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Trata-se de um estudo que teve como objetivo, identificar como é oferecido o ensino do processo de enfermagem nas
Escolas de Graduagdo em Enfermagem do Estado de Sdo Paulo. A populagdo foi composta de 247 docentes. Na
metodologia de estudo foi elaborado um questiondrio, que foi enviado aos 899 docentes das 32 instituicoes piiblicas e
privadas de Graduagdo em Enfermagem do Estado de Sdo Paulo. Os resultados permitiram constatar que os fatores
que dzﬁcultam o ensino do processo de enfermagem foram numericamente maiores que os que facilitam. Entretanto,
o ensino do processo de enfermagem, apesar das dificuldades apresentadas tem sido oferecido pelos docentes das
escolas publicas e privadas do Estado de Sao Paulo.

"PALAVRAS-CHAVE: Processo de enfermagem. Ensino superior.

The present study intends to identify how the teaching nursing process in the Graduation Schools of the Sdo Paulo

State are presented. The population was composed of 247 docents. As part of the methodology a questionnaire was

elaborated. It was sent to 899 docents of the 32 public and private nursing schools of the Sdo Paulo State. The results

demonstrated that the factors that difficult the teaching of the nursing process were bigger in number than the
. factors that facilitate. However, the teaching of the nursing process, despite the presented dszzculttes has been
: offered to the teachers of public and private schools of the Sdo Paulo State
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1INTRODUCAO

Atuar-no ensino de graduacio em enfermagem,
enquanto docente da disciplina Enfermagem Médico-
Cirtirgica, trouxe a reflexdo que participar
efetivamente da formacio desses futuros profissionais
é uma tarefa de grande responsabilidade, por
compreender que o ensino pode oferecer elementos
importantes para a pratica profissional.

» . E oportuno que se desenvolvam estudos e
anilises sobre a formagdo dos profissionais; dai o
interesse em estudar o ensino do processo de
enfermagem, vislumbrando-o como um instrumento

de trabalho, que tenta através de uma linguagem
comum caracterizar e facilitar o processo de cuidar.

POTTER; PERRY (1989); CHRISTENSEN;
KENNEY (1995) referem que 0 processo de
enfermagem é um método para a organizagio e
prestacdo do cuidado de enfermagem. Na literatura

‘ha outras denominacbes, sendo Sistematizacio da

Assisténcia de Enfermagem (SAE) e Metodologia da
Assisténcia de Enfermagem (MAE), termos que
genericamente sdo utilizados, para se referir a forma
de organizar a assisténcia, embora, conceitualmente
néo se caracterizam como sinénimos.

Trata-se de parte da dlssertacao “Ensino do processo de enfermagem nas escolas de graduagio em enfermagem do Estado de Sdo
Paulo, apresentada 8 EEUSP em 1999. Este trabalho foi subvencionado pelo CNPq.

" Professor Assistente do Departamento de Enfermagem da Faculdade de Medicina de Botucatu -UNESP. mqueiroz@fmb.unesp.br
™ Professor Titular do Departamento de Enfermagem Médico-Cirtrgica da Escola de Enfermagem - USP/SP. Orientadora do estudo.
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A base da ciéncia enfermagem & a sua estrutura
tebrica. O Processo de Enfermagem enquanto método,
utiliza-se dessa estrutura ¢ a aplica na prética. Tal
abordagem deve ser deliberativa para solugic de
problemas e exige como requisito habilidades
cognitivas, técnicas e interpessoais, com o objetivo de
satisfazer 4s necessidades do cliente e familia (SMITH;
GERMAIN, 1975). _

O Processo de Enfermagem tem na sua
estrutura trés grandes dimensdes, que sdo
analisadas como: propésito, organizacio e
propriedades. O propédsito principal do processo é
oferecer uma estrutura que atenda is necessidades
individualizadas do cliente, familia e comunidade.
Para que isso ocorra deve existir uma relagio
interativa entre o cliente e o enfermeiro, tendo como
foco o cliente. A organizacgio, como anteriormente
mencionada, é a dimensdo que conta com as cinco

.fases do processo. Como propriedades, sfio abordadas

+seis: ser intencional, sistemético, dinémico,

- interativo,: flexivel e baseado em-teorias (IYER;
TAPTICH; BERNOCCHI-LOSEY, 1993).

