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Autonomia da enfermeira-enfermeiro expressa na legislacao profissional portuguesa e brasileira: estudo documental (1986-2022)

INTRODUCAO

Os limites da autonomia profissional existem para toda
e qualquer ocupagio laboral, dependem da condigio de
trabalho, da histéria em organizagio profissional, o que reitera
a importancia ética, de autorregulagio e de educagio formal.

As questdes do ambito da autonomia profissional perpassam
pelo grau de competéncia, transposi¢io das ideias para a
assisténcia numa perspectiva de configurar a independéncia.
Para tanto, no escopo da profissio Enfermagem ha de se analisar
a autonomia de alguns pontos de vista e, dentro do cendrio
s6cio-histérico buscar um referencial que fortaleca as discussoes
sociolégicas, desde as priticas de cuidado as de ensino e pesquisa,
a evolugdo ou involugio, que acontecem na légica da organizagio
profissional. Isto corrobora a complexidade na ampliagio dos
saberes de enfermeiras e enfermeiros, para a resolutividade e
atendimento das necessidades sociais®. Integra esta conjuntura
o delineamento da profissio Enfermagem em terras brasileiras
e seculares terras portuguesas. Em ambas as experiéncias, a
enfermagem emerge como disciplina no final do século XIX,
quando a ocupagio enfermagem determina o objeto de estudo
e hd a ruptura epistemoldgica, caracterizando um szazus ao saber
enquanto profissio?, conferindo, assim, 2 Enfermagem, o szatus
do saber e de pritica cientifica.

O arcabougo sécio-histérico e cultural da organizagio da
enfermagem vem sendo investigado, discutido e pensado desde
sua criagdo. Isto porque acompanha as préticas de cuidado ins-
tituidas no dmbito doméstico, a partir do imagindrio social,
caracterizando-as numa ciéncia em construgdo pela busca
cotidiana por qualificagdo e especificagbes que a organizem e
sustentem seu fazer, a partir das mudangas contextuais desde
os séculos XIX e XX, e ainda sobremaneira das influéncias do
status cientifico em nascente desenvolvimento, como também da
definigdo do corpo doutrindrio da profissio®. E, neste escopo, a
Sociologia das Profissdes ao alcance do status no campo assis-
tencial e investigativo, da gestdo do cuidado material e imaterial
nas institui¢oes pablicas e privadas de tratamentos em nivel
hospitalar, e da aten¢io bédsica em satde reitera a necessidade
das especificidades do corpo profissional. Isto, com vistas a
autonomia de legitimidade da enfermagem para o cuidar em
satide™?).

Frente a esta retérica, Eliot Freidson® apresenta o creden-
cialismo, a expertise e a autonomia como base para uma ocu-
pacio a ser reconhecida como profissio. No entanto, a andlise
primeira do socidlogo advém de caracteristicas fundamentais
para o alcance do referenciado anteriormente, da capacitagio
pelo treinamento prolongado e aprofundado e da ideia de que
as habilidades sejam voltadas ao coletivo, a sociedade. Isso evi-
dencia a capacidade da enfermeira-enfermeiro em desenvolver a
assisténcia dentro de normalizagdes éticas e legais®”, fortalecendo
a autonomia e, assim, o reconhecimento da necessidade desse
profissional no construto saude da sociedade. E nesse momento,
entdo, que a Enfermagem tem definido o seu szazus profissional.
Atentando a todo o didlogo, ora apresentado ao desenvolvimento
da profissio, o conhecimento especializado incorpora a auto-
nomia profissional pela relagio e potencializagio da articulagio
politica, credencialismo dos érgaos de disciplinamento profis-
sional e pelo desenvolvimento em continuum do aprimoramento

do saber™. Neste contexto, os aprimoramentos do saber e da
competéncia da enfermagem devem estar aliados ao profissio-
nalismo dos membros que desenvolvem a Enfermagem.

