes e descobrir, conjuntamente, quais os niveis de conhecimento das
pessoas envolvidas. E, se necessario, individualizar a condu¢do dos temas para
qualificagdo da equipe.

Enquanto a ultima entrevistada considerou que a maioria dos professores
evidenciava motivos para a busca da educacao continuada, A3 refere que poucos o

faziam na sua graduacao:

Poucos. Eu tinha como exemplo algumas pessoas que eu julgava
preparadas, que eu tinha como espelho [...] a minha orientadora de trabalho
de conclusdo de curso era um exemplo, ela estava sempre estudando,
super interessada e te instigava muito [...] o interesse dela era de ir além de
saber mais, ela queria também passar essa informacdo para o aluno. Nao
sei se isso ndo acontecia pela idade dos professores, pelo tempo em que
estavam la, muitos ja eram idoso (risos) e tinham uma formagédo de muito
tempo. Geralmente estimular a busca do estudo era uma caracteristica dos
professores mais jovens.

A quantificacdo de poucos, referida por A3, € preocupante, ja que um aluno
tem no decorrer de uma graduacao muitos professores, tanto nas atividades tedricas
como préticas. Esses poucos representam aqueles que compreenderam que a
graduacdo nao é o ponto final, ou ainda, que estimular os pares a estudar nao
significa colocar cortinas no préprio sucesso, e sim, descortinar a beleza e a
grandeza da profisséo.

Ter exemplos de profissionais € importante no desenvolvimento do aluno,

seja pela perspectiva positiva ou negativa, auxilia na construcdo da identidade
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profissional. Bandura (1978, apud LA ROSA, 2007), ao descrever modelacao, cita
que a aprendizagem por observagcado permite a aquisicdo de regras, conceitos e
estratégias de selecdo, procura e processamento da informagao. A3, ao dizer que
tinha uma professora que estava sempre estudando, que era interessada e que a
instigava como aluna, de certa forma esta dizendo que gostava dessa conduta e que
gostaria de assumir esse papel no seu contexto profissional.

Nao acredito que haja uma relacdo com a idade dos professores e como
manifestavam sua preocupacao com o aluno. Penso que os motivos que o levaram a
docéncia sejam sim, um norte para compreender como entendem o
desenvolvimento dos académicos e qual o seu papel nesse contexto.

Depois dos poucos docentes lembrados por A3, D4 reduz ainda mais a
quantidade “Apenas uma professora, eles s6 se preocupavam com a disciplina
deles”. D4 refere ter a lembranca de apenas uma professora como motivadora para
a continuidade dos estudos. Além de ser apenas um docente, faz consideracdo ao
fato que os docentes tinham preocupacdo com a matéria deles, ou seja, a
aprendizagem do aluno nao era o foco, mas sim o cumprimento de conteudos e
datas previstos no planejamento anual, que provavelmente era entendido como
ensino.

Gil (1997, p. 29), ao falar na énfase do ensino, diz:

Muitos professores colocam todo o seu empenho no ato de ensinar. Véem-
se como fornecedores de informacdo e como o0s principais responsaveis
pelos resultados obtidos. Acreditam que se o professor ensinou, isto é, se
explicou ou demonstrou, o aluno aprendeu.

Preocupar-se com a disciplina é ndo reconhecer o processo de ensino e de
aprendizagem como distintos. E triste constatar que entre varios docentes, apenas
um pensava no aluno.

Gil (1997) segue suas consideracoes sobre a énfase na aprendizagem
dizendo que esta se refere aos alunos, que estd centrada nas atividades
educacionais, nas aptiddes, expectativas, interesses, oportunidades, possibilidades
e condi¢des de aprender do aluno, para que esse tenha desenvolvimento individual
e social.

Compreensao ausente por parte dos docentes da entrevistada D4, e se ndo

ausente, nao presente o suficiente para deixar registro na aluna.
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Encerrando as consideracgdes feitas sobre os professores, trago D1 e D2,
respectivamente “Ndo muito, ndo tenho essa lembranca”; “Durante a graduag¢ao nao,
apenas na especializagdo”.

D1, ao néao ter essa lembranca, permite a inferéncia que a boa formacao foi
baseada no instrucionismo, ja que nao havia incentivo para que novas fontes fossem
consultadas. Novamente relaciono as respostas de D4, A3 e D1, j& que séo
egressas da mesma instituicdo de ensino. Para as duas primeiras, apenas uma
professora fez a diferenca quanto ao incentivo para educacéo continuada, enquanto
para a ultima ndo ha lembranga dessa ocorréncia.

D2 também ndo traz essa lembranca do seu periodo de graduacgdo. E
docente, e seu titulo maior é a Especializagdo. Nao fez e nao pretende buscar
alguma outra titulacdo, por ndo gostar de pesquisa como disse informalmente numa
pausa da entrevista. Possivelmente, por ndo gostar de pesquisa ndo a utilize como
forma de educar.

Nessa pausa da entrevista, solicitada por D2, foi revelado o motivo pelo qual
suspendeu seus interesses pela pesquisa. Apds receber o retorno negativo de um
projeto, da entdo coordenadora do Programa de Pds-Graduagcao da Faculdade de
Enfermagem na qual € docente, sentiu-se humilhada e escolheu banir essa atividade
da vida profissional.

Ao descrever os motivos para o abandono da pesquisa, a entrevistada em
questao ficou bastante emocionada, e o mal-estar sentido na época, que ainda se
faz presente, estava focado na forma com que recebeu o conceito negativo do seu
projeto.

Yoshimoto et al (2005, p. 71) descreve:

Todo o gestor tem como fungéo diferenciada relacionada a interagdo por
meio da comunicacdo continua com seus subordinados, pares, clientes e
fornecedores. Contudo distlrbios na comunicagao sao comuns em todos os
segmentos e niveis hierarquicos nas organizagoes.

Independente do tipo de disturbio na comunicacao que possa ter acontecido,
acho interessante ressaltar que, geralmente, o desconforto na comunicagdo nao
estd no conteudo da mensagem, mas sim, na forma, no tom e no volume da voz

utilizado para comunicar.
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Ouvir algo desagradavel e seguir em frente ndo €& impossivel, mas
acontecera com maior ou menor facilidade, dependendo de fatores como: quem esta
comunicando a mensagem, qual o momento da vida pessoal e/ou profissional em
que se esta recebendo o comunicado, entre outros fatores.

Para Yunes (2001), resiliéncia é o nome dado aos processos que explicam a
superacao de crises e adversidades em individuos, grupos e organizagdes. Para que
esses processos acontecam, a autora discrimina a mobilizagdo de trés segmentos:
sistema de crencas (atribuir sentido a adversidade, um olhar positivo sobre a
situagdo, a transcendéncia e a espiritualidade), sistema de padronizacdo (ser
flexivel, coeso, dispor de recursos sociais e econdmicos) e de comunicacdo (a
utilizacdo de palavras e acdes claras e consistentes, o compartilhamento de
sentimentos variados, a colaboracdo na solugcdo de problemas com uma postura
proativa).

Entendo que ndo somos constantemente resilientes, estamos resilientes
conforme a capacidade de harmonizar esses segmentos, o que nao é algo simples.
Acredito que o dia em que D2 recebeu essa resposta negativa, tdo marcante, tenha
sido num momento em que sua resiliéncia estava em baixa. Acho relevante sinalizar
0 quanto as acdes de um gestor, coordenador, ou alguém com atribuicdes desse
género (professor, enfermeiro) podem deixar marca ruim naqueles que o cercam,
seja com intencao, ou néao.

Para finalizar esta categoria tornou-se interessante desvelar as formas como
as entrevistadas sentiam-se motivadas pelos seus docentes para a busca da
educacgao continuada. Seguir modelos existentes ja foi apresentado como estimulo
para escolha da carreira assistencial e docente dos enfermeiros. Agora, os exemplos
surgem como estimulo para a busca da qualificacdo profissional, partindo da
premissa “se estudar poderei ser como ele”. Comego apresentando a resposta de
A3, “Usando o que eles tinham como exemplo, a formacdo deles, o caminho que
haviam percorrido [...]". D2 segue na mesma idéia:

Através da postura, do incentivo, das coisas que eles faziam, por exemplo,
as pesquisas, os prémios recebidos, o reconhecimento dos alunos, o
reconhecimento no seu campo de estdgio e trabalho [...] essa forma de ser
mais feliz, de ser melhor resolvida como profissional, de ser mais doce.
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La Rosa (2007, p. 79) comenta que “do ponto de vista da teoria da
aprendizagem social, pode ser util conceber o professor como alguém que
apresente constantemente modelos de comportamento, modelos verbais e
simbdlicos aos alunos”. Nao se entende que o aluno sera uma reproducéao idéntica
do professor, esse absorvera o que lhe for interessante e possivel dentro das suas
capacidades, entende-se como relevante fortalecer o papel que o professor tem na
vida de um aluno.

Arroyo (2000, p. 53), quando aborda a necessidade de uma docéncia
humana, diz: “ninguém nasce feito, nos fazemos, nos tornamos gente [...]. Nao
nascemos humanos, nos tornamos. Aprendemos a ser. Todos passam por longos
processos de aprendizagem humana”. Entdo se é no decorrer da vida que nos
tornamos e aprendemos a ser humanos, as pessoas que constituem nosso ambiente
nos fardo, mais ou menos humanas. O desenvolvimento do espirito critico favorece
a reflexdo e aumenta as possibilidades de selecionar um ambiente menos nocivo e
mais humano, espirito esse que tera seu desenvolvimento também estimulado por
um docente.

A3 e D2 mostram como a caminhada dos seus docentes e suas conquistas
serviam de estimulo para suas vidas. D2 fala no reconhecimento que esses
docentes tinham, ndo s6é o reconhecimento no trabalho, mas o reconhecimento dos
alunos, que aos meus olhos tem um significado maior, ja que esse se baseia nas
relacdes e nao no numero de artigos publicados.

D2 encerra a fala reconhecendo a forma de ser do professor como um
estimulo para o estudo, de ser resolvido, de ser mais doce. E o professor a partir do
seu modo de entender a vida, mostrando para o aluno que o trabalho faz parte da
vida, sdo atividades complementares, e que podem e devem oferecer prazer e bem-
estar.

A entrevistada D3 trouxe as referéncias para leituras como uma forma de

estimulo ao estudo:

Com o tipo de leitura que era proposto para nés, a gente lia muito,
participava de grupos de pesquisa, convite para participar de cursos e
projetos de extensdo, participacdo e organizacdo de eventos. Entdo sem
duvida fui motivada pelos meus professores para seguir estudando.
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Além das leituras, havia o convite para participar do que estava acontecendo
na universidade, de estar envolvido com o que oferecesse possibilidade de

crescimento profissional. Gil (1997, p. 63) fala em motivar os alunos:

[...] motivar implica despertar e manter o interesse do aluno em aprender. A
motivag@o envolve, portanto, o estabelecimento de um relacionamento mais
intenso entre o professor e os alunos. Apenas a medida que o professor
procura identificar os interesses dos alunos é que esta em condi¢cdes de
motivar seus alunos.

D3 em momento algum fala se havia ou ndo a investigacdo dos interesses
dos alunos na sua graduacao, mas de outra forma diz que havia sim a preocupacao
em mostrar para esses alunos que os seus interesses podiam ser despertados ou
desenvolvidos em atividades além da sala de aula. Que inserir os alunos em
variados contextos oferece também possibilidades variadas, além de
instrumentalizar esse aluno, mesmo que lentamente, para atividades diversas
pertinentes a sua profisséo.

Também foi possivel localizar nas respostas das entrevistadas a
necessidade de estabelecer objetivos; o estimulo ao desenvolvimento individual e da
equipe; e a busca de uma pratica com embasamento tedrico, como as formas com

qgue os professores estimulavam seus alunos para a busca da educacao continuada.

33 O INDIViPUO E A INSTITUICAO, UM ENLACE IMPORTANTE PARA A
EDUCAGCAO CONTINUADA

A categoria anterior mostrou como a graduacdo e seus respectivos
professores podem envolver e convidar seus alunos para a busca da Educacao
Continuada. Inicialmente, na categoria atual, serd apresentado como cada
entrevistada percebe sua necessidade profissional de seguir na busca do
conhecimento e, posteriormente, como a instituicio na qual trabalha se coloca
diante esse contexto.

Para o processo de formacao continuada se tornar concreto, o individuo,
mais do que ter sido estimulado durante a graduacao, precisa ter compreendido qual
o real valor dessa busca para sua vida pessoal e profissional, pois sdo os motivos de

ordem pessoal que encaminham, ou ndo, uma pessoa para qualquer tipo de busca.
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Provavelmente, enquanto um profissional n&o tiver atingido esse entendimento, nao
encontrara razées que o fagam pretender mais que a Graduacao.

E necessario perceber a construgdo do conhecimento como um processo
longo e continuado, no qual a transmissdo de conhecimento ndo recebe mais
destaque. Privilegia-se, sim, o desenvolvimento de um processo reflexivo. Essa
visdo implica em dispor tempo, tanto para a conscientizacdo desse processo de
transformacao, como para a consolidacao dessa construcao (CELANI, 2002).

A compreensao da construgdo do conhecimento como um processo mostra
mais que o tempo necessério para tal, mas sim a soma de fatores que colaboram
para essa ocorréncia. Ao pensar nessa soma de fatores, evidencia-se a auséncia de
linearidade no universo, pois mesmo que os motivos para a busca da educacgao
continuada sejam individuais, o contexto inevitavelmente tera influéncias. Entre
algumas possiveis influéncias encontra-se o valor atribuido para esse processo nas
instituicdbes com as quais os individuos mantém vinculo de trabalho. Conforme o
posicionamento da empresa, as pessoas terdo um contexto que remete a
necessidade da educacéo continuada com maior ou menor intensidade.

Considerando o tempo de permanéncia diario das pessoas na instituicdo de
trabalho, percebo o estimulo organizacional como um fator de grande importancia no
processo em questdo. As empresas, habitualmente, almejam reconhecimento
econdmico e social. E quando ja o tem, pretendem manté-lo. Essa condicao faz com
que seus colaboradores tornem-se importantes ferramentas para o alcance ou a
manutencdo desse reconhecimento. A partir dessa relacdo ha uma tendéncia para
que as empresas oferecam condicoes que facilitem os estudos para 0s seus
colaboradores, pensando em, concomitantemente estar qualificando a sua prestacéo
de servicos.

De acordo com Chiavenato (2002), as organizagdes hoje privilegiam,
sobretudo, seu capital intelectual, formador por capital externo (os clientes); capital
interno (os sistemas, processos e a organizacao interna); e o capital humano
(conhecimentos, habilidades e atitudes). Considerando o capital humano como um
dos ativos intangiveis da organizacao, deve-se priorizar a ado¢ao de um programa
de gestdo, que possa nao apenas abarcar profissionais de alto desempenho, como
também incluir profissionais de médio desempenho e outros com maiores limitacoes,
que ao serem direcionados e motivados adequadamente conseguirdo fazer aparecer

suas potencialidades e contribuir cada vez mais para o éxito organizacional.



60

Apés contextualizar a representacdo da educagdo continuada, para o
individuo e para a organizacgao, inicio a apresentacdo das respostas obtidas. Como
explicado anteriormente no primeiro, momento sera discutido o valor profissional
atribuido para a educacéao continuada.