. Esses elementos citados sfio importantes, poia
proporcionam ao enfermeiro alguns pontos para a
reflexfio sobre a estrutura que se operacionaliza,
através das etapas do processo de enfermagem,
realizando-o de forma que nio seja mecénica, mas
integrada. .

E importante visualizar essas etapas inseridas

em um contexto mais amplo na profissfio, fazendo
parte - de uma proposta metodolégica para o
cumprimento das atividades do enfermeiro,
auxiliando na tomada de decisdes, prevendo e
avaliando as conseqiidéncias. Para a utilizacio de
forma eficiente das etapas do. processo, ha
neceasidade da aplicagio des conceitos e feorias de
enfermagem, das ciéncias bioldgicas, fisicas e
comportamentais e das humanas, para que se tenha
um substrato racional ao tomar decisdes, fazer
julgamentos e nas relagdes interpessoais ¢ agdes de
enfermagem (STANTON; PAUL: REEVES, 1993).
: Ao discutir sobre o processo de enfermagem
julga-se essencial comentar os modelos conceituais de
enfermagem, que tém como objetivo organizar o
Pensamento do enfermeiro, sua observagio e
interpretagao da realidade. Também visam fornecer
uma estrutura sistematica e racional as atividades,
direcionando as pesquisas para questdes relevantes
sobre o fendmeno (paciente, ambiente, satde o
‘enfermagem), mostrando solugdes a problemas e
fornecendo critérios gerais para se saber quando um
problema foi resolvido, Além disso, aa teorias de
enfermagem especificam para os enfermeiros a missio
e os limites da profissfo. Elas clarificam o dominio das
responsabilidades de enfermagem e permitem aos
praticantes efou profissionais documentar Servicos e
resultados (HUCKABAY, 1991). '

384

A necessidade de descrever, explicar, predizer
e controlar os fendmenos com o propésito de um
referencial préprio da enfermagem, fez com que ng
década de 50 surgissem os primeiros trabalhog de
Hildegard Peplau, Virginia Henderson e Marthg
Rogers. Entre 1964 e 1981, pelo menos 22 modelgs
conceituais ou teorias de enfermagem foram
publicados nos Estados Unidos (KIMURA, 1989).

No Brasil, como pioneira, destaca-gse Horta:
com a contribuigio na realizaciio de estudos e
pesquisas desde a década de 60. Na década de 70 g
referida autora propde o modelo de assisténcia com
base na teoria das necessidades humanas b#sicag
(GUTIERREZ, 1981; SOUZA, 1981).

Wanda de Aguiar Horta apoiou-se em
colocages conceituais, proposicies e principios que
fundamentam a ciéncia da enfermagem. O processo
¢ abordado numa sistematizacao de 6 fases que sdo
dinamicamente inter-relacionadas, com o objetivo de
assistir aos clientes, familia e comunidade de formga
individualizada (HORTA, 1979).

Diante da contribui¢iio dos estudos realizados
por Horta no Brasil, da realidade da profissio em
outros paises e do contexto atual, & coerente pensar
também sobre o que dispde o exercicio profissional.
Apés a promulgacdo da Lei 7.498, de 25/06/88,
referente ao exercicio da enfermagem, dispce o Art.
11, como atividades exclusivas do enfermeiro a
“consulta de enfermagem; prescrigio da assisténcia
de enfermagem; cuidados diretos de enfermagem a
pacientes graves com risco de vida; cuidados de
enfermagem de maior complexidade técnica e que
exijam conhecimentos de base cientifica ¢ capacidade
de tomar decisdes imediatas” (BRASIL, 1986).

Sob esse contexto, parte-se da premissa que a
sistematizaco da assisténcia de enfermagem deve
ger incorporada A pritica, como uma possibilidade
relevante para se cumprir o que orienta e determina
a lei do exercicio profissional.

Em estudo feito por GUTIERREZ (1989), foram
vdrios os argumentos que o8 enfermeiros
apresentaram, justificando a difieil
operacionalizaciio do processo de enfermagem na
pratica, e um dos fatores j4 estudados foi a
interferéncia da forma como o conhecimento teérico
e pratico foi transmitido na graduacio, nos
resultados da aplicagio do processo.

