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RESUMO

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, descritiva-exploratéria que objetivou conhecer a concepgdo dos enfermeiros
docentes sobre o cuidado. As informagdes foram coletadas pela técnica de grupo focal, com dez enfermeiros docentes
de um curso de Graduagio em Enfermagem e foram analisadas utilizando-se a Analise Tematica, que evidenciou,
entre outras, a categoria Compreensio do cuidado. O relato da concepgdo dos docentes sobre o cuidado mostrou
diferencas em relagfo as suas préticas educativas, com énfase em questdes técnicas. Assim, constatou-se que essas
concepgdes se baseavam em vivéncias pessoais e careciam de fundamentagéo tedrica, filoséfica, humanistica, politica,
uma vez que ndo foi identificado algum referencial teérico que as subsidiasse.

Descritores: Cuidados de enfermagem. Pratica do docente de enfermagem. Ensino.

RESUMEN

Se trata de una investigacion cualitativa, descriptiva, exploratoria con el propdsito de conocer la concepcion de los enfermeros
docentes sobre el cuidado. Las informaciones fueron tomadas a través del la técnica de grupo focal, con diez enfermeros
docentes de un curso de Grado en Enfermeria y se analizaron utilizando el Andlisis Temdtico, que puso en evidencia, entre
otras, la categoria Comprension del cuidado. El relato sobre la concepcion de los docentes sobre el cuidado, mostré diferencias
en relacion con sus prdcticas educativas, con énfasts en cuestiones técnicas. De este modo, se constaté que estas concepciones se
basaban en vivencias personales'y carecian de fundamentacion tedrica, filosdfica, humanistica o politica, ya que no se identifico
ningiin referencial tedrico que las respaldara.

Descriptores: Atencion de enfermeria. Prictica del docente de enfermeria. Ensefianza.
Titulo: Acciones y expresiones de cuidado en la prictica educativa de enfermeros docentes.

ABSTRACT

Thus study is a qualitative, descriptive, exploratory research aimed at understanding nursing professors’ concept of care. The
information was collected using focal group technique. The subjects were nursing professors of a Nursing Undergraduate
course, and the information was analyzed by Thematic Analysis, which evidenced the category, Care Understanding, among
others. The report on the professors” concept of care shows differences regarding their educational practices underlining
technical issues. Thus, the findings show that these concepts were based on personal experiences and lacked political, humanistic,
philosophical, and theoretical grounds.

Descriptors: Nursing care. Nursing faculty practice. Teaching.
Title: Care actions and expressions in the educational practice of nursing professors.
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INTRODUCAO

Este artigo traz a reflexdo aspectos relaciona-
dos a concepgio e ao ensino do cuidado em enfer-
magem por professores-enfermeiros. Conhecer o que
os docentes de Enfermagem concebiam por cuidado
tornou-se o objetivo deste estudo, uma vez que as
autoras, ao exercerem a fungio docente, observavam
a preocupagio constante dos alunos com a execugdo
de procedimentos, sem demonstrarem a mesma
preocupagio com o cuidado expressivo, traduzido
na percepgio do outro como ser humano.

A Histéria mostra que o cuidado surgiu com a
prépria vida, como instinto de prote¢do, manutengio
e sobrevivéncia®). E agfio planejada, deliberada ou
voluntéria, resultante da percepgio do enfermeiro,
observagio e andlise do comportamento, situagdo
ou condi¢do do individuo, estendendo-se a familia,
no contexto em que se encontra®. A Enfermagem é
uma profissdo reconhecida mundialmente pelo ato
de cuidar, que significa auxiliar o outro em situagdes
em que ele ndo consegue satisfazer suas préprias
necessidades. No senso comum, cuidar denota agio

) e representa-se a partir de

de fazer alguma coisa
atitudes de respeito, afeigio, responsabilidade, trans-
cendendo as dimensdes da racionalidade, buscando
o equilibrio e a co-existéncia®.

Apesar de o ensino de Enfermagem, no Brasil,
atualmente, preocupar-se em contemplar questdes
humanisticas, reflexivas e filoséficas, relacionadas
a construc¢io do conhecimento e do ser no mundo,
observa-se, na pratica, que ele ainda privilegia as-
pectos técnicos. Apesar de perceberem-se mudangas
curriculares que contemplem a formagio do enfer-
meiro voltada as questdes humanisticas, aspectos
relacionados a construgio pedagégica ainda nio se
constituem como relevantes no ensino de Enferma-
gem no Brasil. Embora haja a preocupagdo com o
ser humano e com o seu cuidado, procedimentos e
suas execugdes ainda norteiam a préatica didria dos
enfermeiros e, provavelmente, sua pratica de ensino.