A autonomia profissional estd referendada na competéncia
para a assisténcia a satde com relativa independéncia. E na visdo
Freidsoniana, a autonomia se d4 fundamentada em credenciais
qualificacionais para o trabalho e conhecimento especifico que
garantam o diagnéstico do estado de sadde, ndo circunscrito
ao diagnéstico da doenga®. Nesta perspectiva, a Enfermagem,
enquanto profissio da drea da satde, evidencia, a partir do cre-
dencialismo pelas entidades representativas e pela formalidade
legal do Estado, assim como pelo reconhecimento social do fazer
da profissio, especificidades que a consolidam como profissao
académica e de consulta®,

Isso define, neste estudo, a conceituagio da autonomia, que
trata de uma autoridade sobre as préticas e os saberes do cuidado,
relativos aos auspicios da profissio. Ela determina os préprios
padrdes educativos, o credenciamento legal e elaborado pelos
membros profissionais, e sua prética nio sofre avaliagdo de
leigos®, tudo reiterado pelo credencialismo representado pelas
entidades organizativas e disciplinares da profissio e a educagio
formal com especificidades préprias do grupo profissional.

A autonomia profissional estd imbricada em varidveis
que identificam a autoridade no idmbito do trabalho em
saude. Ela é definida pelas relagbes profissional-paciente,
profissional—instituicdo, profissional-profissionais da drea da
saude, evidenciando, deste modo, dois niveis de autoridade de
acordo com Freidson, uma autoridade pela expertise/teoria e
outra socioecondmica®?. A autoridade da expertise estabelece o
controle sobre o que ¢ préprio & profissio, o essencial, seu fazer,
a técnica e o pensar especifico. Ja a autonomia socioecondmica
atrela-se 4 capacidade de organizagio e de reger o trabalho, o
comportamento e as relagdes entre os membros profissionais e
demais membros da sociedade.

A autoridade requerida para a profissio é declarada por
Freidson como a capacidade de controlar e avaliar o trabalho
desenvolvido pelos membros da profissio®. Isto traduzido para
um ideal de servi¢o que faga da atividade técnica/teérica uma
necessidade e atenda os interesses sociais, da coletividade e nio
especificamente do profissional.

Na perspectiva de trazer a discussio a autonomia do interior
das legislagdes portuguesa e brasileira da Enfermagem, observa-se
que ela vem ao encontro da sociologia de Eliot Freidson, na qual
a Enfermagem se mostra como profissio de consulta, a partir de
conhecimento esotérico por sistematizagdes do cuidar, do educar,
do gerir e do pesquisar. Instiga-nos refletir analiticamente a
autonomia da enfermagem, conforme indicam Bellaguarda et
al.®, enquanto ciéncia, arte, disciplina profissional, em grau de
abrangéncia semelhante ao das demais profissdes do campo
da saude. Para tanto, questiona-se: Quais as convergéncias
de autonomia profissional expressas na legislacdo brasileira e
portuguesa da profissio Enfermagem? Essa questdo justifica
esta revisita 2 autonomia profissional da enfermeira-enfermeiro,
revelando papeis identitdrios e a visibilidade da profissio da drea
da saide nos paises em estudo. Nesta perspectiva, o objetivo do
estudo ¢é analisar a convergéncia da autonomia da enfermeira-
enfermeiro expressa na legislagdo do exercicio profissional
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brasileiro e portugués, numa perspectiva da Sociologia das
Profissoes de Eliot Freidson.