Segundo SOUZA (1981), as informacdes
teéricas e praticas do Processo de Enfermagem
durante o curso de graduagao, niio estiio sendo feitas
de modo a levar ao conhecimento, a despertar nos
alunos a compreensio, a conscidncia do valor dessa
metodologia para a assisténcia de enfermagem. Ao
que parece, estio sendo efetuadas de modo isolado,
sem uma ampla concepcgéo de assisténcia d
enfermagem. '
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No Brasil, o ensino do Processo de Enfermagem
nas escolas de graduagdo e também em cursos de pés-
graduagdo teve seu ponto mais intenso na década de
70. Como j4 foi visto, de acordo com a evolugéo
histérica da profissdo, houve a influéncia de Horta
nesse periodo em varios acontecimentos e, dentre
outras atividades, houve a participa¢do da Professora
Horta em 1972, na Escola Ana Neri, que instituia
naquele momento o 12 Curso de Mestrado em
Enfermagem no Brasil (MEIRELLES, 1987).

Os estudos abaixo mencionados, sobre o ensino
da Metodologia Assistencial de Enfermagem,
jlustram a importéancia do tema para determinados
Servigos e Escolas de Enfermagem do pais.

. Assim, em estudo feito junto aos alunos que
cursavam a disciplina de Fundamentos de
Enfermagem I da Escola de Enfermagem da
Universidade de S&o Paulo, em 1986, estes
descrevem quais foram suas percepgdes da
experiéncia ‘de ensino da Metodologia Assistencial
de Enfermagem, obtendo-se como resposta vantagens
e limitacoes (LAGANA ARAUJO; SILVA; SANTOS,
11987).

‘No Departamento de Enfermagem da
Universidade Federal de Santa Catarina, em
pesquisa realizada por HORR; GONCALVES;
SAUPE (1987) foram identificadas a opinido e a
experiéncia dos enfermeiros docentes e assistenciais,
relativas & teoria e ao Processo de Enfermagem de
Horta e comparadas estas opinides atuais as de 1979.
Evidenciou-se que a teoria das necessidades
humanas basicas de Horta continuou a ser mais
utilizada no ensino e na pratica desses enfermeiros.

Na década de 80 as autoras SILVA; SANTOS;
ARAUJO; LAGANA (1988) realizaram um estudo
sobre o ensino da Metodologia da Assisténcia de
Enfermagem em seis escolas de graduagéo da grande
Sao Paulo, com 70 docentes de disciplinas do tronco
profissionalizante e “concluiram que este néo tem
sido implementado de forma a garantir a
competéncia do futuro profissional para direcionar
seu trabalho tendo por base o método cientifico”.

Parte-se também do pressuposto de que o
processo ensino-aprendizagem influenciari nos
resultados. CHAVES (1993) concluiu, ao analisar o
desempenho dos papéis discentes e docentes no curso
de graduacdo em Enfermagem da USP, que embora
‘ambos os grupos aspirem por mudangas
significativas em relagéo ao papel que desempenham
‘'seus comportamentos reiteram os antigos papéis
sociais baseados no modelo pedagégico tradicional.

- IDE (1996), quanto as atividades a serem
desempenhadas, o docente pode construir uma
“trajetéria de adesdo e a um esquema de
. representagdes e de acdes peculiar, apto a promover
| uma gradativa e crescente sintonia com o contexto
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de trabalho desenvolvido numa cultura institucional

especifica”. Este envolvimento também podera
melhorar os resultados do processo ensino-
aprendizagem.

-BOCCHI; PESSUTO; DELL'ACQUA (1996)
avaliaram as contribuic¢des e dificuldades sentidas

_pelos alunos de graduagéo, na utilizagdo do Modelo

Operacional de Estudo de Caso, proposto pelas
autoras como uma estratégia de ensino utilizado na
disciplina Enfermagem Médico-Cirturgica, que
oferece o contetido de processo de enfermagem.
Obtiveram 70% de respostas reconhecendo o modelo
como estratégia de ensino, auxiliando-os na
construgiio do conhecimento tedrico-pratico. Para
ensinar enfermagem e mais especificamente o
método do processo de enfermagem, o professor além
de acreditar tem que encontrar estratégias que
possam favorecer o processo ensino-aprendizagem.
Face a importancia do tema em questdo, o
presente estudo tem como objetivo identificar os
principais fatores que dificultam e.aqueles que
facilitam o ensino do Processo de Enfermagem,
segundo os docentes das Escolas de Graduagio em
Enfermagem do Estado de Séo Paulo. .