O cuidado encontra-se na esséncia e na consti-
tui¢do do ser, presente em todos os atos, acdes,
palavras e gestos, permeando o fazer, o saber e o
ser desta profissdo. Ndo pode ser medido, prescrito
ou determinado®. Pode envolver contato fisico
(com a intengdo de relacionar-se com o outro), co-
nhecimento do ser humano em sua histéria, vi-
véncia e experiéncia de vida e o respeito a sua sin-

gularidade. Ndo possul limites fisicos, nem fron-
teiras, ndo se limita a linguas ou linguagens, néo
segue normas. K ato (in)voluntério, praticado por
um ser em/a outro ser e transcende barreiras de
comunicagio, raga, crenga e diferencas. Embora pa-
ra cuidar seja necessario utilizar-se de todos os nos-
sos sentidos, na Enfermagem o cuidado ainda esta
muito relacionado a a¢gbes manuais.

Ao considerar-se o cuidado como a forma de
expressar a arte e de expressar-se como ser huma-
no, compreende-se que ele envolve disciplina,
tempo, espaco, conhecimento, pratica, dedicagio,
ciéncia, sabedoria e disposi¢do para que possa, de
fato, acontecer. Cuidado é o conjunto de atividades,
o somatoério de agdes e procedimentos com o fazer
humanistico®. Mas o que se entende por fazer
humanfistico? O exercicio de cuidar nio é, mera-
mente, uma técnica; é, fundamentalmente, uma
artel®. Desta forma, enfermeiros ndo podem iden-
tificar-se somente com questdes técnicas sob risco
de também reduzirem o cuidado somente a essa
dimensio. Sobremaneira devem transcender a exe-
cugio de procedimentos e buscar a arte de cuidar,
que requer predisposi¢do natural para tal, além de
conhecimentos anatémicos, psicolégicos, antropo-
l6gicos, religiosos, sociais e culturais.

TRAJETORIA METODOLOGICA

Este estudo apresenta uma abordagem quali-
tativa e caracteriza-se por ser do tipo descritivo-
exploratério. Foi realizado em uma Instituigio de
Ensino Superior, no periodo entre junho de 2004 e
margo de 2005. Os sujeitos da pesquisa foram dez
professores do curso de Enfermagem que atendiam
aos critérios de inclusio: ser enfermeiro, aceitar
participar da pesquisa, ter tempo de formagio e de
docéncia em cursos de Graduagio superiores a dois
anos. Para a coleta de informagdes, utilizou-se a téc-
nica de grupo focal, que preconiza a existéncia de
um trago comum entre os sujeitos”. Realizaram-se
cinco encontros com duragio entre 45min e 1h30min
orientados por roteiros, previamente estabelecidos.
As entrevistas ocorreram em sala privativa na Ins-
titui¢do de Ensino a qual os sujeitos eram vinculados
profissionalmente e foram transcritas imediatamente
ap6s a realizagido de cada encontro. A andlise das
informacdes teve inicio ainda na fase de coleta e uti-
lizou-se a técnica de Andlise Tematica®.
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Para atender a Resolugio 196/96 do Conselho
Nacional de Saude, o estudo fol submetido a ava-
liagio do Comité de Etica da Instituigao®. No pri-
meiro encontro procedeu-se a explicagio dos obje-
tivos do estudo, a leitura e assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), decla-
rando a concordéancia dos sujeitos com a partici-
pagdo no estudo. O anonimato e a preservagio da
identidade foram garantidos pela adogio da nomen-
clatura Sujeito (S), associada ao ntimero do partici-
pante (S1, S2, S3,...).

DESCRICAO E ANALISE DOS RESULTADOS

De posse da transcri¢io das fitas, aprofun-
dou-se o processo da andlise das informagdes.
Ap6s leitura minuciosa dos relatos dos sujeitos
do estudo, as informagdes foram agrupadas em
categorias e subcategorias. Apresenta-se neste
artigo, a partir de um recorte da dissertagio de
Mestrado de uma das autoras'”, uma das
categorias emergidas da andlise dos depoimentos
dos participantes. Para este fim, selecionou-se a
categoria denominada Compreensio do cuidado,
e as subcategorias Etiologia e Representativi-
dade do cuidado.