A enfermeira assistencial A1 disse:

Hoje, na dependéncia quimica, a educagdo continuada ¢é bastante
importante, porque se trabalha a Terapia Cognitiva Comportamental, o que
faz com que a Enfermagem precise estar sempre atenta aos objetivos a
serem alcancados, além de cuidar seu comportamento, ética e postura.
Entdo, pra isso, tem que estar sempre estudando, aprimorando, tentando
buscar mais [...] tem que trabalhar o comportamento do paciente e ao
mesmo tempo se doutrinar diante dele. [...] A gente precisa da educagdo
continuada o tempo todo, e é importante inclusive para a empresa, porque
hoje em dia para uma coordenagéo, ndo sé de Enfermagem, mas do setor
de psiquiatria ou da dependéncia quimica, ndo necessariamente precisa ser
um meédico, entdo quanto mais tu adquirir conhecimento, melhores
condicées tens de concotrrer.

A1 considera a educacgao continuada como necessaria ao seu método de
trabalho, além de ser um suporte para uma assisténcia baseada em ética, postura, e
num comportamento que seja adequado aos olhos do paciente, comportamento
esse necessario para alcancar os objetivos da terapéutica proposta. Encerra sua fala
fazendo uma relacao entre a aquisicao de conhecimento e a possivel ocupacgéao de
cargos de geréncia.

Ao iniciar sua resposta, A1 fala em “hoje”. Compreendo que a mesma esta
referindo-se ao periodo vigente, mas pensar em educacgao continuada nao é pensar
em um processo apenas da atualidade.

Na categoria anterior, a mesma entrevistada trouxe a informacao que seus
professores, durante a graduacdo, estimulavam, continuamente, a busca de
conhecimento, ou seja, ha praticamente uma década essa entrevistada comecou a
receber os primeiros estimulos sobre essa necessidade. Esse contexto oferece
condicoes de dimensionar a educagao continuada como uma necessidade posta ha
muito mais tempo, € ndo como uma necessidade de hoje.

Compreender a necessidade da educagéo continuada vai além de entendé-
la como ferramenta para a pratica de uma terapéutica, ou como degrau para um
cargo de geréncia. Penso que a educacdo continuada precisaria ser entendida,
primeiramente, como possibilidade de crescimento pessoal, € como consequéncia

possibilidade de crescimento profissional.
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Delors (1998, p. 103) faz um capitulo sobre a educacao ao longo de toda
vida, e na introducao apresenta:

A educacado ocupa cada vez mais espaco na vida das pessoas a medida
que aumenta o papel que desempenha na dindmica das sociedades
modernas. [...] Hoje em dia, ninguém pode pensar adquirir, na juventude,
uma bagagem inicial de conhecimentos que |Ihe baste para toda a vida,
porque a evolugdo rapida do mundo exige uma atualizagdo continua dos
saberes [...].

Buscar a educacgao, continuamente, € pretender mais que atingir objetivos
individuais, é perceber-se integrante de uma coletividade e como tal responsavel por
essa, pela evolucdo e pela condicdo com a qual seus membros estabelecem as
relacdes. E compreender que ndo é possivel crescer apenas como unidade quando
se esta em um sistema, é entender que as agdes tém repercussao individual e
coletiva. E por isso, mesmo que 0 questionamento as entrevistadas tenha sido feito
sobre 0 segmento profissional, o seu significado na vida pessoal é anterior, € como
tal ndo poderia ser minimizado, ou até mesmo passar despercebido.

Ao encontro dessa percepgao coletiva, D2 atribui valor a educacao
continuada na sua atividade profissional, assim: “é fundamental pra gente conseguir
um grupo de trabalho melhorado. A educacdo continuada aqui no meu setor foi um
fator marcante na mudanca de postura desses profissionais”. Essa resposta se
refere @ melhoria ocorrida no setor no qual essa entrevistada exerce atividade
gerencial no hospital escola da universidade em que esta vinculada.

Ao perceber melhorias no grupo, que acredito, tenham ido além das
questdes de postura, D2 evidencia que a educacgao continuada pode promover mais
que o desenvolvimento individual. As melhorias coletivas favorecem o clima no
ambiente de trabalho, promovem satisfacdo com o espaco de atuagido, e essa
presenca do bem-estar leva o individuo a perceber melhor os processos nos quais
esta inserido seus beneficios, além de estimularem o grupo para que essa condicao
permaneca. Ao se verem pertencentes a um grupo de trabalho qualificado e
reconhecido, possivelmente, esses mesmos funcionarios acabem por valorizar a
formacao continuada nas perspectivas de beneficio individual e coletivo. Um gestor,
como D2, ter essa percepcéo, ja faz com que os momentos de trocas ultrapassem

os conteudos dos treinamentos previamente formatados.
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A1 na sua resposta também citou o quanto a educacéo continuada pode ser
suporte para uma assisténcia baseada em ética e postura. Concordo plenamente
que a busca do conhecimento favorece a adequagao das acbes e a capacidade
reflexiva de cada pessoa, mas é importante ressaltar que cada profissdo tem o seu
Codigo de Etica para reger essas questdes.

O Cddigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (2007, p. 4) traz no seu

predmbulo:

O aprimoramento do comportamento ético do profissional passa pelo
processo de constru¢do de uma consciéncia individual e coletiva, pelo
compromisso social e profissional configurado pela responsabilidade no
plano das relagbes de trabalho com reflexos no campo cientifico e politico.
[...] O Cddigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem esta organizado
por assunto e inclui principios, direitos, responsabilidades, deveres e
proibicdes pertinentes a conduta ética dos profissionais de Enfermagem.
Levando em consideracdo a necessidade e o direito de assisténcia em
Enfermagem da populagdo, os interesses do profissional e de sua
organizacao. Esta centrado na pessoa, familia e coletividade e pressupoe
que os trabalhadores de Enfermagem estejam aliados aos usuarios na luta
por uma assisténcia sem riscos e danos, e acessivel a toda populacao.

Se o Cédigo de Etica Profissional de Enfermagem pressupde trabalhadores
aliados aos usuarios na luta por uma assisténcia sem riscos e danos, pressupde que
esses individuos durante a formacgao tenham recebido orientagdes de postura e ética
adequadas para a vida profissional. Assim, a postura, a ética € o comportamento
nao estdo associados ao seguir estudando, mas sim, significam condicdo sine qua
non para a pratica profissional da enfermagem.

Ter um comportamento adequado para a terapéutica do paciente da
dependéncia quimica é substancial, porém o comportamento adequado de um
profissional independe da terapéutica escolhida, ou do cenario em questdo. Os
usuarios que estiverem recebendo assisténcia, em servico publico ou privado,
merecem encontrar um profissional com postura e comportamento adequado, o que
reforca a necessidade do profissional conhecer o Cédigo de Etica da sua profissao.

Ao encerrar sua fala, A1 cita que a educagdo continuada é importante,
inclusive para a empresa, pelas possibilidades que hoje existem do enfermeiro
assumir cargos de geréncia nos servicos de psiquiatria. Fagco uma leitura diferente
da entrevistada A1 quanto a importancia para a empresa de ter enfermeiros em
cargos de geréncia. Se, atualmente, ha essa possibilidade de atuacao nos servigos
de saude, se estabelece mais um estimulo de ordem individual para a busca da
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educacgao continuada, o beneficio de uma nova colocacédo € para o enfermeiro, e
nao para a empresa.

Para Lazarotto (2006) as funcbes gerenciais desempenhadas pelo
enfermeiro sado voltadas para a resolucao dos problemas de saude do individuo, da
familia e do meio ambiente. O gerente, neste ambiente, deve atuar como um pdlo
gerador de conhecimento, desenvolvendo as competéncias, incorporando as
inovagdes tecnoldgicas, definindo suas responsabilidades, visando a eficacia da
saude.

Anteriormente, ja trouxe a reflexdo do quanto ser enfermeiro € ser gerente.
A1 considera s6 o servico de psiquiatria como possibilidade de assumir um cargo
administrativo, mas nao ha essa restricdo. O enfermeiro esta capacitado para a
administragdo de um servico, desde que seja um servico de saude.

A2 percebe o valor da educacao continuada para sua atividade profissional

de outra forma:

E importante tanto para o conhecimento do enfermeiro na drea em que esta
atuando, como para poder passar para as pessoas que trabalham junto,
elas estdo sempre cobrando que a gente saiba outras coisas [...] sempre
vao aparecer coisas novas, tecnologias, novos conhecimentos e quem nao
esta estudando, assim como a gente também quer saber [...]. E bom pra
eles verem que existe continuidade, porque, a maioria dos técnicos de
enfermagem, que trabalham com a gente ndo tem condi¢cbées de continuar
estudando, quando possivel fazem um curso superior, mas para cursos de
extensdo nao se dispéem.

A2 evidencia a educagdo continuada como meio para fortalecer os
conhecimentos na area de atuacao profissional, além de ser necessaria para
“passar” conhecimento aos técnicos de enfermagem que compdem a sua equipe, ja
que esses cobram por informacgdes atualizadas. Acredita que ao estudar demonstra
a sua equipe a continuidade no processo de educacdo, que algumas vezes é
esquecida.

A atuacdo diaria em determinada area faz com que, continuamente, os
conhecimentos sejam colocados a prova, levando o profissional comprometido com
sua pratica a uma reflexao sobre o que se esta fazendo, no que esta baseando suas
condutas, e como essas se justificam teoricamente. A acdo sem reflexdo se torna
modelo para o grupo de trabalho, e como consequiéncia faz o grupo ter uma visao
equivocada das atividades do enfermeiro e até mesmo de como conduzir a sua

prépria pratica assistencial.
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A préatica de enfermagem é uma pratica social; € a pratica do cuidado e
deve acompanhar o desenvolvimento cientifico atual, assumindo as
implicagbes éticas advindas deste desenvolvimento. [...] € impossivel
delimitar, no cuidado executado pela enfermeira, onde comeca a qualidade
ética ou a eficiéncia técnica, pois estdo de tal modo imbricadas que, as
vezes, a decisdo da iniciativa é ética, mas a estratégia é técnica, em outros
casos, a decisao técnica fundamentada nos livros ou nos manuais de rotina
€ traduzida em uma postura ética de observacao e respeito a vontade
soberana do paciente (BARROS, 2002, p.54).

Reconhecer o significado da pratica de enfermagem € o passo inicial de uma
assisténcia qualificada. E preciso entender o cuidado como um ato que vai além das
paredes do hospital. Os profissionais de enfermagem precisam entender que
praticar o cuidado suscita a conjuncdo de dois grandes componentes: ©
conhecimento cientifico e a ética, e que a conducao da pratica do assistir conduzida
dessa forma permitirdA uma repercussao social positiva do cuidado, € como
consequéncia uma valorizacao da atividade profissional.

A grandeza do conhecimento cientifico para a pratica da enfermagem nao é
questionada, mas é preciso questionar, sim, como esses profissionais entendem os
processos de ensino e de aprendizagem. A expansao dos conhecimentos é um
processo individual, e como tal, envolve questdes individuais da aprendizagem. A
complexidade desse processo nao permite que o conhecimento seja algo possivel
de transmitir ao outro. A2 ndo esta sozinha na compreensao equivocada de que 0s
conhecimentos sdo meramente transmitidos, houve mais duas entrevistadas que
igualmente se manifestaram. A3 “A questao de passar para os técnicos que a gente

trabalha é muito importante”e D1:

Eu preciso saber para em conseqliéncia passar para o meu aluno, uma
coisa é conseqliéncia da outra, eu vou estar cada vez mais capacitada, em
conseqiéncia, eles também. Vai agregar qualidade inclusive no ensino
deles, na aprendizagem deles.

Diante a compreensao equivocada de transmissao do conhecimento, parece

oportuno citar Demo (2002, p. 124):
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O conhecimento e a aprendizagem sdo atividades humanas que
expressam, de maneira exuberante, processos nao lineares, além de serem
imateriais e dependentes de base material fisiolégica. Sdo nédo lineares
tanto em seu processo de formagdo, e reconstrugdo, quanto em sua
tessitura interna. [...] Em sua tessitura interna conhecimento e
aprendizagem sinalizam fenémenos tipicamente complexos, porque nao se
exaurem em alinhamentos |6gicos, mas implicam processos seletivos
tipicamente reconstrutivos, além de politicos. Representam por isso mesmo,
marcas potentes da espécie humana, embora ndo sejam marcas exclusivas,
significando alavancas que permitem intervengéo consideravel na natureza,
na evolugao e na historia.

A2 e A3 entendem que quanto mais estiverem capacitadas na sua area de
atuacao, mais informados estardo os técnicos de enfermagem que compdem suas
equipes. Essa visdo distorcida do ensino e da aprendizagem nas organizagdes
hospitalares é habitual. A educagédo continuada nessas instituicbes é projetada em
treinamentos, que ndo pretendem descobrir qual o conhecimento sobre determinado
assunto que tem um colaborador, além de mostrar a esse qual a relevancia da nova
conduta que se esta adquirindo, enquanto profissdo, equipe e instituicao. Nao ha
preocupacao com o contexto, nem com a reflexdo. Os treinamentos se sustentam na
lista de presenca e na repeticdao das orientacdes recebidas.

Num primeiro momento as orientacdes recebidas até sao “repetidas” na
unidade de atendimento, mas a manutengdo dessas nao acontece, pois nao foi
atribuido significado para o que se esta fazendo, ndo houve construcao, e sim, uma
imposigao. Nao ha como crer num alinhamento de conhecimentos e na igualdade
desses entre as pessoas, quanto menos em um universo de procedéncias tao
diversificadas como em um hospital.

Faco a consideracdo que os hospitais, mesmo que de pequeno porte, tém
um numero importante de colaboradores e seria inviavel a reflexdo simultanea de
tantas pessoas em um grande auditério, por isso considero que a sensibilizacao
para uma nova conduta poderia acontecer para todos num mesmo momento, mas o
detalhamento precisaria acontecer em pequenos grupos guiados pelas enfermeiras
do setor. A dindmica de educagdo em servico para uma mesma equipe que atua
diariamente aproxima as necessidades, e oferece um mesmo contexto, além de
permitir a enfermeira o exercicio da educagao, muitas vezes esquecido e substituido
pelas cobrancgas e adverténcias.

E necesséario que as enfermeiras também tenham essas condicdes de
interacdo com 0 novo assunto, pois para se tornarem multiplicadoras terdo que

entender e atribuir significado a esse. Caso a enfermeira ndo esteja envolvida o
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suficiente com o assunto a ser apresentado ao seu grupo de trabalho, dificilmente
fara com que estes se mobilizem, e consequentemente ndo supervisionara a
ocorréncia da nova orientacao na pratica assistencial da sua equipe.

Fora do universo hospitalar houve uma docente que relacionou as
capacitacdes dos alunos como consequiéncia das suas capacitagdes. Concordo que
estar mais qualificada tende a agregar qualidade nos processos de ensino, mas nao
necessariamente na aprendizagem, principalmente pela forma com que a
aprendizagem é percebida por D1, como uma conseqgléncia dos conhecimentos do
professor.