2 METODOLOGIA

2.1 Populaoaolamostra

- A populagéo alvo ou amostra deste estudo f01
constituida pelos docentes - de todas as Escolas de .
Graduacdo em Enfermagem do Estado de Séo Paulo.
Segundo os dados fornecidos pelo Comité de Ensino
Superior de Enféermagem SP (CESE)-apoiado pela
ABEn-SP e o Grupo de Investigagdo em Recursos
Humanos Enfermagem (GIRHE)- ligado & Escola de
Enfermagem-de Ribeirdo Preto; atualmente sio 32
instituicbes de ensino com Cursos de Graduagédo em
Enfermagem, sendo designados para esta pesquisa
ndmeros de 1 a 32 para cada uma delas.

Para as 32 Instituigdes de Ensino de
Graduagdo em Enfermagem do Estado de Séo Paulo,
foram enviados questionérios a todos os docentes do
tronco profissionalizante, perfazendo um total de-899
docentes.

Do total de 899 docentes, 556 destes séo de oito
escolas publicas, 343 ddcentes de 24 escolas privadas.
Obteve-se um retorno geral de aproximadamente
27,5% dos questionarios enviados, o que resultou em
um total de 247 respostas de docentes..

Os critérios para inclusdo dos docentes foram:
a) - consentir em participar da pesquisa, apds os
devidos esclarecimentos do estudo; b) - ministrar
aula no tronco profissional, nos Cursos de Graduacgao
em Enfermagem do Estado de Sde Paulo.
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-2.2 Coleta de dados

2.2.1 Instrumento

Para a obtengdo dos dados elaborou-se um
questionédrio que foi acompanhado de um oficio
construido & luz da resolugio 196/96 do Ministério
da Satdde, que traz as Diretrizes e Normas
Regulamentadoras de Pesquisa envolvendo Seres
Humanos, esclarecendo sobre os objetivos e os
procedimentos que serdo utilizados na pesquisa ,

para que os sujeitos pudessem sentir-se livres para A

participar ou nfo da coleta de dados .0 projeto foi
submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
da Faculdade de Medicina de Botucatu-Universidade
Estadual Paulista e obteve-se em oficio 077/98,
parecer favoravel.

2.2.2 Operacionalizagio

Inicialmente foi realizado um contato pessoal,
- por telefone, da pesquisadora com cada diretor (a),
* coordenador (a) de curso, chefe de departamento ou
secretdria académica, para solicitar o endereco
completo e correto das institui¢cdes, bem como o
numero de docentes do tronco profissionalizante de
" cada Escola de Graduagdo em Enfermagem do Estado
de Sdo Paulo. Nesta oportunidade foi esclarecida a
finalidade desta solicitaggo, e os tramites da pesquisa
" no Comité de Ktica.

Apés o contato pessoal com estes
representantes das 32 institui¢des, explicando a
finalidade e os objetivos da pesquisa, foi solicitado a
autorizagéo e colaboragdo para que os questiondrios
enviados fossem distribuidos aos docentes.
Encaminhou-se para todas as escolas um pacote via
SEDEX, nominal & pessoa contatada por telefone,
contendo os questionarios, com os oficios, em um
envelope previamente selado e preenchido com o

" enderego da pesquisadora para o retorno.

Coletou-se os dados nos meses de margo a julho
de 1998, com o auxilio dos representantes de cada
instituicdo.

2.3 Tratamento estatistico

Os dados foram eletronicamente compilados
em uma planilha de dados pela prépria pesquisadora,
e utilizou-se do programa Excel/97. Para o
tratamento dos dados, usou-se o Software Release
6.12, Statistical Analysis System (SAS).

Fez-se um estudo descritivo observando
as freqiiéncias absolutas e percentuais. Calculou-se
médias e desvios-padrdo referentes aos
percentuais de questionarios retornados (FISHER;
BELLE, 1993).
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Fatores que dificultam e/ou facilitam,
coment4rios e sugestdes sobre o ensino do Processg
de enfermagem

Apébs 0 encaminhamento de 899 questiondriog,
o total geral de retornos foi de 228 questiondrios de
docentes, j4 excluidos os 19 questionérios, de escolag
publicas que retornaram totalmente em branco.