Compreensio do cuidado

Na categoria Compreensio do cuidado, bus-
cou-se entender o que os sujeitos do estudo com-
preendiam por cuidado, a partir das suas con-
cepgoes. O termo “compreensdo” foi utilizado como
sinbnimo de concepgdo na tentativa de apreender
o real significado do cuidado para os docentes. Por
concepgio, entende-se a “[...7] operagio pela qual o
sujeito forma, a partir de uma experiéncia fisica,
moral, psicolégica ou social, a representacdo de um
objetivo de pensamento ou conceito”"".

A Etiologia e a Representatividade do cui-
dado constituem as subcategorias relacionadas a
Compreensio de cuidado pelos docentes de enfer-
magem, demonstrando o que eles referiram como a
origem da sua concepgdo de cuidado, bem como os
relatos e discussdes que os levaram a representé-lo.

Em relagio a compreensdo do cuidado, emer-
giu, dos depoimentos dos docentes, a preocupagio
com a visdo total do paciente, em assistir-lhe e a
sua familia, objetivando oferecer o melhor cuidado,

sem, porém, desvincular-se da visdo do fisico e do
fazer técnico. Em muitos depoimentos oriundos do
estudo, surgiram dizeres como:

[...] o curdado é a visdo do todo, da integralidade do
paciente (S1).

[...] o cuidado é muito abrangente, se procura ver o
paciente como um todo, integralmente, ele ¢ a sua
extensdo — familia, comunidade (S3).

Nesses relatos, observou-se a preocupagio dos
docentes em perceber e assistir o ser humano inte-
gralmente, incluindo, no cuidado, a familia e a co-
munidade. O ser humano é uma estrutura total e
plural em sua singularidade, organizada, porém, co-
mo um todo®. Assim, conhecer os rasgos dessa
totalidade significa que uma enfermeira deve saber
quais sdo as crengas e os valores do paciente, pois
isso pode permitir a oferta de um cuidado pessoal,
singular e individualizado. Porém, os relatos que
seguem evidenciam que, além do estar junto, existe
a preocupagio com o todo fisiolégico e/ou fisico
do paciente, bem como a preocupagio com a reali-
zagdo de procedimentos técnicos:

[...] cuidado é o encontro, é a técnica. A gente estd
sempre tentando buscar, as pessoas na integralidade
(52).

[...] o cuidado é a integridade fisica, psicossocial do
paciente. Engloba vdrias atitudes nossas, tornando-se
uma cotsa muito ampla. Abrange tudo do paciente, desde
os cuidados de higiene e conforto, até os cuidados com
integridade pessoal, medicagdo, exposigdo (S1).

Percebe-se que os sujeitos utilizaram os ter-
mos integridade e integralidade como sindénimos,
embora semanticamente estas palavras constituam-
se de significados diferentes.

Ao refletir sobre o significado do termo “inte-
gralidade”, pode-se dizer, inicialmente, que se trata
de um dos principios norteadores do Sistema Unico
de Satde (SUS) e que surgiu a partir de um movi-
mento conhecido como Medicina Integral, enten-
dido como a tentativa de praticar a boa medicina
por meio da recusa em reduzir o ser humano a 6r-
gios e sistemas, de forma a fragmenta-lo'?. Além
deste, pode-se atribuir sentidos distintos ao termo
integralidade, como: conjunto de a¢des e atitudes
que norteiam as praticas em sadde; forma de or-



Sanches MO, Pedro ENR. A¢des e expressdes de cuidado na pratica educativa de
14 enfermeiros docentes. Rev Gaticha Enferm., Porto Alegre (RS) 2008 mar;29(1):11-7.

ganizagdo dos processos de trabalho; forma de
tentar aliviar o sofrimento humano; encontro entre
profissional e paciente; percepgio da singularidade;
atendimento a todas as demandas do paciente('?).

Ao descreverem suas concepgdes de cuidado
e a forma como o compreendiam, S4- e S5 citaram
que:

[...] A gente muitas vezes leva o cuidado para parte técnica,

para cuidado técnico, de procedimentos. Aquelas outras
dimensoes do cuidado — social, cultural — sdo um pouco
esquecidas (S4).