Schnetzier (1994) diz que a aprendizagem nao pode ser entendida como
uma simples recepg¢ao ou internalizagdo de algum significado recebido de fora, mas,
sim, deve ser encarada como uma reorganizacdo, e desenvolvimento das
concepgoes prévias. A aprendizagem é vista como uma mudanca conceitual,
consequentemente, o ensino esta longe de ser centrado na simples transmisséo de
informacdes pelo professor, passa a ser concebido como um processo que visa a
promocéao de tal mudanca.

Nao ha como ocorrer processo pensando que as capacitacbes do aluno
ocorrerdo como conseqiiéncia das capacitacdes do professor. E uma compreensao
absolutamente inadequada da aprendizagem, o que reforca a necessidade dos
professores provenientes de areas distintas da educacao se disporem a estudar a
educacao e assumir o papel docente com profissionalismo, € ndo como algo que
acontece no improviso da sala de aula.

A2 citou que ocorre uma cobrancga por parte dos técnicos de enfermagem
para que continuamente Ihes sejam apresentadas informacdes atualizadas sobre a
realidade assistencial. Vejo que os momentos em que o0s funcionarios solicitam
informagdes ou respostas para as suas duvidas, poderiam ser transformados em
momentos de trocas entre o grupo, uma forma de estimulo para que eles também
tragam novas informagdes, para que sejam co-responsaveis pela qualificacdo da
assisténcia prestada.

Pensando em co-responsabilizar os componentes do grupo, cito Deschénes
(1998), ao considerar que a aprendizagem realiza-se pela construcdo de modelos
mentais e pela sua negociacdo na qual suas propriedades estao verificadas e
corrigidas pelo meio de simulacdées ou pela interagdo social com os individuos. As
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simulacdes e a interacdo social estdo oportunamente presentes no ambiente de
trabalho, e como tal, precisam ser utilizadas.

Co-responsabilizar os pertencentes de um grupo é mostrar que todos e tudo,
precisa estar comprometido para que ocorra a aprendizagem. E se perceber
responsavel por si, pelo outro e pelo meio que se ocupa. Pela representacdo que o
enfermeiro tem no grupo, pode até ser o responsavel pela organizacdo dos
momentos para que acontecam as trocas, mas a responsabilidade pelo crescimento
da equipe deve ser de todos.

Para Pereira et al (2005) a assisténcia de enfermagem € prestada por
profissionais que tém competéncias e atribuicbes diferenciadas, que atuam em
instituicées distintas, nas quais participam de diferentes processos de trabalho. As
equipes compdem-se de profissionais com capacitacdo nos niveis médio e superior
de ensino. Independente da formagéo, na pratica, um diferencial que enriquece a
qualidade da assisténcia prestada é a motivacédo, que envolve e compromete cada
funcionario com a missdo, as diretrizes e o0s objetivos institucionais e da
enfermagem. Ou seja, co-responsabilizar o grupo para o desenvolvimento de todos,
€, de certa forma, motivar para que esse entenda que o seu comprometimento tem
valor maior.

A preocupacdo com a continuidade nos estudos citada por A2 também

aparece na fala de A3, apesar do enfoque diferente:

Infelizmente a gente vé profissionais que s6 fizeram a graduagdo e nio
buscaram mais coisas, independente do interesse se é para a area da
docéncia, se é por um interesse pessoal e profissional de melhorar na
prédtica, mas a educagdo continuada é algo que ainda falta bastante na
enfermagem.

Enquanto A2 considera que estudar demonstra a sua equipe de técnicos de
enfermagem a continuidade necessaria no processo de educagdo, A3 fala na
auséncia dessa continuidade por parte dos seus pares, lembrando aqueles
enfermeiros que encerraram sua busca de conhecimento no término da graduacéo.
A3 reconhece a educacdo continuada como uma busca ainda ausente na
enfermagem.

Moraes (2004) considera que hoje, sabemos que o futuro € sempre uma
construgdao social e coletiva. O que realizarmos ou deixarmos de realizar hoje,

afetara o nosso futuro, a salde das pessoas e do planeta, e possivelmente, nos sera
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cobrado amanha. Nao ha como fugir de si mesmo, de nossa prépria consciéncia e
do que nos espera. E preciso estar mais consciente das implicagdes de nossos atos,
como também de nossas omissdes, de nossa ignorancia e de nosso siléncio.

Para haver continuidade nos estudos, o individuo tem que entender o
significado da sua inconclusdo. E a aceitacdo da impermanéncia que permite o
entendimento de que néo é possivel estar pronto. A2 reconhece a sua inconclusao e
ao buscar um novo saber acredita estar demonstrando a sua equipe essa
compreensdo. A3 se desconforta com a acomodacao de alguns dos seus pares,
acomodacéo esta que, habitualmente vem acompanhada da crenca que os anos e a
pratica sdo suficientes para a manutencdo de um profissional. A palavra
acomodacao por si s6 vai contra a desordem vigente, em termos de conhecimento, a
omissao profissional, como qualquer outra, cedo ou tarde tera a sua cobranca. O
que sera cobrado amanha ndo saberia dizer, mas vejo hoje a dificuldade que a
sociedade tem em reconhecer o valor da pratica da enfermagem como um possivel
reflexo do siléncio e do distanciamento de muitos enfermeiros.

A2, ao encerrar sua fala, cita a dificuldade que os técnicos em enfermagem
tém em continuar estudando, que quando possivel fazem um curso superior, mas
que nao se dispéem a participar dos cursos de extensdo. Ou seja, € mais facil fazer
uma graduacgao do que um curso de extensdo. Essa visao trazida por A2 é bastante
comum entre os técnicos de enfermagem. Considero preocupante pensar que nao
ha disposicao, tempo ou qualquer outro motivo para participar de cursos de
extensdo, que se caracterizam por uma curta duracao e por um foco Unico; mas que
existe possibilidade dessa mesma pessoa ingressar em um curso de, no minimo,
quatro anos e com dimensdes multiplas.

A dificuldade em compreender as atividades que permeiam o trabalho da
enfermeira encaminha muitos técnicos de enfermagem a ingressar em uma
graduacdo. As complicagdes acontecem quando comecam as dificuldades no
decorrer das disciplinas, pois esses novos alunos alimentavam a idéia que ja tinham
experiéncia pratica suficiente e que a graduacao seria apenas uma formalidade. Nao
gue seja uma regra essa situacao, mas € bastante frequente.

A distincdo entre operacional e gerencial é pertinente nesse momento.
Tornar-se enfermeiro nao € ser um técnico com diploma. Todo embasamento teoérico
preconizado durante a graduagao existe para que, lentamente, se estruture um
conhecimento para a realizacdo de condutas, para que as ag¢des acontecam com
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entendimento do por que precisam ser de uma forma e ndo de outra. Essa visdo
maior, dificilmente é percebida pelos técnicos de enfermagem. Ocorréncia que ja foi
citada, e que era possivel de prever pela falta de entendimento da repercussao
social da pratica em enfermagem.

A terceira enfermeira assistencial faz sua consideracao:

A Enfermagem, tanto na docéncia como na assisténcia, abrange um gama
muito grande de conhecimentos e precisa de estudo, principalmente para o
enfermeiro que esta na assisténcia [...]. Quando se esta em uma unidade
clinica-cirdrgica se vé um pouquinho de traumato, de pneumo, de cardio,
neuro, um pouquinho de tudo, entdo por mais que pretenda um caminho,
precisa saber um pouquinho de cada coisa.

A3 fala na abrangéncia de conhecimentos pertinentes a enfermagem, na
sobreposicao da assisténcia as outras areas e ao cotidiano generalista de uma
enfermeira. Realmente € vasto o campo de conhecimento na enfermagem, como €
vasto o campo de conhecimento de qualquer area, visto que o conhecimento,
independente da area, ndo tem limites.

A docente D3 também se coloca diante dessa auséncia de limites para o

conhecimento:

A educagdo continuada é fundamental! O que a gente 1é, o que a gente
estuda e quanto mais 1€, quanto mais estuda, menos sabe, e se da conta da
imensidao (risos). [...] Hoje o uso do cateter x € a verdade absoluta, amanha
ja ndo é mais, gera até uma ansiedade na gente, parece que tem que estar
estudando o tempo todo |[...].

Pensando em nao haver limites para o conhecimento, cito Ketzer (2006),
quando fala que o mundo contemporaneo ancora em seu cenario uma série de
questdes que exigem profunda reflexdo. Possivelmente, a mais desafiadora seja a
chamada globalizacdo, que dilui fronteiras econdmicas, sociais, culturais,
tecnoldgicas e cientificas, em virtude dos avangos tecnoldgicos, que encurtam
distancias e tornam o mundo acessivel a um numero ilimitado de pessoas.

Essa nova condicao tecnoldgica que facilita a divulgacdo do conhecimento
evidencia o quanto é possivel ter acesso a tantas informagdes e como € impossivel
apreender tudo que esta disponivel.

A3 citou a necessidade de conhecer um pouco de tudo, o que de certa forma
€ uma colocacao delicada, ja que “um pouco de tudo” encaminha a superficialidade.

Nos anos 80 com a implantacdo do SUS, houve a necessidade que os profissionais
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de enfermagem tivessem uma formacao generalista para atender os diferentes
niveis de atencao, e, para tal, foi reformulado o curriculo entdo vigente, de 1972. Em
1994, foi oficializada pela portaria n. 1721/94 a nova proposta curricular prevendo a
formacao do enfermeiro em quatro areas: assisténcia, geréncia, ensino e pesquisa,
que tinha como pressuposto a educacdo como possibilidade de transformacéo,
centrada no desenvolvimento da consciéncia critica, levando o enfermeiro a reflexao
sobre a pratica profissional e ao compromisso com a sociedade.

Ainda nesse contexto histérico do ensino de enfermagem no Brasil, é
importante ressaltar que, em virtude da nova LDB, houve inovages e mudangas na
educacgao nacional, que previa uma reestruturacao dos cursos de graduacao, com a
extincdo dos curriculos minimos e a adocao de diretrizes curriculares especificas
para cada curso. A nova LDB assegurou as instituicbes de ensino superior
autonomia didatico-cientifica, bem como autonomia em fixar os curriculos dos seus
cursos e programas. Assim as universidades nao tém a obrigatoriedade em seguir a
regulamentagao do curriculo minimo determinada pela portaria 1721/94 (ITO, 2006).

Atualmente, o curriculo ndo é mais o Unico determinante, € sim, uma base
para direcionar e orientar o ensino de graduacdo em enfermagem. Infelizmente, a
realidade assistencial em enfermagem ainda se baseia na formacao generalista dos
anos 80.

A3, na sua fala, sobrepde os objetivos da assisténcia para a busca da
educagcao continuada. Compreendo que isso aconteca por ser a realidade
profissional na qual esta inserida, porém a compreensdo da formag¢do continuada
baseia-se na continua reflexdo da teoria e da pratica, ou seja, na reflexdo da
docéncia e da assisténcia na enfermagem.

Ao escrever sobre aprendizagem, Pozo (2002) utilizou a metafora dos

mandamentos:
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Faras com que a aprendizagem seja uma tarefa reflexiva e ndo apenas
repetitiva. Proporas aos aprendizes as tarefas de forma que sejam
induzidos a buscar suas proprias respostas em vez de receber todos os
conhecimentos elaborados fora, fast food, pronto para 0 consumo cognitivo.
Recordaras que o conhecimento € sempre a resposta a uma pergunta
previamente formulada e que, portanto, ndo tem sentido para o aluno se
previamente nao se fez essa pergunta. Promoveras a reflexdo consciente
sobre as préprias aprendizagens, assim como a comparagao entre os
conhecimentos dos alunos com o fim de gerar conflitos cognitivos, melhor
em contextos de cooperacao, proporcionando-lhes instrumentos conceituais
(modelos, teorias, etc) cuja comparagédo pode ajudar a resolver o conflito.
Promoveras a comparacéo e a diferenciagéo entre alternativas conceituais e
tedricas em vez de favorecer um saber cdsmico [...] (p. 270).

Os mandamentos de Pozo deixam evidente a necessidade de haver uma
interacdo continua entre as partes envolvidas e um resgate, também continuo, dos
saberes prévios. A necessidade de interacdo entre todas as partes justifica nao
haver segmento de maior significado, ja que se inter-relacionam, e assim, estruturam
e formam o corpo de saberes de uma profissdo, ou seja, ndo é a docéncia ou a
assisténcia o mais importante, o importante é a qualificacdo da pratica da
enfermagem.

Para a docente identificada como D1 a educacgao continuada é:

De suma importdncia! Quem esta na area da docéncia, qualquer pessoa
que dé aula em nivel técnico ou de graduacdo é uma pessoa que tem que
estar sempre se atualizando [...]. Esse é um dos motivos para estar sempre
adquirindo livros, isso ndo é uma despesa, é um investimento, isso tem que
ser feito porque as coisas andam muito rapido. [...] com o tempo a
tecnologia foi avangcando com tudo, cada vez é mais pesquisa, cada vez é
mais curso, doutorado agora ndo é mais o topo, tu tem depois o pos-
doutorado, quer dizer que tem que correr atras.

Em contraponto a A3, D1 considera que a docéncia suscita mais atencao a
educacgao continuada, confere a essa ultima o conceito de investimento e lembra a
velocidade com que o conhecimento se desenvolve. Novamente fago a
consideracao da construcao permanente e paralela entre a assisténcia e a docéncia,
nao deve haver prioridade, mas sim a complementaridade entre ambas.

D2 se manifestou sobre o valor profissional da educagéao continuada dessa
forma: “(risos) a careta que fiz quando me perguntou foi por causa disso: eu
reconhego, eu valorizo, mas eu ndo gosto de pesquisa, por isso ndo fiz nada’.
Mesmo reconhecendo valor na educacao continuada, essa docente nao se insere na
pesquisa. E importante lembrar que essa foi a entrevistada que abandonou a
pesquisa apds um retorno negativo de um projeto de pesquisa.



72

Segundo Ricas (1994), a educacao continuada engloba as atividades de
ensino ap6s o curso de graduacao, com finalidades mais restritas de atualizacao,
aquisicao de novas informacoes e/ou atividades de duracao definida, através de
metodologias tradicionais.

Vejo a expressao “ndo fiz nada” utilizada por D2, como uma expressao
interessante. Mesmo que a educagao continuada se caracterize pela utilizacdo de
metodologias tradicionais, e por mais que a pesquisa seja uma ferramenta para o
desenvolvimento, ndo é a unica forma de atualizagdo. Nao ter obtido titulagbes, além
da especializacao, nao significa que ndao houve desenvolvimento profissional, que
“ndo fez nada”.

A seguir apresento como D3 percebe a educacao continuada: “Acho que a
educacao continuada é uma necessidade do professor, e uma necessidade do
enfermeiro, que vivenciam os desafios de mudancas constantes na area da saude”.
Para D3 a educacédo continuada é uma necessidade, tanto do enfermeiro que atua
na assisténcia, como para o enfermeiro que atua na docéncia. A referéncia a
impermanéncia dos conhecimentos na area da saude também esteve presente na
resposta de D4: “Dentro da area da saude ndo tem como ndo se atualizar, é uma
area com um movimento muito grande, nessa mudancga de paradigmas que a gente
tem o tempo inteiro, as tecnologias estao ai, ndo tem como se manter sem estar
atualizado”.