METODO

Tiro DE EsTuDO

Para a organizacio deste estudo, inicialmente fez-se um
protocolo com os elementos constituintes: demarcagio do
tema, objetivo do estudo, questdo norteadora e modalidade da
pesquisa, fontes documentais e estratégias a serem efetivadas
para a busca dos dados, critica interna e externa dos documen-
tos e sintese dos dados. Assim, realizou-se estudo qualitativo,
de abordagem documental, sob a perspectiva sécio-histérica,
realizado entre duas realidades profissionais, dentro do recorte
espago-temporal de 1986 a 2022, justificado por abranger as
Leis e normalizacdes brasileira e portuguesa, considerando a
data inicial pela Lei n° 7498/1986® do Exercicio Profissional da
Enfermagem no Brasil e o limite o ano de 2022 pela ultima alte-
ragdo nessa Lei, para inser¢do do piso salarial da Enfermagem,
sendo a Lei n° 14.434/202219. Compondo este recorte tem-
poral estio as legislacbes portuguesas de regulamentacido do
exercicio profissional da enfermagem pela Lei n° 161/19961
ou Regulamento do Exercicio Profissional dos Enfermeiros
(REPE) e a Regulamento n.° 613/2022?, que define o Ato
do Enfermeiro. Foram incluidas legislagdo, decretos-leis, regu-
lamentos e diretrizes curriculares da educa¢do em enfermagem
sitiados eletronicamente e veiculados oficialmente nos érgios
disciplinadores da profissio em ambos os paises, dentro do
recorte espago-temporal.

ConNTtexTO DO EsTuDO

Estudo realizado a partir da rede de conhecimento estabe-
lecida entre duas Institui¢des de Ensino Superior, uma brasi-
leira e outra portuguesa, para estudo de percurso pés doutoral
e interesse sécio-historico. A institui¢do educacional brasileira
estd situada no sul do pais, no Estado de Santa Catarina, a
partir do Curso de Enfermagem criado hd 53 anos em 1969
e o Programa de Pés-Graduagio em Enfermagem ha 45 anos
em 1977. A escola de enfermagem portuguesa, localizada no
centro de Portugal, na cidade de Coimbra, ¢ fruto da fusio em
2006 entre duas Escolas, uma fundada em 1881 e outra em
1971, situada na cidade universitria patriménio mundial da
Organizagio das Nagoes Unidas para a Educagio, a Ciénciae a
Cultura que desde 2002 desenvolve na Unidade de Investigagio
em Ciéncias da Satde pesquisas de alto nivel do Conhecimento
em Enfermagem.

Esta pesquisa, a partir da parceria existente entre as escolas,
possibilitou o estudo documental, nas plataformas digitais dos
Conselho e Ordem de Enfermagem e Enfermeiros do Brasil
e de Portugal, na plataforma digital do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN) e do Conselho Regional de Santa
Catarina (COREN-SC), assim como na pdgina on/ine dos
Ministérios da Satde e da Educacio brasileiros. No dmbito
de Portugal, o estudo baseou-se na documentagio de acesso
livre, publico e virtual da Ordem dos Enfermeiros e sizes ofi-
ciais do Governo Portugués, Didrio da Republica Eletrénico,
Ministério da Satude e Ministério da Ciéncia, Tecnologia e
Ensino Superior.

FonTES DOCUMENTAIS

O corpus deste estudo foi composto por andlise documental
realizada nos registros sécio-histéricos da legislacio e norma-
lizagdo de padrdes profissionais, instituidos pelos 6rgios dis-
ciplinadores e regulamentadores da Enfermagem no Brasil e
em Portugal, mesmo sendo assimétrico o profissionalismo das
enfermeiras/enfermeiros de ambas as realidades evidenciadas
nas legislagdes, ji que na realidade Portuguesa a Enfermagem
¢ desenvolvida somente pela Enfermeira. Concretamente, no
Brasil, a enfermagem caracteriza-se numa divisdo parcelar do
trabalho em Enfermeiro, Técnico e Auxiliar de Enfermagem. A
discussdo neste estudo estd centrada no potencial de autonomia
da profissional enfermeira e sua competéncia especifica, o que
implica em andlise textual das legislages.

Os materiais selecionados foram organizados de acordo com
os critérios de selegdo e caracterizados em fontes documentais
brasileiras e portuguesas em tipo de documento, ano de criagio
e disposi¢io da norma (Quadro 1).