A nossa visdo ds vezes também se dissocia. Se tem
dificuldade de desvincular o fazer. A gente dd o foco,
direciona o cuidado para questoes larefeiras, da prdtica,
do fazer, do executar tarefas, e esquece um pouquinho
do outro lado (S5).

Nas falas anteriores, observa-se certa dicoto-
mia, pois apesar de relatarem a sua intencdo de
perceber o paciente de forma completa e singular e
de reconhecerem todas as suas necessidades, referi-
ram freqiientemente a vinculagio do cuidado com
a técnica, com o fazer e com a realizagio de proce-
dimentos de enfermagem. Nesses discursos, perce-
be-se certa tendéncia de retorno a escola tecnicista
e o forte vinculo do cuidado com a questio técnica
de execugio de tarefas e procedimentos em enfer-
magem, caracterizando uma tendéncia pedagégica
tecnocrética’®'. Da mesma forma, presencia-se
certa discordancia entre o discurso e a pratica dos
docentes, uma vez que, ao relatarem a sua com-
preensdo de cuidado, disseram que é a visio do todo,
daintegralidade e, ao contarem-na, afirmaram cer-
to distanciamento dessa visdo, aproximando-se do
tazer técnico, do qual o objeto é a realizagdo de pro-
cedimentos, caracterizando o cuidado curativo. Po-
de-se inferir que essa discordancia é comum, uma
vez que “[...] uma das peculiaridades do cuidar é
justamente a contradigdo”'?), que pode ser revelada
por meio da linguagem.

Os sujeitos demonstraram, em seus discursos,
que a compreensdo de cuidado é algo individual e
pessoal, e que a modificagdo desta pode estar pau-
tada pela vontade propria de permitir-se refletir,
repensar e de aceitar a mudanga. Ao serem ques-
tionados sobre a forma como percebiam o cuidado
ao realizarem sua formagdo em Enfermagem, em
comparag¢do ao momento presente, novamente

houve discordancia entre os depoentes, como de-
monstrado a seguir:

[...] na época em que ew me formei a gente era muito
mais assistencial do que se é hoje (S7).

Eu ndo vejo diferenga entre a minha formagdo de muito
tempo atrds para agora. A minha preocupagdo, sempre
Jfoi uma visdo holistica do paciente, dos cuidados e da
administragdo de técnica (S9).

Os sujeitos pareceram concordar que antiga-
mente o cuidado era mais ligado a questio assisten-
cial, possibilitando ao enfermeiro uma maior proxi-
midade com o paciente. Contudo, a assisténcia a que
se referiram relaciona-se novamente ao fazer. Nesse
contexto, destaca-se a necessidade de associac¢io
entre o cuidado expressivo — caracterizado pelo
padrio estético da enfermagem, por meio de a¢des
educativas, conforto espiritual, estar com o paciente,
interagindo e dando apoio emocional —e o cuidado
profissional — aquele inerente ao instrumental,
configurado pelo exercicio de fung¢des de ordem
técnica, que pressupdem, para sua realizagio, a uti-
lizagdo de recursos humanos e materiais®.

Na subcategoria Etiologia do cuidado, bus-
cou-se identificar a origem da concepgio de cui-
dado para os docentes de Enfermagem. Pelos
depoimentos, foi expressa a idéia de que suas
concepgdes e o significado do cuidado acompa-
nham-nos desde sua constitui¢gdo como sujeito —
desde o seu nascimento. Isso pode ser observado
na fala de um deles quando, durante a discussio
em grupo, afirmou que:

[...] a concepgdo de cuidado ji vem de ber¢o. O cuidado
vem desde o inicio da vivéncia pessoal (S7).

Esse termo, na fala cotidiana, representa aqui-
lo que nasce com a pessoa, podendo ser entendido
como nogdo de algo que esteve presente desde o
inicio da sua existéncia, mas podendo também
demonstrar a tendéncia a algo dificil de ser modi-
ficado. Da mesma forma, reforga a idéia de que o
cuidado esta presente desde o inicio, em qualquer
forma de vida®™. Ao refletir-se a etiologia da con-
cepgio de cuidado sob essa perspectiva, pode-se
inferir que ela estd imbuida de valores e principios
pessoais que se solidificam ainda durante a forma-
¢do da personalidade do individuo e que podem ser
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auto-revisados, a partir da sua evolugio. Ainda, a
concepgdo de cuidado dos docentes de Enfermagem
origina-se de valores humanisticos, caracteristicos
de cada pessoa.