Ribeiro e Motta (2006, p. 4) fazem alguns questionamentos ao falar em
educacgao continuada:

Sera que o0 aumento ou atualizagdo de conhecimentos é uma condi¢do
suficiente para a transformacdo das praticas institucionais? Sera que o
dominio de mais informagdes assegura o desenvolvimento das
responsabilidades dos profissionais? O conhecimento atualizado se
constitui em razdo suficiente para modificacdo dos processos de trabalho e
das relagdes de trabalho entre os profissionais?

A transformacdo das praticas institucionais; o desenvolvimento de
responsabilidades dos processos de trabalho e das relacbes profissionais,
realmente, ndo pode ser assegurado apenas pela atualizacdo individual. Porém,
qualquer atualizacao colabora para o desenvolvimento individual, e, dessa forma,

indiretamente, colabora para o desenvolvimento institucional, ja que as repercussoes
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da atualizagdo se manifestam nos ambientes envolvidos e a instituigdo de trabalho
faz parte desse entorno.

As mudancgas de paradigmas na saude servem como fator motivador nao
apenas para os individuos envolvidos, mas também para as instituicdes, ja que a
assisténcia na saude é um trabalho mais facilmente exposto a avaliagdo da
sociedade.

D3 complementa sua percepcao de educacao continuada assim:

O professor tem o desafio do aluno perguntando o tempo todo, ndo tem
como estar fazendo a pratica achando que esta bom, que é rotina e pronto.
A gente tem que estar buscando o tempo todo, nunca é o suficiente, lendo
revistas, artigos, assinando essas revistas, participando dos encontros,
produzindo coisas consumiveis e consumindo aquilo que é produzido.

A presenca do aluno, ou de qualquer pessoa, que perceba um profissional
como referéncia para esclarecimentos de algum assunto, pode ser entendida como
um estimulo para a construgdo de novos conhecimentos. O profissional
comprometido com a sua profissdo pretende mais que repassar informacoes,
pretende sim, iluminar as pessoas que querem mais. Um profissional que ilumina
outrem é aquele capaz de compreender que a pratica nao se restringe a aplicacao
de técnicas ou de rotinas institucionalizadas.

Conforme Rios (2001, p. 94):

Chamamos a dimenséao técnica de suporte da competéncia, uma vez que
esta se revela na agcdo dos profissionais. A técnica tem, por isso, um
significado especifico no trabalho e nas relagdes. Esse significado é
empobrecido quando se considera a técnica desvinculada de outras
dimensdes. E assim que se cria uma visdo tecnicista, na qual se
supervaloriza a técnica, ignorando sua insergdo num contexto [...].

s

E necessario entender que a técnica nao existe por si sO, € preciso
compreender o contexto envolvido, e, se houvesse uma melhor compreensédo do
significado social da pratica de enfermagem, a reducdo da profissdo ao carater
tecnicista seria minimizada. A valorizagdo do contexto auxilia e estimula o consumo
e a producgao de conhecimento, pois justifica necessidade para tal.

Produzir e consumir a producado cientifica também suscita avaliacao.
Conforme Audy (2006), as mudangas que a sociedade tem experimentado nas
ultimas décadas tém gerado demandas por mudancas também na forma como

conduzimos e avaliamos a educacdo. A base destas mudancas parece estar
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relacionada com uma expectativa de maior proximidade das nossas universidades
aos problemas e da realidade da sociedade da qual fazem parte.

Ou seja, passou a existir a preocupagdo que as producdes estejam
investigando e sugerindo recomendacdes para os problemas vigentes na sociedade.
Se a educacao existe para a melhoria de uma sociedade, entdo que o conhecimento
produzido pela mesma também tenha essa funcéao.

Apoés investigar entre as entrevistadas o valor atribuido para a educagao
continuada, as mesmas foram questionadas sobre o valor percebido para esse
processo nas instituicdes, onde desenvolvem suas atividades profissionais.

Comeco apresentando A1:

A empresa evidencia a importancia através de palestras e seminarios que
nos oferece, mesmo quando ha algum custo, a casa esta disponivel a pagar
[..] tem também a nossa matriz de desenvolvimento interna que ¢é
dimensionada para todos os funcionarios. A instituicdo oferece incentivo,
condicées financeiras e tempo para isso.

A1 mostra que a instituicdo na qual trabalha, além de oferecer palestras e
seminarios, também os subsidia financeiramente quando essas ocorrem fora da
instituicdo. Lembra da matriz de desenvolvimento dos funcionarios e encerra sua
fala dizendo que a instituicdo oferece incentivo, condi¢cdes financeiras e tempo.

A entrevistada A1 deixa evidente o valor atribuido para a educacao
continuada na sua empresa. A empresa, além de promover eventos pertinentes a
realidade profissional da empresa, custeia cursos em outros locais e possibilita
condicdes para o profissional se desenvolver.

Para Mundim (2002), a educacado continuada consiste num processo de
aperfeicoamento e atualizacdo de conhecimentos, visando melhorar a capacitacao
técnica e cultural do profissional. J& a educacao corporativa é o conjunto de praticas
educacionais planejadas para promover oportunidades de desenvolvimento ao
trabalhador, visando ajuda-lo a atuar de forma mais eficaz em sua vida ‘institucional.

A abordagem de educacao continuada em uma empresa pode ter como foco
apenas os interesses da empresa, mas o desenvolvimento institucional depende das
pessoas que la trabalham e por isso ha necessidade que essa educacao continuada
passe a ter um direcionamento mais amplo, indo além dos interesses

organizacionais, reconhecendo a individualidade dos seus colaboradores.
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Para as docentes da IES 2, a instituicao atribui valor a educagao continuada

dessa forma:

D2 A instituicdo oferece um grande recurso financeiro, o professor que
estuda, que faz mestrado, que faz doutorado, que faz pés-doutorado tem
incentivo econémico para isso, e isso nunca conseguiu me mobilizar. [...] a
instituicdo disponibiliza inclusive bolsa para o professor fazer mestrado,
doutorado. A instituicdo estimula e apdia em tempo e dinheiro.

D4 Ha um estimulo muito grande, e esse estimulo se reflete na carreira
docente. O docente que ndo continua estudando ndo progride dentro da
carreira universitdria, s6 que essa progressao, hoje, vai até doutorado. [...]
O docente pode se afastar e manter seus proventos, ele tem oportunidade
de pedir bolsa no caso do mestrado e do doutorado.

Ambas entrevistadas também recebem estimulo, apoio financeiro e
liberacdo, se necessario para a ocorréncia de formagdes. A1, D2 e D4 encontram,
nas instituicbes nas quais estdo inseridas, fatores facilitadores para novas
formagbes. Nenhuma das entrevistadas esta a menos de cinco anos trabalhando
nesses dois locais, e mesmo assim temos titulagdes distintas entre elas: graduacao,
especializacao e doutorado, respectivamente.

Retomo o pensamento que o ambiente pode oferecer incentivos, mas se nao
houver motivacao de ordem individual nada acontecera. D2 exemplifica isso ao dizer
‘o professor que estuda, que faz mestrado, que faz doutorado, que faz poés-
doutorado tem incentivo econémico para isso, e isso nunca conseguiu me mobilizar”.
Isso para ela nao é suficiente, mesmo que a progressao na carreira docente esteja
vinculada as titulacdes, ainda assim nao se fez um estimulo suficiente, s6 o faria se
houvesse uma motivagao inicial por parte do individuo.

Depois dessas boas condi¢des oferecidas pela IH1 e pela IES2, apresento a
percepcao da enfermeira assistencial A2. Essa entrevistada é a Unica que possui
vinculo empregaticio com dois hospitais, por isso solicitei que falasse sobre eles
distintamente.

Sobre a IH2 sua resposta foi a seguinte:
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[...] eles cobram bastante que a gente continue estudando, valorizam
bastante, proporcionam muitos cursos de extensdo e solicitam que 0s
enfermeiros fagam Pds-Graduagdo e Mestrado. Ndo dao nenhum auxilio
real em relagéo a isso, a ndo ser que a gente faga um curso conveniado ao
hospital, fora isso se tu vai fazer fora é tudo por tua conta, auxilio financeiro
isso ndo tem. A gente tem o incentivo, eles realmente déo valor e querem
que as pessoas continuem estudando [...] o hospital quer esses titulos.
Quanto a disponibilidade de tempo a gente tem que se virar, se precisar de
horario no teu turno de trabalho ndo dao, passa a ser um problema teu! Nao
existe impedimento de que procure formas de resolver isso, mas nao tem
apoio nenhum em relagao a isso.

A2 mostra haver por parte da IH2 a solicitacdo que seus enfermeiros
busquem aprimoramento profissional. Além dessa solicitacdo, também ha incentivo
para tal, como ela falou “o hospital quer esses titulos”, mas nao é oferecido auxilio
financeiro para os cursos que nao sao conveniados ao hospital, nem concessao de
horario, seja para os que ocorrem dentro, ou fora do hospital.

O aprimoramento profissional pretendido para os enfermeiros é uma forma
de qualificar a instituicdo, e por isso que o hospital “quer esses titulos” de
especializacdo e mestrado. O titulo de doutorado néo foi citado, infelizmente, pois
um pesquisador inserido em um hospital s6 qualificaria mais, ndo sbé o quadro
funcional, mas também a qualidade da assisténcia oferecida, ja que mais facilmente
perceberia as questdes a serem investigadas pela pratica com a pesquisa e
consequentemente qualificaria a instituicao.

Penso que uma titulagdo ndo pode ser pretendida pelo interesse do outro,
neste caso a empresa, a busca de uma titulacdo deve ser escolhida conforme o
interesse individual do colaborador. Um dos motivos de ter escolhido as instituicdes
em que tenho, ou tive vinculo empregaticio, para essa pesquisa, foi descobrir qual a
percepcao de outras pessoas sobre a condugdo da educagao continuada nessas
instituicoes.

Num determinado momento a instituicdo definiu, a partir das suas
necessidades e interesses, quais 0s cursos de especializacdo que as enfermeiras
deveriam realizar na busca da qualificacao profissional. Qualquer outro curso que
nao estivesse contemplado nesse planejamento ndo receberia subsidio, pois seria
considerado desnecessario. Infelizmente, muitos profissionais diante a cobranca
pela realizagdo de um curso, ou até mesmo pela falta de idéia sobre o que lhe é
inquietador na sua area, concede as vontades da empresa e ingressa num programa

de estudo, ndao sendo do seu interesse.
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A instituicdo nao oferece programa de Mestrado, ou convénio com alguma
instituicdo de ensino que ofereca esse programa. Assim, mesmo que haja o
interesse por essa titulacdo maior, o funcionario ndo podera contar com algum
amparo ja que essa titulacao ainda nao faz parte do planejamento institucional.

A entrevistada A3 cita “A gente pode fazer pedido de uma bolsa auxilio no
RH para fazer Pos-Graduac¢do, ha parceria com uma universidade e também a
facilidade das aulas serem ministradas dentro da instituicdo”. Reafirmando o que A2
ja havia citado, visto que ambas sao funcionarias da mesma instituicao.

Além da questdao financeira existe a disponibilidade de tempo como
influéncia para a realizagdo, ou ndo, de um curso. Na IH2 ndo ha concesséo de
horario como facilitador para freqiéncia no curso que estd sendo realizado. A3
respondeu: ‘I...] A flexibilidade de horario existe, no meu caso existiu, quando
precisei de horario havia respaldo da chefia para trocar o turno com uma colega”. A3
chama de flexibilidade de horério, o que ja foi descrito por A2 como, a troca de turno
conforme a disponibilidade dos colegas para que seja possivel freqlentar as aulas.
Isto € uma flexibilidade relativa, pois ndo ha impedimento de trocar o turno, porém,
passa a existir uma dependéncia dos outros colegas, que nem sempre se fazem
solicitos.

Os cursos conveniados a esta instituicdo tém a maioria das aulas dentro do
hospital, 0 que sem duvida € uma facilidade, mas caso o enfermeiro esteja de
plantdo no momento da aula, ter4 que negociar com algum colega para que faca o
seu plantdo. No insucesso dessa negociacao o enfermeiro faltara a aula.

Oferecer variados cursos de extensao para o quadro funcional no decorrer
de cada ano é uma atitude merecedora de méritos na IH2, mas pressionar as
pessoas para a realizacdo de especializacbes adequadas aos interesses da
empresa e oferecer subsidio a apenas essas especializagcdes, é ndo ver um curso
como momento de construcao e de melhoria funcional, e sim como a mera obtencéo
de um titulo sem significado. A promog¢ao da qualidade em um servico nao pode
basear-se sob uma estrutura tdo simpléria.

A2 quando questionada sobre a IH3 respondeu da seguinte forma:
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No IH3 a cobranca é menor, ndo existe a mesma necessidade. A cobranca
€ ocasional, parece que é sO para saber se a gente tem interesse ou néo,
porque no ano seguinte a pessoa continua interessada, e continua sem
fazer nada. [...] Aqui ndo tem nenhum auxilio financeiro, mas acredito que
se precisasse de disponibilidade de tempo até conseguiria, aqui isso &
melhor do que Ia, falo em relagdo aos colegas, sdo mais colaborativas.

A2 evidencia uma cobranca de menor intensidade por parte da IH3, adjetiva
essa cobranga como ocasional, pois havendo, ou néo, a realizacdo de algum curso
de aperfeicoamento, ndo ocasionara diferenca na relagdo do colaborador com a
empresa. Nao refere a possibilidade de auxilio financeiro, como havia na outra
instituicdo, mesmo que fosse um subsidio parcial, mas acredita que a disponibilidade
de tempo aconteceria com maior facilidade, jA que percebe seus colegas como
colaborativos.

No titulo dessa categoria, ja trouxe o quanto percebo relevante a relacao
entre o individuo e a empresa para o processo de educacgao continuada. Na IH3 nao
h& essa relagdo, pois a instituicdo ndo se posiciona como promotora, ou pelo menos,
como interessada pelo desenvolvimento dos seus colaboradores.

A entrevistada A2 percebe que a negociacao de horarios seria uma tarefa
mais facil na IH3 do que na IH2, ja as colegas dessa instituicdo sdao consideradas
mais colaborativas. Costenaro (2002) expressa que o cuidado profissional com o
colega de trabalho esta relacionado com a atencao dispensada, profissionalmente,
ao colega no local de trabalho.

E dificil compreender que aquele profissional que se propde a cuidar de um
paciente ndao consiga cuidar de um colega, ja& que estaria colaborando para o
crescimento ndo s6 do colega, como também da sua profissdo, e indiretamente
colaborando para o seu préprio crescimento.

Para a enfermeira assistencial A3, a instituicdo atribui valor a educacao
continuada dessa forma:

A educacdo continuada na instituicdo que trabalho é feita através de
treinamentos a partir dos objetivos da instituicdo. Por exemplo, agora a
empresa esta buscando uma certificacdo internacional, entao a partir de um
objetivo maior foram definidos alguns treinamentos [...] as pessoas sdo
treinadas para uma meta maior.

A expressao “as pessoas sao treinadas para uma meta maior”, utilizada por
A3, descreve como se comporta a IH2. Essa instituicdo além de definir os cursos

que devem ser realizados pelos seus colaboradores, também define os assuntos a



79

serem desenvolvidos nos treinamentos, tudo a partir dos seus interesses enquanto
empresa. Nao que seja uma visdo equivocada por parte da empresa, é a opgcao de
uma visado unilateral. O que parece interessante de avaliar € como as pessoas
percebem seu desenvolvimento estando inseridas nesse contexto, que contempla as
necessidades organizacionais, mas nao as considera como individuo.