CRITERIOS DE SELECAO

Para selecio dos documentos foram observados os critérios
de inclusdo: documentos legais digitalizados no recorte temporal
deste estudo, disponibilizados por meio eletronico nos 6rgios de
disciplinamento profissional da Enfermagem em ambos os pai-
ses, e de livre acesso. Critérios de exclusio: documentos especifi-
cos de atos de enfermeiras/enfermeiros na Pandemia Covid-19.

CoLETA E ORGANIZACAO DOS DADOS

Os dados foram coletados entre 14 de setembro e 31 de
outubro de 2022, num periodo de duas horas didrias, no turno
vespertino, em dois dias da semana, durante seis semanas,
totalizando 24 horas. A data de inicio da busca e coleta de
dados coincide com o inicio do percurso pés-doutoral de um dos
autores em Portugal. O encerramento aconteceu em detrimento
dos documentos necessdrios ao estudo.

Realizou-se a busca na plataforma digital das entidades
organizativas da profissdo nos dois paises, leis e resolugdes que
tratassem do regramento do exercicio profissional, para uma
aproximagdo as caracteristicas de uma profissdo descritas por
Eliot Freidson: autonomia, credencialismo, expertise®.

Na busca inicial, foram encontrados 12 documentos que cor-
respondiam aos critérios inclusivos e fundamentos a autonomia
profissional da enfermeira-enfermeiro, sendo 10 utilizados para
extracio e andlise de dados. Dois documentos foram excluidos
por conterem dados generalizados referentes 4 autonomia.

Assim sendo, 5 documentos referentes a legislagio brasileira
e 5 a portuguesa foram selecionados, sendo organizados em
tabela do Word 2010 contendo: tipo, ano e disposi¢io da nor-
malizagdo profissional, artigos e fontes textuais que trouxessem
arquétipos de autonomia nos dmbitos do exercicio profissional,
expertise e credenciais qualificacionais desta autonomia expressa
nas legislagdes.

ANALISE DOS DADOS

Na anilise, o tratamento dos materiais seguiu a pesquisa
sécio-histérica, a fase de pré-anilise, observando-se as regras de
exaustividade, representatividade, homogeneidade e pertinéncia
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Quadro 1 - Fontes documentais do estudo - Coimbra, Portugal, 2022.

Fonte Documental Brasileira

Fonte Documental Portuguesa

Enfermagem n°
7.498

outras providéncias.

Profissional dos
Enfermeiros (REPE)
n° 161

1996

Tipo de Ano (~ie Disposicao da norma Tipo de documento Ano (~ie Disposicao da norma
documento criacao criacao

1. Lei do Exercicio | 25 de junho Dispde sobre a regulamentagao 1. Regulamento 04 de Define os principios gerais
Profissional da de 1986 do exercicio da Enfermagem e da do Exercicio setembro de respeitantes do exercicio profissional

dos enfermeiros, constituindo o
Regulamento do Exercicio Profissional
dos Enfermeiros (REPE).

Educacao (CNE)
Cémara de
Educagao Superior
(CSE).

2. Resolugdo n° 15 de outubro | Dispde sobre a Sistematizagdo 2. Decreto-Lei n° 21 de abril de | Referéncia legal fundadora do escopo
358 de 2009 da Assisténcia de Enfermagem e 104 1998 juridico referenciador da profissao.
a implementacao do Processo de
Enfermagem (PE) em ambientes
publicos ou privados, em que
ocorre o cuidado profissional
de Enfermagem, e da outras
providéncias.
3. Resolucao 6 de Aprovar o novo Cédigo de Etica 3. Lein° 156 16 de Estatuto da Ordem dos Enfermeiros,
COFEN n° 564 novembro de | dos Profissionais de Enfermagem, setembro de | aprovado pelo Decreto-Lei n°
Conselho Federal | 2017 conforme o anexo desta Resolugao, 2015 104/1998, alterado e republicado
de Enfermagem para observancia e respeito dos a Lei que estabelece o regime
(COFEN) profissionais de Enfermagem. juridico de criagao, organizacao
e funcionamento das associacoes
publicas profissionais.
4. Resolucdo CNE/ | 7 de Institui Diretrizes Curriculares 4. Decreto-Lei n° 3 de setembro | Aprova um plano integrado de
CES n° 3 Conselho | novembro de | Nacionais do Curso de Graduagdo | 353 de 1999 medidas estruturantes para o
Nacional de 2001 em Enfermagem. desenvolvimento dos recursos