Com base nas falas dos sujeitos e entendendo
a Enfermagem como ciéncia e o cuidado como valor
inato desta profissdo, destacam-se as caracteristicas
proprias de Ciéncia e Humanismo. A Ciéncia pre-
coniza a busca da neutralidade em relagdo a valores
humanos, tendendo a exclusido de experiéncias
individuais. Isso simboliza o paradigma de cuidado,
vigente até pouco tempo, que preconizava a impes-
soalidade, objetividade e racionalidade”). J4 o Hu-
manismo preocupa-se com a compreensio e apreen-
sdo do significado das experiéncias de cada um®.
Sendo assim, é necessario que a enfermeira entenda
as contribuig¢des que tanto a Ciéncia como o Huma-
nismo podem oferecer para constituir o corpus do
seu cuidado. Dessa forma, o fazer da enfermagem,
representado pela pratica do cuidado, ndo pode
assumir caracteristicas absolutamente neutras,
baseadas somente no cientificismo, nem tampouco
subsidiar-se somente de experiéncias e vivéncias
pessoais; sobremaneira deve constituir-se do cien-
tifico e do empirico, do tedrico e do pratico em um
movimento continuo de ir e vir.

Na subcategoria Representatividade do
cuidado, buscou-se compreender a forma como os
professores representaram o cuidado por meio de
frases, palavras ou expressdes. Ao serem questio-
nados, S1, S3 e S6 responderam, respectivamente,
que cuidado era representado por responsabilidade,
atencio, satisfacdo das necessidades do sujeito. Ao
refletir-se a representacio do cuidado a partir des-
tes termos, pode-se afirmar que os docentes corro-
boram a visdo de autores que relatam que cuidado
é mais que um ato!”; “[...7] é aquela condigdo prévia
que permite o eclodir da inteligéncia e da amoro-
sidade”("”; é atuagiio com zelo e uma atitude de preo-
cupagio, responsabilizagdo, envolvimento afetivo e
empatia com o outro®. Contextualizando-se a fala
de S1, ao representar o cuidado com a palavra res-
ponsabilidade, evidencia-se a preocupagdo do en-
termeiro docente em atender a todas as necessi-
dades do outro, de forma a contemplé-las plena-
mente. A palavra “atengio” pode ser entendida co-
mo ato ou efeito de se ocupar de alguém ou algo.
Assim, pode-se afirmar que as falas de S1 e S3 apro-

Ximaram-se, remetendo a preocupagdo em estar com
o outro, de zelar e responsabilizar-se por ele. Ao re-
ferir-se a satisfacdo das necessidades do sujeito como
forma de representagio do cuidado, entende-se que
S6 complementou a percepgdo dos demais docentes,
pois a preocupacgdo em satisfazé-las advém do res-
peito, da responsabilidade e da atengdo que se tem
com o paciente. Ao pensar-se a Enfermagem como
ciéncia que possui uma metodologia prépria de
cuidado, representada pelo Processo de Enferma-
gem, percebe-se que a pratica assistencial do en-
fermeiro aproxima-se significativamente da
pratica docente, uma vez que os professores
investigados revelaram sua preocupacdo em
avaliar, diagnosticar situag¢des, implementar
mudangas e reavaliar constantemente o cuidado
prestado ao paciente por si mesmos ou pelo aluno,
ou seja: como docentes, percebe-se expressa a
preocupacdo desses enfermeiros com o cuidado a
saide das pessoas. Houve momentos, nas suas
falas, em que o cuidado prestado esteve mais
aparente como docente do que como enfermeiro
assistencial, como exemplifica-se a seguir:

[...] dando aula, como docente, a gente estd mais com
o aluno, ndo tem aquela parte burocrdtica. Tu cuida
Junto com o aluno. A gente estd junto com ele e com o
paciente, curdando mesmo (S7).