Ao falar em mudancga no paradigma gerencial Covey (1994, p. 172) diz:

O empregado que esta atras da mesa deve ser tratado como um cliente que
se encontra a frente dela. Nao existe nada no mundo que possa comprar
compromisso voluntario. Vocé pode comprar as maos e as costas de um
homem, mas nao seu coracao e sua cabeca.

Ou seja, 0 empregado precisa ser visto também como cliente da empresa, e
por isso precisa receber atencdo. Manter o comprometimento de um colaborador
passa pela capacidade que a empresa tera em valorizar as acdes desse. Para
manter a cabecga e o coracdo de um funcionario, é preciso, inicialmente, reconhecer
que ele tem significado, e a partir disto investir individualmente.

A docente D1 se coloca dessa maneira sobre 0 assunto em questao:

Nesse momento ndo poderia falar sobre isso porque além de recém ter
fechado um ano na empresa nunca conversei sobre isso. [...] acredito que a
instituicdo tivesse interesse em ter pessoal cada vez mais capacitado, enfim
talvez fosse flexivel nesse sentido, mas realmente nao posso falar muito,
nao sei que tipo de amparo eu encontraria.

D1 se considera impossibilitada de conceituar como sua empresa valoriza a
educacgao continuada, ja que recém completou um ano como funcionaria, e ainda
nao investigou sobre esse assunto. Anteriormente D1 citou a velocidade com que o
conhecimento se desenvolve, e diante essa consideracdo penso que um ano
represente um tempo significativo para a construcdo de novos conhecimentos. Uma
forma de demonstrar o reconhecimento a importancia da atualizacdo na atividade
profissional € ndo precisar mais de um ano para descobrir como a organizacao de
trabalho se posiciona frente a este assunto.

Ao contrario de D1, a docente identificada como D3, apds dois anos de
empresa, ja tem uma percepcao consolidada de como sua instituicdo se posiciona

frente ao processo de educacao continuada:
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Nao, ndo ha colaboracdo da empresa para o nosso aperfeicoamento. Aqui a
gente trabalha além, muito além da carga horaria, € muito intenso. Por
exemplo, o ultimo congresso que me inscrevi que era de dois dias, eu
consegui assistir apenas trés palestras. Eram dois dias inteiros e o
congresso era referente a area que eu dou aula e mesmo assim eu
consegui sO assistir trés palestras. Eu ndo tenho auxilio financeiro da
instituicdo, mas isso até ndo seria um grande problema, o grande problema
€ a indisponibilidade de tempo.

D3 é clara quanto a colaboracdo da empresa para o aperfeicoamento do
quadro funcional. Também é possivel identificar uma intensa carga horaria de
trabalho, ndo sendo igual a carga horaria combinada no momento da contratagéo.
Para D3, a auséncia de suporte financeiro ndo chega a ser um fator determinante
para nao buscar aperfeicoamento, a maior dificuldade esta na indisponibilidade de
tempo.

Tardif (2005, p. 135), ao escrever sobre o trabalho eléstico e invisivel do

professor, lembra:

A noite, nos finais de semana, ou nas férias, muitas vezes os professores se
ocupam com diversas atividades ligadas a seu trabalho: preparam aula,
deveres de casa, documentacdo, o material pedagdégico e as provas,
assumindo, ao mesmo tempo, a corre¢do dos trabalhos dos alunos. [...].
Além disso os professores, a fim de manter a atencdo dos alunos em
classe, precisam também familiarizar-se com suas preferéncias e seus
gostos. Para isso, entre outras coisas, precisam olhar alguns programas
televisivos e assistir filmes [...]. Essa atualizagcdo do gosto das criancas e
dos jovens permite atrair o interesse dos alunos. Nesse sentido, o trabalho
fora do horario das aulas se justifica por diversas razdes, sobretudo para a
adaptacao constante do ensino para torna-lo mais interessante e mais
pertinente.

A docéncia ja suscita um tempo de trabalho maior, por todas essas
atividades que séo realizadas e, que muitas vezes ndao sao evidenciadas. A
instituicao em questao além de nao colaborar com a promogédo de eventos para o
desenvolvimento do seu quadro funcional, ainda sobrecarrega os profissionais com
uma carga hordria maior que a prevista. Além das tarefas consideradas “invisiveis”
por Tardif, ainda ha uma sobrecarga horaria presencial, essa condicao,
indiscutivelmente, atrapalha o docente na tentativa de programar sua participagao
em atividades que colaborem para a sua melhoria, e assim comprometem o
desenvolvimento desses profissionais.

Mesmo que anteriormente D4 tenha trazido sua consideracao positiva sobre
0 apoio recebido na IE2, ha uma critica sobre o direcionamento deste apoio:
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Nao existe apoio para a formacdo continuada dentro das praticas
pedagdgicas, dentro da prética de enfermagem, que haveria necessidade
do docente se qualificar, essa é uma queixa dos nossos alunos. Existe um
estimulo para a titulagdo, o docente tem que ser titulado para progredir na
carreira, mas a educacdo continuada para a pratica docente nao existe, nao
tem auxilio financeiro para cursos e especializagées.

D4 traz sua critica sobre a forma com que é direcionado esse apoio a
educacgao continuada, pois € um apoio focado para a obtencao de titulos, deixando a
margem a qualificacdo necessaria para a pratica docente diaria. O apoio a titulagao
se justifica pela necessidade que as instituicoes de ensino tém em prestar contas ao
sistema nacional.

IH2 e a IE2 mostram suas consideracfes ao processo de educacao
continuada conforme seus objetivos enquanto empresa. Os colaboradores, tanto de
uma empresa como de outra, precisam ter clareza dos seus objetivos para que
mesmo inseridos em empresas que conduzem a educacao continuada a partir das
suas necessidades, encontrem formas de obter um aperfeicoamento que se ajuste

aos seus interesses.

3.4 A MOTIVAGAO E OS CAMINHOS DE UMA CONSTRUGAO PERMANENTE

Essa categoria se propde a apresentar os fatores reconhecidos pelas
entrevistadas como motivacionais para a busca da educacao continuada. Além
desses serdao expostos os meios utilizados para a atualizacdo, as facilidades e as
dificuldades encontradas no acesso a essa educacao.

Os motivos referidos pelas entrevistadas forma variados. Primeiramente, a
necessidade profissional se caracterizou como motivo; para algumas a educacgao
continuada foi reconhecida como uma forma de alcancar novas possibilidades na
profissdo; para apenas uma entrevistada estudar € um recurso para seu bem-estar,
€ uma maneira de sentir-se bem. Emergiu também a preocupacido com o outro, a
necessidade de relacionar, continuamente a teoria e pratica e a satisfacao
profissional obtida a partir do reconhecido do aluno.

A necessidade profissional foi lembrada por quatro entrevistadas: “Para a tua
formagdo como enfermeiro, tem que estar sempre correndo atras, me sinto até meio

estagnada, nesses sete anos poderia ter feito mais [...]’A1. “O que me motiva é a
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necessidade e o interesse por tudo que esta relacionado a minha rotina de
trabalho”A2. “Meu motivo é o meu tipo de trabalho, que é dar aula, seja em nivel
técnico ou nivel superior, eu preciso estudar, se ndo estudar ndo posso passar iSso
adiante”D1. E D3:

[...] tem a questdo da necessidade, que é alguém te perguntando alguma
coisa, é uma necessidade! Obviamente, nem sempre a gente sabe, a
maioria das vezes (risos), mas quando ndo sei no outro dia tenho que
saber, acho que isso é o nosso dever, ndo é saber na hora, mas é saber
buscar.

As enfermeiras assistenciais A1 e A2 reconhecem a necessidade de
atualizacdo imposta pelo cotidiano da profissao. Audy (2006, p. 116) fala que “a
capacidade de aprender é o grande diferencial competitivo das organizacdes e das
pessoas, demandando novas formas de aprender ndo limitadas no tempo € no
espaco”.

Se a capacidade de aprender é um diferencial competitivo, ndao basta
reconhecé-la como tal, é preciso colocar em pratica esse reconhecimento. Nao mais
se aprende sozinho, as organizacées também se mobilizam nessa busca de novos
saberes, e por isso a categoria anterior apresentou o quanto a conjungdo do
individuo e da empresa € importante para o desenvolvimento de ambos.

Conforme o relato de A1, provavelmente a empresa na qual trabalha
reconhece esse diferencial competitivo, e como tal, oportuniza condicbes para os
seus colaboradores se desenvolverem. Essa mesma entrevistada usou a expressao
“correndo atras”, mostrando a relacao entre o tempo e a construgcdo de novos
conhecimentos, uma relacdo veloz e cruel para quem tenta acompanhar. Mesmo
consciente da velocidade imposta pela sociedade do conhecimento, logo fez a
ressalva de sentir-se estagnada, ja que sete anos se passaram desde sua ultima
formacao.

Goodson (2007, p. 71):

As experiéncias de vida e o ambiente sociocultural sdo obviamente
ingredientes-chave da pessoa que somos, do nosso sentido do eu. De
acordo com o ‘quanto’ investimos 0 nosso ‘eu’ N0 NOSSO ensino, na nossa
experiéncia e no nosso ambiente sociocultural, assim concebemos a nossa
pratica.
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Relacionar os investimentos que fazemos em nés como uma forma de
identificar a nossa pratica vai ao encontro de que ndo ha formacéao profissional se,
anteriormente nao houver uma auto-formacdo. Para Galvani (2002, p.95) “A
autoformacdo € um componente da formacdo considerada como um processo
tripolar, pilotado por trés pblos principais: si (autoformagcédo), os outros
(heteroformacéo), as coisas (ecoformacéo)”. Cuidar de si, das relagdes e do meio
evidencia o valor atribuido para esses, e ser um profissional comprometido,
independente da area, suscita a preocupacdo com a inser¢ao da profissdo nesses
trés segmentos. A2, ao responder que a sua motivacdo estd em tudo que significa
sua rotina de trabalho, minimiza ou ndo reconhece que ha muito mais que a rotina,
que ela é uma pessoa antes de ser enfermeira.

Os motivos para estudar podem ser variados, mas lamento nao ter havido
por parte das sete entrevistadas, pelo menos uma consideracdo, de estudar como
forma de se tornar uma pessoa melhor e consequientemente um profissional melhor.

As docentes D1 e D3 também reconhecem a necessidade de atualizacao,
mas com enfoques diferentes. Enquanto D1 segue na premissa da “transmissao de
conhecimento”, D3 evidencia seu papel, ndo como detentora das respostas, mas
como alguém disponivel para investigar e esclarecer as duvidas trazidas pelos
alunos.

Moraes (2005, p. 26)

[...] muitos professores ainda continuam condicionados pelo pensamento
linear e determinista, vendo o erro como expressao de ignorancia e
incompeténcia, o conhecimento cada vez mais dividido, fragmentado e o
aluno como um “banco de dados” a ser abarrotado de informacoes [...]. E
um modelo de ensino que exige memorizagdo, repeticdo e coOpia, que
enfatiza conteddos, resultados e produtos, esquecendo a riqueza, a beleza
dos processos e a importancia do dialogo inter e transdisciplinar.

D1 traz forte a marca da transmissdo de conhecimentos aos seus alunos.
Infelizmente nunca evidencia em suas respostas as possiveis trocas a serem feitas
com esses alunos, o que para mim representa um dos prazeres que a docéncia
possibilita. Como dito pelos autores, muitos professores continuam condicionados
pelo pensamento linear. Acreditar que dessa forma é possivel colaborar,
positivamente, para a construcdo de uma pessoa é também nao reconhecé-lo como
um ser enquanto individuo, pertencente a um grupo social € a um meio.

Grillo e Mattei (2005, p. 106)
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Certezas e consensos universais sdo questionados e postos em duvida;
desconstrugdo, rupturas e complexidade sdo conceitos acolhidos como sinal
dos tempos. Mudangas estdo exigindo a formagdao de um novo homem
vivendo o presente, mas voltado para o futuro, educando-se para uma nova
cidadania, o que lhe exigira criar mais, ousar mais e empreender mais.

Reconhecer que as duvidas existem € o primeiro passo para uma docéncia
responsavel. Nao ha como pretender “transmitir” certezas aos alunos, mas é
possivel mostrar-lhes que o0s paradigmas vigentes existem para serem
compreendidos e questionados. A preocupacdo que D3 demonstra ao querer
esclarecer as duvidas dos seus alunos, e porque ndao as suas proprias davidas, €
uma forma de exercitar a perspicacia profissional diante a realidade. Os
questionamentos devem ser esclarecidos pelo professor, e também pelo aluno,
retomando a co-responsabilidade de todos envolvidos nesse processo de ensino e
de aprendizagem.

Além da necessidade profissional de se atualizar, algumas entrevistadas
trouxeram a educacao continuada como forma de alcancar outras possibilidades
profissionais. A2 “Estou ingressando no mestrado para tentar sair da assisténcia,
ndo é sair da assisténcia, ndo é essa idéia, mas poder fazer alguma coisa diferente

da assisténcia”. A3 disse:

O que estou buscando € a docéncia, a minha trajetdria foi tragada pensando
nisso. Penso que para se tornar um formador, para contribuir com um
pedacinho da educagéo de uma pessoa é preciso ter uma bagagem, e essa
bagagem tu vai construindo através de cursos de especializagcdo, mestrado,
e talvez um doutorado.

A entrevistada D3 respondeu:

E a motivagdo pessoal de seguir adiante sempre, de num futuro buscar um
doutorado, com certeza é uma motivagdo que existe em mim, que me faz
estudar, ler artigos e tentar produzir artigos. Também no sentido de buscar
a formacdo do titulo, eu busco sim, ndo para amanha, mas para o futuro.

As entrevistadas trouxeram como possibilidade profissional deixar de atuar
na assisténcia, ou a possibilidade de atuar em outro campo da enfermagem.
Também foi citado o interesse pela docéncia, bem como a necessidade de
aprimoramento para se constituir docente. E para aquela que ja exerce a docéncia

emergiu a necessidade de “seguir adiante” e a aquisicao de novos titulos.
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Para Perry e Potter (2002), o aumento das oportunidades educacionais, a
preocupacao com o desenvolvimento da enfermagem e o crescimento dessa area
enquanto profissdo, fez com que o0s enfermeiros assumissem papéis mais
abrangentes, que oferecem diferentes tipos de oportunidades de carreira.

Hoje as opcdes de campos de atuacdo para um enfermeiro vao além da
perspectiva curativa, tradicionalmente conferida a esse profissional. E importante,
que exista a percepcao que uma atuacao mais especifica solicitara uma formacao
como tal, especifica. A2 considera como motivacional a possibilidade de sair da
assisténcia, ou de atuar em outro campo profissional.

A2 e A3 sao enfermeiras que atuam na assisténcia e pensam em deixa-la,
seja para docéncia ou para algum outro caminho possivel. Nao é objetivo desta
pesquisa o0 bem—estar profissional que a assisténcia proporciona, mas parece
interessante relacionar que das trés enfermeiras assistenciais entrevistadas, as duas
que se dispuseram a buscar novas titulagcdes pretendem deixar esse campo de
atuacao.