humanos no dominio da satde que,
no dominio da enfermagem formagao
geral em cursos de licenciatura

e especializada em cursos de
especializagdo pds-licenciatura.

5. Lei n° 14.434 Altera a Lei n° 7.498, de 25 de
junho de 1986, para instituir o piso
salarial nacional do Enfermeiro, do
Técnico de Enfermagem, do Auxiliar

de Enfermagem e da Parteira.

4 de agosto de
2022

5. Regulamento n.® | 8 de julho
613/2002

Regulamento que define o ato do

de 2022 enfermeiro.

Fonte: Dos autores, 2022.

na escolha dos documentos a serem investigados. A segunda
etapa do processo tratou da garimpagem, elencando as
legislagbes especificas do exercicio profissional da enfermagem e
os respectivos documentos da educagio e da eticidade referentes
a profissdo. Na explorag¢io do material, fez-se a identificagio dos
documentos, realizando a leitura flutuante e, posteriormente, a
leitura em profundidade, observando-se a presenga do termo de
busca “autonomia” nos artigos das legislacdes e prosseguindo-se
para a etapa de exploragio, por meio de quadro sintese, referente
a extra¢do do conteudo, codificados e categorizados para dar
prosseguimento 4 fase de tratamento dos resultados obtidos e
interpretacées. Nesta ultima etapa aconteceu a escrita sécio-
histérica da autonomia da enfermeira-enfermeiro congruente
nas leis do exercicio profissional da Enfermagem no Brasil e
em Portugal.

A convergéncia da autonomia profissional na legislagio do
exercicio da Enfermagem portuguesa e brasileira aborda, neste
estudo, trés blocos de codificagio temdticos: educagio/forma-
¢do/academia, que reflete a ética, o conhecimento esotérico,
a identidade profissional e o profissionalismo dos membros.
Na segunda composi¢io assisténcia/consulta/cuidado/con-
textos emergiram as questdes da ética, da prética da enfer-
magem e a pratica clinica da enfermagem e a Sistematizag¢do
da Assisténcia em Enfermagem (SAE). Finalmente, no
terceiro bloco temdtico credencialismo/gestdo pontuou-se

a ética, autorregulacio, organizagdo do trabalho e os conse-
lhos, ordens e associagdes profissionais. A convergéncia se fez
pela interpretagdo a partir da contextualiza¢do dos registros
em legislacio na realidade de cada pais e a sociologia das
profissdes de Freidson.

Aspectos ETicos

Os documentos analisados sdo de dominio publico, nio
sendo submetidos a e apreciados pelo Comité de Etica em
Pesquisa. Seguiram as caracteristicas exigidas para a realiza-
¢do da pesquisa documental, organicidade, sendo produzidos
em razio das fungdes da entidade representativa da profissio,
unicidade, confiabilidade e autenticidade pela veracidade do
documento legislar especifico da normalizagio de padrdes pro-
fissionais™. Estudo orientado pelo Consolidated Criteria for
Reporting Qualitative Research (COREQ) para a descrigdo e

composi¢io metodolégica 9.