Abordar-se-do os fatores, que dificultam oy
facilitam, bem como, os comentarios e sugestdeg
sobre o0 ensino do processo de enfermagem, por ordem
de prioridade, tentando considerar o grau de
importancia referido as citagbes dos docentes, sobre
os fatores apontados pelos professores que ministram
algum contetdo relativo a esse tema.

TABELA 1 - Distribuigdo de freqiiéncias absolutas e
relativas das citagdes dos docentes, segundo os fatores
que dificultam o ensino do processo de enfermagem de
acordo com a primeira prioridade. Séo Paulo, 1998.

Citagoes dos-
Docentes

Ne %

Primeira prioridade

Campo pratico niio adota o método
Falta de conhecimento do docente .
Inexperiéncia do aluno em outras disciplinas

45 45,0

14

10
Nao ha consenso entre os docentes 8 8,0
7 .

7

5

2

2

14,0

Pequena carga horéria

Marco conceitual diferente entre os docentes
Aluno n#io entender as etapas do método
Dificuldade de relacionamento aluno x paciente
Nao h4 integracéo entre as disciplinas

Total : S 100 | 100

Observou-se que do total de 100 citagbes para
primeira prioridade de dificuldades, o percentual
mais elevado foi, 45 (45,0%) citacdes dos docentes,
para o item “campo pratico ndo adota o método”,
conforme TABELA 1. O mesmo fator, “campo pratico
néo adota o método”, surgiu com 20 (27,4%) citagdes
dos docentes, despontando como segunda prioridade.

Na seqiiéncia os fatores que dificultam foram
decrescendo, na segunda prioridade houveram 73
citacdes e 38 citagdes de docentes para terceira
prioridade.

LAGANA; ARAUJO; SILVA; SANTOS (1987)
encontraram no trabalho que teve por finalidade
descrever como o aluno de Fundamentos de
Enfermagem era introduzido na pratica da
metodologia assistencial, as limitagdes que poderiam
ser vistas como dificuldades. Os alunos percebiam a
divergéncia entre o modelo assistencial apresentado
pelo docente e o encontrado no campo, e que isto
dificultou o entendimento do papel do enfermeiro.
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-~ WALDOW (1988), em estudo sobre o processo
de enfermagem, apontou a integragdo docente
assistencial como um dos requisitos para que o
processo de enfermagem fosse efetivo e eficazmente
viabilizado, entendendo por isso ndo a simples
prestagéo de servigo do docente para a instituigdo. A
autora abordou a necessidade de reunirem-se
enfermeiros docentes e enfermeiros assistenciais,
expondo suas dificuldades e experiéncias.

ENDERS; SOUZA; FORMIGA; MENEZES
(1989) corroboraram dizendo que o ensino tedrico-
pratico da assisténcia de enfermagem, embora
considerando a problematica complexa que é o ensino,
os resultados mostraram que naquela realidade
caracterizou-se principalmente pela desintegragéo do
ensino tedrico-pratico, necessitando definigéo da base
conceitual e teérica do exercicio da assisténcia, em
conjunto com os enfermeiros docentes e assistenciais.

" Como j4 foi dito, acredita-se que todos os
fatores apontados ‘pelos docentes, embora com
menores freqﬁén'cias devam ser considerados
relevantes para uma reflexfo, com o intuito de
identificar os pontos que precisam ser ultrapassados

.para se obter melhores condigGes e resultados para
‘0 ensino e aplicabilidade do processo de enfermagem.

Em estudo de GUTIERREZ (1989), sobre a

intervengdo do enfermeiro: uma anilise a partir da

prética, a autora concluiu que “desempenhavam um
papel importante na forma de intervengdo das

‘enfermeiras, a sua formacio académica, a sua pratica

profissional, os seus valores pessoais e a estrutura
institucional”.

] NODA (1992) concluiu em seu estudo sobre o
processo de enfermagem de Horta na assisténcia a
crianga hospitalizada, quanto & variavel fonte de
aprendizagem, que a maioria das enfermeiras
investigadas relataram que nfo tiveram aulas
tebéricas sobre os passos do processo, durante a
graduacgio em enfermagem.