Para A3, a alternativa de um novo caminho na enfermagem é a docéncia, e
como a formagdo do docente € essencial para a educacdo, cabe trazer a
observacgao de Faria (2006, p. 67):

O mercado de trabalho precisa de pessoas mais qualificadas, com mais
conhecimento (e ndo so6 informagéao), mas também muito mais criativas, que
pensem, tenham iniciativa, autonomia, dominio de novas tecnologias e
competéncia para resolver as questdes que se apresentam no cotidiano da
vida.

O docente, como qualquer outro profissional, compée o mercado de
trabalho, e para que tenha espaco precisa de qualificacdo. A3, ao citar suas
titulacbes como estrada percorrida na intencdo de alcancar a docéncia, mostra ter a
compreensdo que para solidificar seus conhecimentos é preciso estudar. Esse
estudo vira a colaborar com a aprendizagem do aluno. Considero relevante perceber
o docente como facilitador e ndo como “formador”, expressao utilizada por essa
entrevistada, pois o facilitador permitira espaco para a autonomia e criatividade
daqueles que Ihe tomam como referéncia, podendo mais facilmente resolver as
questdes que a vida impuser.

D3 lembrou que sua motivacao esta em “seguir adiante”. Ramalho (2004, p.

99) justifica a necessidade das titulacbes dessa forma “o desenvolvimento das
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profissbes tem emergido na formagdo e na especializacdo do saber, o que tem
ocorrido historicamente no contexto do mundo moderno [...]". Ou seja, é a realidade
mundial, o crescimento das profissdes se faz mediante a especializacdo dos saberes
que lhes forem pertinentes.

Apenas uma entrevistada considerou o bem-estar que sente ao estudar
como motivo para a busca do conhecimento: “E gostar realmente”, D1.

Alves (2002, p. 114)

A inteligéncia instrumental precisa ser educada. Parte da educagado é
ensinar a pensar. Mas essa educacao, sendo necesséria, ndo é suficiente.
Os meios ndo bastam para nos trazer prazer e alegria, que s@o o sentido da
vida. Para isso é preciso que a sensibilidade seja educada.

Mais que descobrir os saberes de uma profissdo, € preciso desenvolver a
sensibilidade para uma compreensdao desses saberes e dos prazeres que eles
podem nos dar. Os momentos reservados ao estudo necessitam de uma conotacao
de bem-estar, e, infelizmente, essa condicdo foi lembrada por apenas uma
entrevistada. E a alegria decorrente desse bem-estar que facilitara a aprendizagem
e o envolvimento com qualquer proposta de ensino.

Duas docentes remeteram sua motivacao a existéncia do outro, neste caso o

aluno. D3 respondeu da seguinte forma:

Outra motivagdo para estudar é gostar de ver brilhar o olho de quem esta
dialogando comigo, de quem esta trocando comigo. Quando alguma coisa
se torna importante para ele, quando tem um significado aquilo que tu estas
falando. Ndo é so6 o estudo tedrico, mas a questao pratica, com exemplo so
tedrico tu ndo brilha o olho do aluno, brilha o olho do aluno um exemplo
tedrico relacionado a pratica, que da sentido a fala, da sentido ao didlogo.

E D4 respondeu assim:

O que me faz estudar é qualificar o trabalho dos meus alunos, acho muito
complicado um aluno sair do mestrado ou do doutorado sem produzir um
material de alta qualidade, s6 que para ele fazer esse tipo de producio eu
também tenho que ter condicdes, entdo estudamos os dois.

Para a entrevistada D3, a educacdo continuada é uma ferramenta que
qualifica os momentos de troca que realiza com os seus alunos, pois a partir de seus

estudos pode mais facilmente dar significado ao que esta apresentando. A docente
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D4 considera que, ao estudar, esta se aprimorando para colaborar com uma
construcdo qualificada das dissertacoes e teses dos alunos os quais orienta.

Grillo e Mattei (2005, p. 106) consideram que “O aluno aprende nao ao
acumular conceitos, exemplos e fatos que o professor lhe apresenta, mas pelo
significado que ele lhes atribui”. Significado esse trazido por D3. Como disse
anteriormente, as trocas realizadas com o0s alunos representam uma nobre
possibilidade na docéncia, e caso nao ocorra esse entendimento, dificilmente se

permitira essas trocas. Ainda Grillo e Mattei (2005, p. 108):

O aluno um dia necessitara tomar decisées, ter idéias proprias, criar, inovar,
empreender, mas sera muito dificil se ninguém provocar hoje sua
curiosidade, sua participacao e sua critica [...]. Se o contetdo estiver muito
distante de seus significados, ele ndo tera interesse nem curiosidade, ele
nao se ligard aos conteudos.

A relacédo entre teoria e pratica acontece com maior facilidade quando os
conteudos sao apresentados com significado. A ilustracdo a partir da realidade
aproxima o aluno da profissdo e mais claramente faz com que participe da
construgcdo dos seus conhecimentos e através desse envolvimento perceba os
guestionamentos possiveis sobre o que Ihe € apresentado.

Freire (1996, p. 26): “nas condicbes de verdadeira aprendizagem os
educandos vao se transformando em reais sujeitos da construcao e da reconstrucao
do saber ensinado, ao lado do educador, igualmente sujeito do processo”. Essa
condicao do docente estar ao lado do educando, evidencia haver necessidade que
este também estude. Bem como disse D4, que para qualificar as produgdes dos
seus alunos se coloca como estudante também. O aluno ao reconhecer seu docente
aprendendo, tem mais um estimulo para aprender.

D4 complementa sua resposta dizendo que o reconhecimento por parte dos

alunos também é um fator motivacional.

[...] é o feedback do aluno, dele dizer que a minha disciplina hoje é diferente
do que era, e que trouxe contribuicbes no mestrado e agora trouxe,
novamente no doutorado. E isso que a gente precisa, dessa alimentagcéo
porque isso é ensino, um professor tem essa responsabilidade.

Covey (1994) lembra que “o envolvimento é a chave para a implementacao
da mudanga e para o aumento do sentido de compromisso”. D4 ao estar ao lado do

seu aluno demonstra envolvimento e sentido no compromisso assumido com a
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docéncia. Esse compromisso é retroalimentado pelo retorno positivo da aluna, ao
reconhecer que em momentos distintos, a docente D4 foi colaboradora para o seu
desenvolvimento.

Apos investigar os fatores motivacionais tornou-se interessante descobrir de
gue maneira essas enfermeiras se mantém atualizadas. Os meios de atualizacéo
lembrados pelas entrevistadas foram a Internet, os meios formais de educagéo e as
relacdes interpessoais.

A Internet foi um meio de atualizacao citado pelas seguintes entrevistadas:
“Internet e mais internet” A1; “A internet € uma facilidade muito grande que a gente
tem”A3; “a gente pode buscar as duvidas na internet” D2 e D4

Hoje em dia, procuro a internet, basicamente a internet, onde conhego as
producdes e as pessoas. O segundo passo € ir aos eventos para conhecer
e manter contato com essas pessoas, para saber o que esta acontecendo,
como o0s temas que trabalho e como estdo sendo apresentados.

Marx (2006), ao escrever sobre o investimento para o aprendizado,
considera a internet como o Unico veiculo de aprendizado, até 0 momento, capaz de
lidar com grandes quantidades de informag¢des em alta velocidade, é a educacgéo
eletrénica reunindo trabalho e aprendizado.

Creio nao haver outro meio no qual seja possivel divulgar tantas
informacgdes, em tempos e locais distintos no mundo, e ainda assim disponiveis para
um numero de pessoas quase impossivel de prever. Essa ferramenta sem duvida é
importante e deve ser utilizada, porém me preocupa a forma com que isso acontece,
pois, das quatro entrevistadas que utilizam a internet como meio da atualizacao,
apenas uma relacionou o uso da internet para conhecer as produgdes cientificas.

Nao necessariamente o que estd divulgado na rede mundial tem
procedéncia cientifica, existem inumeras informacdes que nao se caracterizam pela
utilizacdo de um método cientifico de investigacdo. Nem toda postagem feita na rede
tem compromisso com o aprendizado, existem variados interesses para as pessoas
divulgarem as informacdes que lhes parecem convenientes.

A utilizacdo de um conhecimento de procedéncia duvidosa compromete o
conhecimento ndo apenas de quem o consome, mas também daqueles que o
rodeiam, ja que ha o risco da divulgacao dessas novas informagdes. D4 conhece as

producgdes via internet e, posteriormente, busca presencialmente fazer contato com
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os autores que lhe sdo interessantes. Esse contato permite as trocas entre os
profissionais, 0 que enriquece e possibilita novos caminhos, além da unido de
grupos distintos, em instituicdes distintas, na intencdo de investigar os mesmos
temas.

Bem como a internet, os meios formais para constru¢cdo do conhecimento
foram lembrados por quatro entrevistadas. “Fiz a especializacdo e agora to iniciando
0 curso de mestrado. Também fago cursos de extensdo, mas para ler acabo nao
tendo tempo, entdo leio mais sobre 0 que é solicitado no curso” A2; “Agora estou
fazendo um curso a distancia, é um curso certificado, oferece palestras no site e
video conferéncias, é uma maneira de ficar atualizada” A3; “Eu acesso a biblioteca
da IE2, ou fago a leitura de revista cientifica” D1; e “a formalidade da carreira
académica, sem duvida, tem importancia [...] como ler e escrever artigos cientificos.
Eu tenho motivacdo, embora ndo produza tanto quanto gostaria, em funcdo do
tempo, mas eu escrevo” D3.

A realizacdo de cursos de especializacdao, de mestrado ou cursos de
extensdo, presenciais ou ndao, € o consumo e a producdo de artigos cientificos
caracterizaram outra forma utilizada para a atualizacdo pelas entrevistadas. Nessa
resposta, para duas enfermeiras, o tempo foi referido como uma dificuldade tanto
para a leitura, como para a produc¢ao cientifica.

Raffoni (2006, p. 4) refere-se ao aproveitamento do tempo da seguinte

forma:

Tempo - eis um recurso que ndo podemos comprar ou vender, partilhar ou
receber dos outros, conseguir mais ou menos. A cada dia, cada um de nos
conta com o mesmo limite de tempo, 24 horas por dia. O que faz a diferenga
€ o0 que fazemos com ele. As pessoas que aproveitam ao maximo o préprio
tempo podem valer-se de diferentes técnicas e sistemas, mas todas tém
uma coisa em comum: a visdo da maneira como querem gastar seu tempo,
visdo que inclui uma clara percepcao das prioridades. Elas sabem o que
querem fazer com o proprio tempo.

Saber de que forma se pretende gastar as horas de cada dia, € ter clareza
sobre as proprias prioridades, o que facilita bastante o gerenciamento do tempo. A
leitura ou a producédo, seja de artigos, ou de qualquer outro tipo de texto, tera o
tempo proporcional a importancia que essa leitura e essa producao tém para o
individuo. Nao me coloco como alguém que substitui o lazer por trabalho, mas a
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leitura e a producao cientifica também pode ser um lazer ao serem reconhecidas
como possibilidade de prazer.

Nao considero que a administracdo do tempo, como qualquer outra
administracao, seja uma tarefa simples e facil. Hoje o tempo é tdo importante quanto
a moeda, e como tal precisa de atencdo e organizagcao para ser utilizado, ja que
depois de perdido, ndo ha como resgata-lo.

O meio de atualizacado menos lembrado, porém, ndo menos importante se
constituiu das relacdes interpessoais. “Em conversas informais com outras pessoas
que também estao no meio académico” A3; “De forma informal numa conversa com
as minhas colegas, [...] eu to consumindo informacdo”D3; e “na minha disciplina tem
algumas professoras fazendo doutorado, entdo a gente se mantém atualizada
enquanto grupo. [...] Ndo é porque n&o fiz o mestrado e o doutorado que dou as
mesmas coisas de quando me formei ha 30 anos” D2.

Marx (2006, p. 96) define relagdes interpessoais assim:

As relagdes interpessoais sdo definidas por ligagdes interativas, traduzidas
por lacos profissionais, afetivos, de amizade e afinidade, sendo
condicionadas por uma série de atitudes reciprocas e as habilidades
interpessoais sao traduzidas por habilidades de convivio “entre pessoas”,
que permitem que o relacionamento se processe de forma construtiva.

As relacoes entre as pessoas tém a interacdo como ponto de partida. Seja
no segmento profissional ou pessoal, a convivéncia permite a formagao de lacos. E
nesse cotidiano de trocas e afinidades que acontece a permuta de informacgdes de
forma construtiva. Em uma mesma area de conhecimentos existem especificidades,
entdo, ter um colega como referéncia para esclarecer um assunto que se tenha
pouco dominio sé vem a colaborar para o crescimento profissional.

As informacbes trocadas representam um start para a busca de um
conhecimento mais profundo, quando proclamadas de forma a despertar esse
interesse. As relagbes fazem parte da condicdo humana, e nada mais interessante
que sejam bem aproveitadas. Os momentos reservados para as trocas nao precisam
acontecer apenas nos ambiente formais ou nas reuniées de servico, podem e devem
acontecer a qualquer momento.

A solidificacao de um grupo depende da atitude de todos, quanto mais forem

proporcionados e privilegiados os momentos de interagdo, mais qualificado e
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préximo tende a se tornar esse grupo. Recurso ja utilizado pela docente D2, que se
apdia e contribui com o grupo de professores da sua disciplina.

No caminho a ser percorrido na busca pela educacédo continuada, algumas
facilidades foram reconhecidas pelas enfermeiras entrevistadas.

Facilidades?! Acho que é o interesse, ndo adianta ter todo esse respaldo
(da empresa) se ndo houver interesse. A questdo financeira e nem de
tempo é problema, é sé administrar bem que se consegue, [...] basta querer.
Al

Facilidades?! (risos). A grande coisa é a vontade, a motivagdo de manter-se
atualizada, de querer chegar a algum objetivo, ha diversas maneiras de
estudar e de chegar a uma informagéo. A3

Ambas entrevistadas iniciam suas respostas surpresas com a pergunta
sobre as facilidades percebidas nesse processo. A1 evidenciou o interesse, o querer
como a maior facilidade. Ainda nesse raciocinio ponderou que mesmo havendo o
investimento da empresa para essa ocorréncia, se nao houver interesse do individuo
isso nao sera suficiente. A3 seguiu nessa linha de pensamento, citando a vontade, o
querer alcangar algum objetivo como facilitador para a educagao continuada, ja que
existem muitas formas de acesso as informacoes.

A motivagdo € entendida, segundo Huertas (2001), como um processo
psicolégico, ou seja, ela é proporcionada por meio de componentes afetivos e
emocionais, é a forga psiquica do ser humano. Esta ultima pode localizar a opgéao
pelo estudo como um meio ou como um fim, enquanto meio entende-se como uma
forma de atingir determinado objetivo, enquanto fim é o objetivo propriamente dito.

As metas criadas pelo individuo impulsionam a busca de objetivos, e a
diferenciacao entre as pessoas faz com que a motivagdo para determinado assunto
também se diferencie.