RESULTADOS

O regramento profissional da enfermagem no Brasil estd
disposto em duas Leis com especificidade sobre o exercicio da
Enfermagem, questdes disciplinares e organizagio profissional.
A educagio em enfermagem em nivel superior corresponde as
normativas estabelecidas pelo Ministério da Educagio dentro
das diretrizes curriculares nacionais.
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Em Portugal, as normalizagdes ocorrem em Decreto-Lei
do disciplinamento e organizagdo profissional e dispdem
sobre a Ordem dos Enfermeiros e as Associa¢bes Publicas
Profissionais, com a legislagio pertinente 4 formagio em
saude e especialmente da enfermagem e pelo Ministério de
Educagio Portugués.

Apresentam-se as legislagdes (Quadro 1) em que foram
analisados os temas da autonomia, autonomia dos Limites da
Relagio Multiprofissional.

Para anilise desta convergéncia da autonomia nas legisla-
¢oes foram elencadas, a partir dos blocos tematicos, as catego-
rias: Autonomia de conhecimento e competéncia especificas
da profissio; Autonomia no disciplinamento: da formagio ao
exercicio profissional.

DISCUSSAO

Autonomia de conhecimento e competéncia especificas
da profissio.

Embora a histéria secular portuguesa seja marcante, no
que se refere 4 organizacio e credencialismo da profissio da
Enfermagem, acontece um pouco mais tarde que no Brasil, 1996 e
1986 sequencialmente. As normaliza¢des profissionais em ambos
os paises apresentam uma estrutura semelhante, cumprindo com
os regramentos em direitos e deveres e a ética deontolégica®10.
Nesta perspectiva, apresenta-se a discussdo nas trés dimensoes
alcancadas na andlise para abordar as convergéncias nas legislagdes
e os aspectos do entendimento da autonomia da enfermeira-
enfermeiro nas realidades, mostrando a enfermagem enquanto
pritica de consulta e ndo somente realizadora de tarefas.

A autonomia apresentada nas normalizagdes do exercicio
profissional da Enfermagem dos paises Brasil e Portugal, dentro
da perspectiva Freidsoniana, tem uma compreensio diferente.
Isto pois as normalizagdes evidenciam um enfoque teérico nor-
malizador forte na legislagio portuguesa e, na brasileira, tém
destaques menos intensos no que tange a frequéncia do enfoque
da autonomia nos artigos legislares.

Observa-se nos documentos brasileiros que a referéncia
4 autonomia se apresenta em alguns artigos das legislagdes
que trazem o respeito 4 independéncia da pessoa atendida
pela enfermeira-enfermeiro®. Em Portugal, a autonomia
encontra na maioria dos artigos normalizadores, que abrangem
os profissionais enfermeiras-enfermeiros, demais profissionais
e pessoas atendidas1217),

Destaca-se que a inser¢do do termo autonomia nio neces-
sariamente apresenta uma conotagio de independéncia ou
autoridade no fazer satide. De acordo com as caracteristicas
qualificacionais de uma ocupagio elencadora®, a autonomia
profissional ndo se dd de forma absoluta quando se refere as
profissdes na drea da saude, exibindo certa incoeréncia quando
se refere 2 medicina. Freidson® ainda caracteriza a Medicina
enquanto profissio com um poder sobre as demais da drea da
saude. Indiscutivelmente, na histéria da satide, o processo de
trabalho na medicina sempre teve um destaque para uma auto-
nomia imperativa. Entretanto, as profissdes sdo interdependentes
e nio hd absolutismo em uma ou outra ocupagio.

Consequentemente, esta proposta é uma andlise do interior
da profissio Enfermagem e da autonomia desta pratica por si
$6 e suas credenciais, a julgar o objeto de estudo, o cuidado,

e o objeto de trabalho, a pessoa®®. Assim, a autonomia em
Freidson, para a enfermagem, nio se faz absoluta e enfoca na
ndo reciprocidade do poder assistencial entre médico-enfermeira
e vice-versa. O médico é trazido por Freidson como profissional
superior as outras profissdes, enquanto modelo. E, no campo de
atuacdo de enfermeira-enfermeiro, esses ndo alcangario o status
da profissio médica®.