Quanto aos fatores que facilitam o ensino do
processo de enfermagem, estdo trés elencos de
prioridades. Dos trés, em ordem decrescente
houveram 84, 38 e 11 cita¢des de docentes para esses
fatores que facilitam o ensino. Os docentes
apresentaram numericamente mais fatores que
dificultam do que fatores que facilitam o ensino do
processo de enfermagem. '

Dentre os fatores que facilitam, na TABELA
2, como primeira prioridade ocorreram 21 (25,0%)
citagdes de docentes para “crenga do docente no
método”, 14 (16,7%) citagdes de docentes para “o

-aluno percebe o resultado”, 12 (14,3%) citagdes de

docentes para “conhecimento prévio de outras
disciplinas”, 11 (13,1%) citagbes de docentes para
“permite ao aluno uma visdo global e individual do
paciente”. Alguns fatores surgiram em oposigdo aos
que dificultam como: “ter o campo de estigio com o
método implantado” e “pratica em campo”.
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TABELA 2 - Distribuicéo de freqiiéncias absolutas e
relativas das citacdes dos docentes, segundo os
fatores que facilitam o ensino do processo de
enfermagem, de acordo com a primeira prioridade.
Sido Paulo, 1998. )

Citagdes dos

Primeira prioridade Docentes

N° %
Crenca do docente no método 21 25,0
O aluno perceber o resultado 14 16,7
Conhecimento prévio de outras disciplinas 12 14,3
Permite ao aluno ter uma viséo global e 11 13,1

individual do paciente

A prética em campo . : 9 10,7
Facilita o ensino do cuidado 8 9,5
Campo de estagio ter o método implantando 9 10,7
Total 84 100

Em pesquisa realizada por SILVA; SANTOS;
ARAUJO; LAGANA (1988), sobre o ensino da
metodologia da assisténcia de enfermagem nas
escolas de graduacio em enfermagem da grande Sao
Paulo, as autoras conclmram em entrevista com 70
docentes de disciplinas do tronco profissionalizante
que “ndo tem sido implementado de forma a garantir
a competéncia do futuro profissional, nem para
direcionar seu trabalho tendo por base o método
cientifico”. Levantou-se como justificativas para ndo
ensinar a metodologia de assisténcia os itens: “néo é
crenca da d1sc1phna” “a disciplina tem carga’ horana
pequena”, “o ensino é de competéncia de outras
disciplinas”, “a disciplina néo desenvolve ensino
pratico”. Os itens que justificaram o ensino foram.
“crenca da disciplina”; “filosofia da escola e “visdo
global do ser humano”.

Com isto, percebe-se grande semelhancga
dessas expressﬁes as encontradas no presente estudo,
mesmo apés 10 anos de diferenga entre as pesquisas.
Verificou-se que os conceitos também se opdem
quando questionados os docentes sobre as
dificuldades ou justificativas para nfo ministrar o
contetdo e facilidades ou justificativas para
ministrar a metodologia da assisténcia.

A questdo referente aos comentirios e/ou
sugestdes sobre o tema estudado teve no total 118
citagbes dos docentes, inferior aos 147 docentes do
estudo, visto que alguns docentes néo fizeram
comentérios finais, pois ja haviam respondido o que
desejavam nas questdes relativas aos fatores que
dificultam e/ou facilitam o ensino.
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TABELA 3 - Distribuicéo de freqiiéncias absolutas e
relativas das citages dos docentes, de acordo com
os comentéarios e sugestdes sobre o ensino do processo
de enfermagem. Sio Paulo, 1998.

Citagdes dos
Coment4rio/Sugestdes | Docentes
N° %
E fundamental ter o cuidado sistematizado - 37 31,4
 Deveria ser ensinado em todas as escolas 29 24,6
Sendo uma fungso privativa do enfermeiro 19 16,1
deveria ser mais valorizado '
Necessidade de ter uniformidade entre as 15 12,7
disciplinas -
| Discutir o método criticamente durante o 7 5,9
ensino para ter possibilidade dos efeitos
benéficos 6 5,1
importante para o desenvolvimento da
profissdo ) . 5 4,2
um caminho para a autonomia
Total 118 100

Dos comentarios sobre o tema, na TABELA 3
~ obteve-se 37 (31,4%) citagdes dos docentes, como o
percentual mais elevado, para o item “é fundamental
ter o cuidado sistematizado” e 29 (24,6%) citagées de
docentes para “deveria ser ensinado em todas as escolag
" de graduagdo”. Diante destes resultados infere-se que
estes docentes também possam querer que o ensino
‘néo apenas ocorra, mais de maneira suficiente e como
refletiu WALDOW (1988), de forma realista e, se
possivel, neutra, ou seja, possibilitando aos alunos o
contatd com vérios enfoques teéricos e modelos, com a
. finalidade de conhecer as diferentes abordagens, para

apés formados optarem pela que melhor se adapte a
sua filosofia e as caracteristicas do servigo, da clientela,
dos recursos e da especialidade que irdo trabalhar.