Huertas (2001) apresenta dois tipos de motivacao: a motivagao intrinseca e
a motivacao extrinseca. A motivacao intrinseca esta relacionada ao interesse da
prépria atividade. Pode ser considerada como um sistema motivacional
independente dos demais. Quando uma acéo se encontra regulada intrinsicamente,
se fundamenta principalmente em trés caracteristicas: autodeterminagéo,
competéncia e satisfacdo em fazer algo préprio ou familiar.

A motivacao extrinseca esta relacionada as rotinas que vamos aprendendo

ao longo de nossas vidas. Quando a finalidade da acao, a meta e o propésito tém
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relacdo com uma contingéncia externa, com uma promessa de um beneficio tangivel
e exterior, se fala de motivacao extrinseca. Pode-se dizer que a motivacéo
extrinseca é aquela que vem de fora e esta associada a matéria, a remuneracao, ao
ter.

Mesmo que exista a contingéncia externa ndo a entendo como motivacgao,
acredito que o externo assuma o papel de provocagao para alguma atividade, mas
nao que possa ser chamado de motivagao. Esta reflexdao remete a motivagcado nao
apenas como um conjunto de motivos. Pozo (2002) vai além e explica que “a
motivacdo nao depende s6 dos motivos que temos, mas do sucesso que esperamos
se tentamos alcanga-lo” (p. 142). Ou seja, ainda estamos na esfera intrinseca. O
planejamento da carreira profissional, independente da area, tem como ponto de
partida os motivos envolvidos e o0 sucesso pretendido.

A docente D1 ao falar em facilidades disse que “Os cursos de Educacéo a
distancia sdo uma alternativa, fica mais facil porque a pessoa gerencia o seu tempo,
isso € uma facilidade”. Nesse momento outra entrevistada esta citando o tempo
como uma preocupacao, percebendo a Educacdo a Distancia (EAD) como uma
alternativa para poder estudar e ter mais controle do tempo a ser dispensado para
os estudos.

Ao escrever sobre Educacao a distancia, Franciosi e Faria (2005, p. 172)
afirmam que, “cabe ao aluno, em funcdo de sua autonomia, experiéncias e
conhecimentos prévios, administrar seu tempo de estudos; [...] A flexibilizacdo do
tempo diz respeito a auto-organizacdo do sujeito [...]. A proposta de um ensino a
distancia s6 tera éxito se houver envolvimento por parte do aluno, pois mesmo
havendo uma flexibilidade do tempo a ser dispensado, ha necessidade de
comprometimento.

D1 complementa suas consideracdes sobre as facilidades:

Os cursos por mais simples que sejam tém um custo, o que define se é caro
ou ndo é o contexto de cada pessoa. Uma pessoa que ndo tem um
or¢camento pesado consegue, inclusive, sair do estado bancando passagem
estadia e tudo. Agora uma pessoa que tem uma familia, um orgamento mais
comprometido ndo vai dispor desses valores, entdo ndo posso dizer que os
valores sdo caros ou baratos, porque vai depender do contexto de cada um.

A entrevistada D1 nao se posicionou sobre a representacao dos valores dos

cursos por achar que o contexto econémico de cada pessoa é que emitira o parecer
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se um curso € caro ou barato. De forma alguma desconsidero as questdes
econdmicas, principalmente num contexto mundial de crise, mas penso ser possivel
fazer a mesma associacao do tempo para o dinheiro investido na formacao de cada
pessoa, depende das prioridades.

D2 considera suas relagdes como fator facilitador. “Tenho um grupo que é
disponivel e possivel de estudar”. Para Faustini et al (2005, p. 142):

A aprendizagem € um processo vincular, que acontece na relagdo com o
outro. Para aprender é preciso conectar o desejo de ver, escutar, capturar o
novo, o desconhecido. Somos seres gregarios, precisamos de outras
pessoas para viver, pensar e fantasiar.

D2 reafirma as relagbes interpessoais, anteriormente citadas como meio
para a constituicdo de novos saberes. Demonstra também uma boa relagdo com
seus pares de disciplina, o que facilita a ocorréncia de um ambiente harmdnico e
consequUentemente favoravel para a aprendizagem.

Depois de ser lembrada como meio de atualizacdo, a internet retorna agora
como uma facilidade na busca de novos saberes.

A facilidade que a gente tem hoje é uma facilidade que se torna uma
dificuldade, que é a acessibilidade. E sé entrar na internet e se tem acesso
as coisas, facilmente. Por outro lado é preciso saber peneirar, ter um filtro, e
isso te coloca outros desafios, porque o aluno também tem acesso a tudo
isso [...]. D3

Facilidade pra mim é a internet, esse € 0 meio que eu uso, uso muito. Essa
€ uma grande facilidade, fazendo um retrospecto, pensando no inicio da
minha carreira que a gente tinha meia duzia de livros, hoje isso nao existe
mais, entdo pra mim a internet é uma grande ferramenta. D4

Concordo com D3 ao fazer essa relacdo de ambiglidade trazida pelo
advento internet. A facilidade de chegar a novas informagdes se torna preocupante
pela procedéncia das mesmas como discutido anteriormente. Da mesma forma que
os alunos tém acesso a rede, os pacientes tém acesso e muitas vezes léem
qualquer postagem e questionam o conhecimento de um profissional a partir de uma
leitura sem procedentes.

Vejo como oportunidade de ensino evidenciar na aula, e em qualquer outro
lugar possivel, que existem sites considerados confiaveis e outros ndo. Essa busca
confiavel pode ser até uma proposta de pratica de ensino, para o aluno ou para o
paciente, quando houver condigdes.
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Encerro as consideracbes de fatores facilitadores com a resposta da
enfermeira assistencial A2: “Facilidades?! Deixa ver... (siléncio), ndo sei dizer
facilidades”. Pode ser apenas uma coincidéncia, mas também pode nao ser. As trés
enfermeiras assistenciais iniciaram suas respostas surpresas com a possibilidade de
haverem facilidades nesse processo. Porém, A2 foi a Unica que ndo conseguiu
reconhecer, na sua realidade profissional, nenhum fator facilitador. Em contraponto,
com muita tranquilidade, conseguiu dispor as dificuldades encontradas.

Novamente faco a consideracdo que entender o bem-estar profissional das
enfermeiras que atuam no cenario assistencial pode ser um caminho para pesquisa.
Sao entrevistadas que atuam em hospitais distintos, das trés, duas se preparam
para deixar a assisténcia, e as trés tiveram num primeiro momento dificuldade em
reconhecer facilidades para o processo de educacao continuada.

Fechando essa categoria apresento as dificuldades referidas pelas
entrevistadas. Para A1 havia apenas uma dificuldade, que estava dentro da sua
casa, ‘a dificuldade maior era a minha relagdo anterior, ele queixava muito o tempo
que eu ficava fora de casa, atualmente estamos separados”.

Anteriormente, A1 ao responder sobre as facilidades, enfatizou que “basta
querer’ para que o desenvolvimento profissional acontegca, porém agora como
dificuldade referiu as constantes reclamacdes de auséncia feitas pelo ex-marido.
Acredito que o querer ajuda a vislumbrar caminhos, e quando bem estruturada essa
vontade se torna mais simples de ser explicada. Talvez esse “querer” ainda nao
tivesse assumido um teor, suficientemente relevante para fazer seu cbénjuge
entender os beneficios, que a longo prazo, as auséncias poderiam trazer.

A questdo financeira se apresenta nas seguintes respostas: “A falta de
estimulo das instituicbes em relagdo ao subsidio, porque sdo cursos caros” A2; “nao
é tao facil assim porque, infelizmente, no nosso pais o estudo é muito caro” A3.

A2 traz seu desconforto com a falta de subsidio por parte das empresas que
trabalha. Em uma empresa ndo ha algum tipo de financiamento para cursos, € na
outra sé ha financiamento aos cursos conveniados, considerados significativos para
o desenvolvimento da instituicdo. Estar inserida nesse contexto, realmente, néo
favorece a percepcéao de facilidades. A3 considera o estudo no pais como um bem
de alto custo, o que é uma verdade ao pensar em uma educacao qualificada.

Ainda nesse contexto institucional D1 fala que: “Também depende da

instituicdo em que se trabalha, porque em algumas a pessoa faz, faz e njo é
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reconhecida e dai continua ali ganhando a mesma coisa, trabalhando na mesma
funcéo”.

Mais que receber estimulo ou financiamento para os cursos, € preciso que
haja reconhecimento por parte da empresa em que se trabalha. Conforme citou D1,
muitas vezes o colaborador se empenha, busca aperfeicoamento e nao é valorizado
no seu contexto laboral, sendo mantido na mesma fungdo com 0s mesmos
rendimentos. Mais que os motivos de ordem pessoal que nos remetem ao
aprimoramento, se torna importante pensar no sucesso que se pretende alcancar, e
a falta de reconhecimento pode inibir a busca por novos cursos, ou servir de anti-
modelo para aqueles que ainda pensam em iniciar.

Entre as dificuldades lembradas o tempo, ou a indisponibilidade de tempo,
se fez presente, conforme seguem as respostas: “Acho que o tempo € outra
dificuldade, organizar bem o tempo é uma coisa complicada” A3. “A indisponibilidade

do tempo é o maior problema” A2. Para D1:

Para uma pessoa que trabalha 8 horas por dia, 40 horas por semana fica,
no minimo, muito dificil conseguir estudar. Quem trabalha muito, quem tem
jornada dupla, ndo vai estudar ndo por ndo ter dinheiro, mas porque esta
trabalhando, entao a indisponibilidade de tempo é uma dificuldade.

E para DS:

Tempo é uma dificuldade, como falei o trabalho aqui exige muito, eu ndo
consigo ler alguma coisa por prazer, como um livio sobre economia por
exemplo, eu leio coisas formais para o meu desenvolvimento académico
que, também sdo prazerosas, mas ndo tenho tempo para ler coisas extras,
digamos um relax, um “cacador de pipas”, eu ndo tenho tempo pra isso. A
rapidez com que as coisas acontecem, a rapidez com que a sociedade
contemporanea vive é uma dificuldade...

Raffoni (2006, p. 7) novamente se faz oportuna ao falar sobre um bom

aproveitamento do tempo:

Alavancar o tempo significa observar de forma estratégica como vocé aplica
seu tempo. Significa certificar-se de estar aplicando o tempo nos lugares
certos, nas coisas mais importantes para vocé. Significa alocar seu tempo
de forma a obter o maior retorno e rendimento possivel.
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A boa utilizacdo do tempo solicita organizacao, retomando a necessidade de
priorizar as atividades. A aplicacdo do tempo nas tarefas que tiverem maior valor
para cada pessoa dara a impressao de um bom aproveitamento desse tempo.

Ter uma carga horaria de trabalho intensa, realmente pode ser uma
dificuldade. Nesses casos para que ocorra um melhor aproveitamento do tempo as
horas no trabalho também devem ser planejadas, dessa forma evitando levar
trabalho para casa. O tempo fora da empresa precisa ser entendido como o tempo
disponivel para as outras atividades que constituem o viver. E légico que havera
momentos, e ndo serdo poucos, que o tempo inicialmente livre sera convertido em
horas por motivo de trabalho, mas isso ndo pode se tornar um habito.

Nao concordo com D1 sobre as consideragdes feitas sobre as 40 horas
semanais, ou sobre a dupla jornada. Vejo como atividades que desgastam e podem
comprometer o rendimento de uma pessoa, mas nao como um obstaculo muito dificil
de transpor. Entendo que a motivacdo do individuo se sobrepbée ao acumulo de
atividades.

Diante esse acumulo de tarefas, penso ser interessante citar a necessidade
de existir espago para o cuidado do ser. Conforme Lima (2007, p.78):

[...] harmonizando nosso espirito com as leis que determinam sua evolugéo,
estaremos sintonizados com os planos de felicidade e no caminho da
realizagao integral. Cada um de nés tem seu projeto de vida e busca, sem
divida, sua realizagdo. Tal realizagcdo, no entanto, exige que
desenvolvamos todos os aspectos de nosso ser. Nao é sé o corpo; é
também o espirito, de quem o corpo é precioso instrumental. Nao é sé a
razao; é também o sentimento, a emog¢éao, que pde calor em nossas vidas e
em nossas relagoes.

D3 disse néo ter tempo para leituras que nao sejam pertinentes ao seu
trabalho, ndo tem tempo para um ‘relax”, expressao utilizada pela prépria
entrevistada. Mesmo que ainda reconheca como prazerosas as leituras que faz, a
falta de variedade nos enfoques fara com que essas leituras percam a condicdo de
prazer e se tornem um fardo profissional.

A realizacdo integral ndo se faz apenas em um segmento da vida do ser
humano. Ha necessidade que exista investimento nos segmentos que constituem
um ser, ou seja, precisa haver investimento e equilibrio na atencao dispensada para

as questdes sociais, espirituais, emocionais e racionais. Para alcangar os objetivos
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pretendidos, sejam eles quais for o ser precisa estar, ou pelo menos tentar estar,
inteiro e em harmonia com as suas dimensoes.

A docente D1 traz outra dificuldade percebida:

Acho que uma boa parte de quem trabalha na assisténcia, uma fatia bem
grande, acaba deixando isso passar um pouco. Eu sei por que trabalhei na
assisténcia, tinha vontade de fazer varios cursos, mas ndo me mexia, até
que eu disse: agora eu vou! A gente fica muito bitolada na rotina, ja sei o
que, e como fazer, e dai ndo busco mais, ndo amplio a visdo, e o tempo vai
passando, passa um ano, passa dois anos, passa trés anos. [...] Vejo como
dificuldade estar na assisténcia, nao para todos, porque alguns produzem e
estudam muito, mas para a maioria.

A relacao feita por D1 sobre a prestacdao da assisténcia e a rotina com que
essa acontece, mostrou que o cenario assistencial pode nao estimular a busca por
novos conhecimentos. Sustentar o cotidiano profissional na repeticdo de tarefas
pode minimizar, ou até extinguir, o interesse pela area de atuacao.

Acredito que a repeticdo possibilite aprender como fazer, mas nao creio que
essa mesma repeticao permita clareza sobre o que deve ser feito, e quanto menos,
o porqué de ser feito. A compreensdo dos “porqués” favorece a autonomia da
enfermeira, ndo a deixando dependente de outro profissional.

D2 relatou como dificuldade seu limite em relagao a realizacao de pesquisas
“eu nao gosto de pesquisar e eu nao pesquiso, essa é a minha dificuldade”.

Marx (2006, p. 19), ao escrever sobre tendéncias de comportamento,

observa:

O sucesso do passado e do presente ndo garante o do futuro; para obter
éxito no futuro, ha necessidade da busca por uma diferenciacédo e neste
sentido todo o profissional necessita renovar-se continuamente, manter
olhar critico e investigador, inquietude a respeito dos diferentes
aprendizados.

A participacdo em pesquisas, indiscutivelmente, facilita o desenvolvimento
de um olhar critico e investigador sobre as producdées consumidas e produzidas,
facilitando o questionamento e as reflexdes sobre os aprendizados. Por mais que
tenha havido uma adversidade no passado, responsavel pelo afastamento de D2 do
contexto da investigacao cientifica, nao seria mais, depois de mais de vinte anos, a

justificativa, como disse informalmente a entrevistada.
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Uma nova tentativa de insercdo na pesquisa poderia ser um momento de
renovar-se, de construir uma nova competéncia, que venha a beneficiar a pratica
profissional.