Com base nesta posi¢io, a discussio da profissio Enfermagem
faz-se pertinente. Ndo ¢ o status da profissio Médica que a
Enfermagem exige, mas o szatus de autoridade sobre o seu tra-
balho e sua pritica. Isto como profissdo auténoma dentro da
expertise e credencialismo préprios, para a assisténcia de saide
e numa perspectiva de identidade profissional para a sociedade.

A independéncia assistencial, de ensino, pesquisa, exten-
sdo, gestdo e servicos em sadde ja se estabelece no 4mbito da
enfermagem. Ademais, tem autoridade sustentada pelas nor-
malizagdes e pela necessidade desse fazer pela sociedade. Em
andlise, apresentam-se as dimensdes da autonomia especifica da
profissdo, da ética nos limites da relagio multiprofissional e da
formagio para o exercicio profissional®.

Nesta abordagem, a autonomia na eticidade dos limites da
relagio multiprofissional consolida o conhecimento enquanto
valor fundamental para a agdo dos agentes sociais. Este conhe-
cimento é construido paulatinamente, e com forte aderéncia
histérica e cultural, e as mudangas, nesta perspectiva, preci-
sam de bases s6lidas para se transformar, abrangendo outras
questdes no dmbito do mercado de trabalho, econémico e
administrativo em cada profissio’”, tendo uma implicagio
cultural que se define pela necessidade de saide em cada pais.
Refere-se ao mercado de trabalho, ao interesse financeiro e o
justo e equanime reconhecimento salarial, que devem confluir
para valoragio e valorizagio do fazer profissional'”, nos quais
as lutas em prol dessa constatag¢io caracterizem o controle da
profissdo em ambos os paises.

No Brasil, na legislagio, as questdes de disciplinamento
profissional estdo sob o auspicio do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN) e os Conselhos Regionais (CORENS),
que defendem e disciplinam a profissio, no que se refere ao
exercicio profissional, de assisténcia e gestao™. Os requisitos de
formacgio e educagio sio abordados; no entanto, os conselhos
nio tém disciplinamento e agdo direta sobre o processo
formativo de enfermeiras-enfermeiros. No entanto, o exercicio
profissional advém de uma formagio qualificada e superior
e, para tanto, necessita de ordenamentos que sio dispostos a
partir do Ministério da Educa¢io em conformidade com o
credencialismo para o exercicio profissional ordenado pelo
conselho profissional®@.

Em Portugal, o Ministério da Educacio, pelo Decreto
lei 1999, realiza os regramentos formativos para as Escolas
Superiores de Enfermagem e traz a legislagio para assegurar
os elementos essenciais ao seu desenvolvimento: autonomia e
independéncia entre as profissdes da saide, a nio dependéncia
funcional das enfermeiras-enfermeiros a outras profissoes e res-
peito A autonomia técnica e competéncias proprias®19. Essas
normalizagGes garantem as relagdes profissionais, a organizagio
e o trabalho em satide nos dois paises.

Na sociologia das profisses defendida por Freidson®, o
conhecimento fundamenta, juntamente com as credenciais
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qualificacionais, a autonomia dos membros profissionais em
questdo. Assim, na andlise da autonomia, no interior de normali-
zagdes da Enfermagem no Brasil e em Portugal as similaridades
sdo esperadas, o que leva a pesquisa das particularidades numa
e noutra conjuntura.