Outro.comentério realizado foi acerca da
necessidade de “ter uniformidade entre as
disciplinas” com 15 (12,7%) citagées dos docentes,
evidenciando, para esses docentes, a importancia de
se ter o contetido discutido entre as disciplinas,
levantando pontos comuns e propiciando que todas
as disciplinas pudessem participar deste processo.

O item “discutir o método criticamente durante
0 ensino para ter possibilidade dos efeitos benéficos”
com 7 (5,9%) citagGes dos docentes, pode relacionar-
se as consideragdes feitas pelos autores ROPER;
LOGAN; TIERNEY (1997) que dizem respeito a
acreditar que a metodologia da assisténcia possa
resolver todos os problemas da préatica, esperando
assim, mais do que ela realmente pode proporcionar.

Oitem “importante para o desenvolvimento da
profissdo” com 6 (5,1%) citagdes de docentes e o item
“é um caminho para a autonomia” com 5 (4,2%)
citagbes também foram comentados pelos docentes,
sobre o ensino do processo de enfermagem. Para
CRUZ (1997), “no contexto das profissdes a
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autonomia é considerada um dos requerimentog ‘Parg
que uma atividade adquira o status de Profissdg”,
Este comentério pode proporcionar que se reflitg
como esti a enfermagem enquanto profissio.

Diante dos dados, péde-se considerar que apesay
dasdificuldades relatas pelos docentes, para ensinarem
o processo de enfermagem, estes colocaram-se de formg
favoravel para discutir o tema. Isto é avaliado pelag
autoras do presente estudo como um fator importante
para se ampliar-e dar seqiiéncia as discusses e estudosg
sobre 0 assunto.

4 CONCLUSOES

O estudo permitiu as seguintes conclusées:

Em relagio aos fatores que dificultam oy
facilitam, comentéirios e sugestdes sobre o ensing
do processo de enfermagem verificou-se que: o
elenco de fatores que dificultam foi decrescendo
numericamente, segundo as trés prioridades
levantadas, respectivamente 100, 73 e 38 citagdes
para a 18 23 ¢ 32 prioridades, respectivamente. O
tépico “campo pratico nio adota o método” foi citado
por 45 (45,0%) docentes como primeira prioridade,
sendo que o mesmo tépico foi citado em segunda
prioridade por 20 (27,4%) docentes. Para terceira
prioridade surgiu com 10 (26,3%) citagbes o fator
“falta de crenga do docente no método”. Quanto aos

fatores que facilitam o ensino do processo, houve

menos citagbes, também havendo um decréscimo:
foram 84, 38 ¢ 11 citagbes de docentes para a 12, 23 ¢
32 prioridades respectivamente. O item “crenca do
docente no método” surgiu com 21 (25,0%) citacdes
na primeira prioridade; o item “acreditar que este é
um caminho adequado para a profissdo” teve 12
(31,6%) de citagdes e em terceira prioridade destacou-
se com 4 (36,4%) citagdes “o aluno ter uma visdo
global e individual do paciente”, Quanto aos
comentarios ou sugestdes, do total de 118 citagbes o
percentual mais elevado foi de 31,4% para “é
fundamental ter o cuidado sistematizado”.

Este estudo permitiu identificar os fatores que
dificultam e facilitam 0 ensino deste contetido e os
comentéirios e sugestdes feitas prelos docentes das
Escolas de Graduagfio em Enfermagem do Estado de
Sédo Paulo.

Perante os dados, concluiu-se que o ensino do
Processo de Enfermagem, apesar das dificuldades
apresentadas, tem sido oferecido pelos docentes das
escolas ptiblicas e privadas do Estado de Séo Paulo.

Considerou-se, desta forma, que o trabalho
podde contribuir na medida em que permitiu divulgar
e discutir a importéncia do tema, bem como oferecer
aos professores de enfermagem alguns pontos a
serem refletidos, quando estiverem realizando o
planejamentoe a implementacio de suas disciplinas.

Rev.Esc.Enf.USP, v:34, n.4, p. 383-9,dez. 2000.
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