Encerro as dificuldades trazidas pelas entrevistadas com a fala de D4

[...] uma grande dificuldade que tenho é a falta de dominio da lingua inglesa
da forma que eu gostaria, porque toda a produgdo na area da enfermagem
é veiculada em inglés, eu digo a boa produgédo, e o meu inglés é lento entdo
eu levo muito tempo para ler um texto.

A resposta de D4 vai além da dificuldade com a lingua inglesa. Mais uma
vez, mesmo que indiretamente, o tempo se faz evidente. D4 é proficiente em duas
linguas, sendo uma delas o inglés. Talvez a prova de proficiéncia em lingua
estrangeira avalie, superficialmente, a proximidade do aluno a uma lingua
estrangeira.

A demora para a leitura de um texto € o desconforto dessa docente. Talvez a
leitura da “boa producdo em enfermagem” ainda nao seja um motivo suficiente para

um investimento maior na lingua inglesa.



4 CONSIDERAGOES FINAIS

Ninguém transforma ninguém, o que podemos fazer

€ criar oportunidades para as pessoas € encoraja-las a
aplicar seus talentos para aproveitar tais oportunidades.
Thomas J. Peters

Durante a minha graduacao e depois na vida profissional, vivia a inquietagao
de perceber poucos enfermeiros querendo compreender as razdes e 0s porqués das
suas praticas. Tinha, e por vezes ainda tenho, a sensacao que basta fazer o que
alguém disse, independente de quem, que se esta fazendo o melhor.

Nao sdo feitos questionamentos que esclarecam as razbées e as
necessidades para determinadas condutas. E indiscutivel que a investigacdo
desacomoda, mas também permite uma ampliacdo da visdo, ndo s6 da profisséo,
mas do mundo. A pessoa, ao se propor a estudar, esta reconhecendo nao saber
tudo, ndo estar pronta, condicao essa, pouco presente na enfermagem. O tempo de
atividade profissional, para muitos, € um certificado de que ndo ha mais o que
aprender. Pensando em entender o que faz o enfermeiro estudar, investiguei os
fatores motivacionais para a busca da educacéao continuada.

Primeiramente, para contextualizar o estudo, foi relevante compreender os
motivos que encaminharam a escolha profissional. Alguns motivos foram comuns
entre as entrevistadas, como o interesse em cuidar de pessoas; a intencdo de
trabalhar na area da saude; o interesse em reproduzir a atividade de familiares que
estavam inseridos na enfermagem; a falta de orientacdo profissional, que tornou a
enfermagem uma segunda opc¢ao de curso, ou até mesmo o desconhecimento da
razao pela qual escolheu essa graduacao.

Ter a intencdo de trabalhar na area da saude ja € uma forma de querer
cuidar das pessoas. Estando ou ndo na cabeceira do leito pode-se prestar o
cuidado. Participar de alguma forma dos diversos processos que acontecem em
uma instituicao de saude € estar colaborando para o0 mesmao.

Considerando o cuidado como a esséncia da enfermagem, escolher essa
profissao pelo interesse de cuidar de pessoas demonstra afinidade com o oficio.
Afinidade necesséria, pois no Nnosso pais, na maioria das vezes, o cuidado se da ndo

na promogao e prevencao da saude, mas sim na assisténcia curativa, que envolve
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uma situacéo de doenca ou de trauma, com complexidade variada, solicitando boa
estrutura emocional e vontade de ali estar por parte do cuidador.

Houve a referéncia em querer reproduzir a atividade profissional de
familiares, ou até mesmo de torna-se um exemplo para outros familiares, motivo que
aparecera novamente na escolha pela docéncia. O compromisso individual
assumido com a profissdo acaba por ser notado, e diante da escolha de condutas
adequadas € possivel, sem perceber, estimular outrem para que siga na mesma
profissao.

N&ao foi surpreendente a escolha da enfermagem apds alguma tentativa de
ingressar na medicina. Porém, acho importante ressaltar que ambas entrevistadas
que vivenciaram essa experiéncia deixaram claro ter perdido interesse pela medicina
apods ingressar na enfermagem. Essa situagcdo mostra que houve pouca, ou
nenhuma orientagdo no periodo da escolha profissional, e, se houve, foi baseada
num modelo de enfermagem pouco atraente. Possivelmente tenha sido apresentado
o modelo popularmente conhecido, da serviddao da enfermagem a medicina. Nao ha
jovem que pretenda escolher uma profissdo de “menor valor” frente ao glamour
social dispensado a medicina.

Nao considero que a prépria enfermagem nao colabore para essa
ocorréncia. Penso que um dos motivos de investigar o quanto os enfermeiros se
motivam a estudar, esta em conhecer o quanto ja foi percebida a necessidade de
assumir um papel profissional diferenciado, para que ocorra um reconhecimento
social da pratica da enfermagem. Assim, a partir disto, as pessoas deixardo de
pensar que o enfermeiro é aquele que alcanca comida aos pacientes. Nao digo que
alcancar comida seja uma tarefa menor, é também uma forma de cuidar, mas a
profissdo nao pode ser entendida apenas como uma pratica de higiene e conforto,
visto que pode ser, e € muito mais que isso.

Uma docente referiu as possibilidades no mercado de trabalho que a
profissdo oferecia. Pensamento importante para uma escolha profissional. Depois de
seis anos inserida no mercado de trabalho, vejo, empiricamente, que este ja nao
estd mais absorvendo enfermeiros com a mesma necessidade e velocidade de
poucos anos atras. Houve também quem nao soube explicar o porqué escolheu a
enfermagem. Parece estranho ndo identificar os motivos para ingresso em uma
profissdo, mas mais relevante que saber os motivos é se comprometer com a pratica

profissional.
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Alguns enfermeiros escolhem a docéncia como meio para sua pratica na
enfermagem. Entre as docentes entrevistadas, os motivos para a escolha da
docéncia variaram. Foi relatado o gosto pelo ensino e a identificacdo com as acoes
do professor; ter tido uma formacdo anterior no magistério; também surgiu o
interesse em reproduzir exemplos familiares; a docéncia foi lembrada como
oportunidade de trabalho e de um novo panorama de horarios profissionais.

Ter gosto pelo ensino e se identificar com as acbdes do professor parecem
bons motivos para essa pratica. O ensino e as acées que permeiam esse processo
serdo o cotidiano daquele que se propde a docéncia. A formacdo anterior no
magistério, também é importante, pois demonstra haver essa identificacéo.

A docéncia como oportunidade de trabalho, na enfermagem, nao é
surpreendente. Os cursos técnicos de enfermagem acabam por ser uma forma de
ingresso nesse contexto. Creio ser importante a consideracao que, independente da
forma de ingresso € preciso que exista compromisso para com a docéncia, essa
deve ser compreendida como uma atividade que requer o conhecimento de saberes
especificos.

Quanto ao novo panorama de horarios de trabalho, esta a docente que fez
sua escolha para poder ter finais de semana, como ela mesma disse “para ter vida”.
Pensar em ter vida além do segmento profissional € uma forma de se fazer mais
inteira. Nao ha bem-estar em valorizar e investir em apenas uma dimensao do ser
humano.

A formacdo académica das entrevistadas se caracterizou por um bom
embasamento tedrico, pela utilizacao de referéncias humanisticas, pela énfase na
técnica, por uma superficialidade na abordagem dos conteldos ou pela ocorréncia
de adversidades. Mesmo que tenham sido reconhecidas variadas caracteristicas
para as formagdes, nenhuma entrevistada desqualificou a sua graduacéo, o que €
positivo, visto que sdo egressas de cinco instituicdes diferentes e com tempos de
formagao também distintos.

Apenas uma entrevistada disse nao ter recebido estimulo por parte dos
professores para a busca da formagédo continuada. Mesmo que as demais tenham
recebido esse incentivo, € importante considerar que nao era uma atitude comum ao
corpo docente, se caracterizava como uma atitude individual ou de poucos.
Condicao essa que pode nao favorecer a percepcao de um curso como qualificado.
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Os incentivos aos alunos aconteceram além dos discursos em sala de aula.
A trajetoria profissional dos professores foi a forma de estimulo mais lembrada pelas
entrevistadas. O que de certa maneira vai ao encontro dos exemplos citados como
modelos para a escolha da profissdo tanto na docéncia, como na assisténcia,
representando o identificar-se com o modelo profissional que se pretende reproduzir.

A importancia da educacao continuada na pratica profissional foi identificada
como meio de construir mais conhecimentos na propria area de atuagao; como,
possibilidade de um novo caminho profissional; e como forma de colaborar para o
desenvolvimento da equipe de trabalho, ou do aluno conforme o contexto.

As organizacdes, na visdo das entrevistadas se mostraram preocupadas, em
menor ou maior intensidade, com o desenvolvimento dos seus colaboradores.
Apenas uma docente referiu nao ter estimulo, disponibilidade de tempo, suporte
financeiro ou algum outro tipo de incentivo por parte da empresa em que trabalha,
mesmo sendo essa empresa um universo de ensino. Pensar e facilitar a qualificacao
dos funcionarios € uma forma de colaborar com o crescimento da instituicao.

Finalmente, os motivos que encaminham a busca da educacéo continuada
foram variados. Foi considerada a necessidade profissional; outras possibilidades na
profissdo; uma maneira de sentir-se bem; a preocupacdo com o outro; a
necessidade de relacionar, continuamente, a teoria e pratica e a satisfacdo
profissional obtida a partir do reconhecimento do aluno. N&o foi relatado por alguma
entrevistada que seu motivo seria a necessidade de se tornar melhor, ndo apenas
na profissdo, mas também na vida.

As facilidades citadas se concentraram na utilizacdo da internet, dos meios
formais de educagcdo e das relacdes interpessoais. E as dificuldades referidas
tiveram o tempo como o maior adversario. Também foi evidenciado estar na
assisténcia como um obstaculo pela repeticao das tarefas e desvalorizacdo, mesmo
gue inconsciente da necessidade de novos saberes.

Frente a esses resultados, acredito haver a necessidade de trabalhar nas
instituicdbes hospitalares e de ensino a esséncia da profissdo enfermagem,
evidenciando que para cuidar do outro € preciso primeiramente cuidar de si. Nao
acredito ser possivel prestar um bom cuidado ao outro quando ndao conseguimos
cuidar de n6s mesmos.

O cuidar de si se faz em um equilibrio de buscas para o bem-estar individual,

coletivo e do meio ambiente, da percep¢cdo do quanto nos renovamos € nos



103

diferenciamos no decorrer da vida. Situacdo essa que leva a uma constante
construcdo e nessa caminhada a educacgao continuada passa a ser mais que uma

ferramenta profissional, mas sim um instrumento para melhorias na vida como um
todo.
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APENDICES

Apéndice A — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
Apéndice B — Roteiro para Entrevista

Apéndice C —



APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO - TCLE

Contando com sua colaboragdo em participar da pesquisa sobre A Motivagdo

do Enfermeiro para o processo de Educacdo Continuada, de minha autoria, dirijo-

me, no intuito de obter seu consentimento formal como participante na entrevista

individual.

Esta iniciativa faz parte da minha formagéao académica no Curso de Mestrado

em Educacgédo da PUCRS. O principal objetivo a que me proponho, neste estudo, é

conhecer os fatores motivacionais para o processo de educacao continuada

percebidos pelo enfermeiro.

Pelo presente Termo de Consentimento, declaro que fui esclarecido(a), de

forma clara e detalhada, livre de qualquer forma de constrangimento e coercéo, dos

objetivos, da justificativa e beneficios dessa pesquisa.

Fui igualmente informado(a):

da garantia de receber esclarecimentos sobre qualquer duvida referente a
pesquisa;

da liberdade de optar pelo ingresso e continuidade no estudo, ou pela
desisténcia, a qualguer momento, sem que isto me traga algum tipo de
prejuizo;

da seguranca na preservacao do meu anonimato quanto as informacoes
concedidas;

de que a entrevista sera gravada em audio, transcrita e a fita destruida

apos a apresentacao da dissertacao.

Como pesquisadora responsavel por este projeto (Taise Regina Braz
Soares), coloco-me a disposicdo para esclarecimentos adicionais que se
fizerem necessarios nos fones: 51-32174897 ou 51-84674007. A professora
orientadora é Dra. Bettina Steren, podendo ser contatada no fone:
33203500.
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Nome do participante

Assinatura do Participante

Assinatura da Pesquisadora
Data:

Obs: Documento em duas vias (uma destinada ao participante e outra a
pesquisadora).



APENDICE B

ROTEIRO PARA ENTREVISTA DOS ENFERMEIROS ASSISTENCIAIS

Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul

Faculdade de Educacdo — P6s-Graduacao em Educacgao

Mestranda: Taise Regina Braz Soares

Orientadora: Dra. Bettina Steren dos Santos

Projeto de Dissertacdo: A Motivacdo do Enfermeiro para o Processo de Educacéo
Continuada.

ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMI-ESTRUTURADA

IDENTIFICACAO
Entrevistado:

Sexo:

Idade:

Instituicdo e ano da graduacao:

Maior titulacao:

Instituicdo que trabalha atualmente:

Tempo de exercicio da docéncia:

Tempo de exercicio da assisténcia:

QUESTOES DE PESQUISA

1. Porque vocé escolheu o curso de enfermagem como formagéao superior?

2. Descreva sua trajetéria profissional.

3. Como foi a sua formacado académica? Seus professores enfermeiros
evidenciavam motivos para a busca de educacado continuada? De que
forma?

4. Como vocé descreve a importancia da educagdo continuada na sua

atividade profissional?
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Qual a relevancia atribuida a educacao continuada na instituicdo em que
trabalha?

Quais fatores vocé reconhece como motivacionais para a busca da
educacao continuada? De que forma vocé se mantém atualizado(a)?
Quais as facilidades e as dificuldades encontradas no acesso a educacao
continuada?



APENDICE C

ROTEIRO PARA ENTREVISTA DOS ENFERMEIROS DOCENTES

Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul

Faculdade de Educacdo — P6s-Graduacao em Educacgao

Mestranda: Taise Regina Braz Soares

Orientadora: Dra. Bettina Steren dos Santos

Projeto de Dissertacdo: A Motivacdo do Enfermeiro para o Processo de Educacgao

Continuada.

ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMI-ESTRUTURADA

IDENTIFICACAO
Entrevistado:
Sexo:

Idade:

Instituicdo e ano da graduacao:

Maior titulacéo:

Instituicdo que trabalha atualmente:
Tempo de exercicio da docéncia:

Tempo de exercicio da assisténcia:

QUESTOES DE PESQUISA

Porque vocé escolheu o curso de enfermagem como formagao superior?
Descreva sua trajetoria profissional.
Porque e como se tornou professor.

> 0 bdh =

Como foi a sua formacdo académica? Seus professores enfermeiros
evidenciavam motivos para a busca de educacado continuada? De que

forma?
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Como vocé descreve a importancia da educacdo continuada na sua
atividade profissional?

Qual a relevancia atribuida a educacao continuada na instituicio em que
trabalha?

Quais fatores vocé reconhece como motivacionais para a busca da
educacao continuada? De que forma vocé se mantém atualizado(a)?
Quais as facilidades e as dificuldades encontradas no acesso a educacao

continuada?
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