Esse depoimento demonstra que a maior
disponibilidade de cuidar relatada pelos professores
quando estdo ministrando aula, pode estar vincula-
da ao fato de que, ao cuidarem como enfermeiros,
assumem uma totalidade de tarefas (burocraticas,
administrativas e gerenciais) que podem diminuir
o tempo do cuidado direto prestado ao paciente,
mas que, contudo, ndo deixam de estar cuidando.
Cabe destacar que a temporalidade determina a
natureza das ac¢des e relagdes, sendo intrinsecas ao
viver e fazer humano®. Pode-se inferir ainda que
os professores-enfermeiros nio reconhecem outras
atividades como parte integrante do cuidado
prestado ao paciente. No exercicio de cuidar, deve-
se considerar o contexto no qual tal atividade se
desenvolve, uma vez que ela pode ocorrer de
maneira distinta, de acordo com o local ou situagio
na qual estd acontecendo. Para fundamentar
eticamente o ato de cuidar, deve-se considerar o

tempo e o espago nos quais ele acontece('®).
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CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados do estudo em relagdo a con-
cepgdo de cuidado apontaram que, para os do-
centes de Enfermagem, o cuidado é compreendido
como a capacidade de ver o ser humano na sua in-
tegralidade. Contudo, percebeu-se certa contra-
digdo entre o discurso e a pritica desses docentes,
pois ao relatarem sua forma de assistir, reportaram-
se freqlientemente a realizagdo de técnicas e proce-
dimentos, caracterizando uma visio de todo fisica,
fisiol6gica e fragmentada, coerente com o para-
digma de cuidado vigente até pouco tempo.

O relato da concepgio dos docentes sobre o
cuidado mostra diferengas em relagio as suas pra-
ticas educativas, uma vez que referiram cuidar me-
lhor quando atuam como professores do que como
enfermeiros. Pode-se dizer ainda que, para esses
sujeitos, o processo de cuidar relaciona-se direta-
mente a dimensio temporal, ou seja, precisa-se de
um tempo cronolégico maior para aperfeigoar,
compreender e qualificar o cuidado dispensado.
Salienta-se que, ao relatarem que cuidam mais ao
serem professores, relacionam isso ao fato de po-
derem estar mais tempo com o aluno e com o pa-
ciente e, dessa forma, prestar o melhor cuidado.
Ficou evidente que as concepgdes de cuidado que
norteiam as praticas dos docentes baseiam-se em
vivéncias pessoais e carecem de fundamentacio te6-
rica, filoséfica, humanistica, politica, uma vez que
nio foi evidenciado algum referencial teérico para
expressar as suas concepgdes de cuidado. Se hou-
vesse, por parte desses docentes, um referencial ted-
rico mais consistente e bem fundamentado, ele po-
deria somar-se aos seus valores pessoais e a sua
pratica assistencial, influenciando, sobremaneira,
sua pratica de ensino sobre o cuidado.

Como formadores, deve-se tentar despertar
nos alunos a consciéncia de refletir sua pratica e
suas vivéncias para que possam amadurecer e for-
tificar a qualidade do seu ato de cuidar. Essa cons-
ciéncia deve ser estimulada desde a formacéo aca-
démica, implicando a busca continua de subsidios
tedricos e filoséficos, associados a sua pratica profis-
sional. Para tanto, precisa-se ainda aprofundar
conhecimentos filoséficos, antropolégicos e éticos
do cuidar/cuidado.

Persistem entéo os questionamentos: O cuida-
do, entendido sob suas vérias dimensdes, é possivel

de ser ensinado? Como ensinar a cuidar do paciente,
apresentando-se, as vezes, dificuldades em cuidar ou
mesmo em compreender o cuidado? Como propor-
clonar uma reflexio critica do ato de cuidar, se nio se
conhece referenciais? O plano de cuidado, que tdo
comumente faz parte das nossas listas de contetdo,
desenvolve no aluno a capacidade de cuidar, no sentido
ontolégico? Acredita-se que se precisa de uma “nova”
visdo de priticas de satde, preocupada com uma
formacio centrada na possibilidade de concretizar o
cuidado as pessoas"”. Para tanto, faz-se necessério
que a concepgdo de cuidado integral/integrado,
temporal, expressivo, profissional, relacional, com-
preenda um saber fazer e um saber ser dos profis-
sionais, docentes e alunos da Area da Satde.

Para alcancar-se esse objetivo, precisa-se repen-
sar o processo de formagdo dos profissionais, e, em
especial, dos enfermeiros, no que tange a maneira
como estdo sendo incentivados a compartilhar dife-
rentes experiéncias de mudangas, contetidos, praticas
pedagégicas e cendrios do processo de ensino-apren-
dizagem para que isso possibilite aprofundar debates,
a luz de uma fundamentacio tedrica consistente.
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