Na legislacio portuguesa, o profissional enfermeira-
enfermeiro ¢ aquele habilitado a partir de um curso de
enfermagem formal e superior que lhe atribui competéncia
cientifica, técnica e humana®?Y. O conceito inicial é
atrelado diretamente ao conhecimento, 4 formagdo para
gestdo assistencial com o titulo profissional reconhecido. A
conceitua¢io de enfermeiro-enfermeira nas normas brasileiras
evidencia, previamente, a autonomia consonante a ética seguida
do conhecimento técnico-cientifico e teérico-filoséfico®??,
Abordam as normativas que o conhecimento ¢ a base para a
identidade profissional e que a partir dos saberes é que o corpo
profissional tem a qualifica¢do para o alcance da autonomia.

As instituicbes de formagio superior de enfermagem no
rol de legislar profissional apresentam-se como indicadoras de
solugdes e de desenvolvimento de saberes préprios e especificos
da categoria, para uma respeitabilidade e reconhecimento
pelo Estado e Sociedade®!®). Nesta abrangéncia, patenteia-se
o conhecimento esotérico trazido por Freidson®; os saberes
especificos da profissio precisam ser e estar bem estabelecidos,
o0 que, entendemos, garante legitimidade ao grupo profissional
por meio do conhecimento forte e de resultados (evidéncias),
fundamentado (cientifico), intrinseco (préprio) e distintivo

(atitudinal e de habilidades).

AUTONOMIA NO DisciPLINAMENTO: DA FORMACAO AO
Exercicio PROFISSIONAL

Destaca-se, na legislacio dos dois paises, que a autonomia
profissional se consolida pelo conhecimento. Hd estudos que
mostram que a maior satisfagio profissional estd na autonomia
adquirida e que ela é um fator para a manutencio do trabalho
da enfermeira-enfermeiro em determinada instituigio®?9,

A Sistematizagio da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
mostra-se como conhecimento esotérico na legisla¢io brasileira,
com intensa normalizagdo pelo Processo de Enfermagem (PE),
os referenciais tedrico-metodolégicos e filos6ficos que agregam
ao processo de trabalho em sadde. Em Portugal, as habilidades
e atitudes para o conhecimento especifico da enfermagem estio
visiveis e pontuados na legislag¢io, como fungdes sob a ética e
respeito aos direitos dos cidaddos e atuagio de complementarie-
dade funcional aos demais profissionais da satde®?329.

A autonomia e competéncias especificas da profissio
Enfermagem nas legislagoes revisitadas referem-se a uma
independéncia no desenvolvimento de suas fung¢des relacionadas
a0 ensino, pesquisa, extensio e gestio abrangendo especificidades
na formagio de futuras enfermeiras-enfermeiros, na investigagio
em enfermagem, no cuidado as pessoas e na gestdo de servigos
de enfermagem e de saide. A autoridade que expressa a
autonomia teérica entendida por Freidson estd descrita nas
normalizagdes, e mostra-se coerente com o conhecimento
especifico desta profissio®, o que historicamente registra nas
normativas a evolugdo do reconhecimento pelo estado deste
saber de enfermeiras-enfermeiros para a a¢do e autoridade da

sua pritica. Portanto, o nivel de autoridade atrelado a expertise
¢ definido por este conhecimento, mas somente serd alavancado
pela apropriagio dos membros profissionais do corpo especifico
desse saber e a posi¢io que eles préprios determinam nas relagdes
profissional-profissional e profissional-sociedade.

As normativas brasileiras trazem a especificidade da
SAE e do PE, detalhando este conhecimento esotérico e a
autonomia que concede 2 enfermeira-enfermeiro, uma vez
que a autonomia e autoridade nos documentos é particula-
rizada como atividade exclusiva desse profissional™?
héd outras categorias que estruturam a profissio no Brasil.
Portugal apresenta a formagdo da enfermeira-enfermeiro e
ndo hd a categoria de Auxiliar de Enfermagem e Técnico
de Enfermagem. Todas as atividades assistenciais sdo desen-
volvidas por enfermeiras-enfermeiros. Esta caracteristica do
profissionalismo dos membros da enfermagem nos paises em
pauta também influencia em como esta autonomia e autori-
dade possivelmente acontecem.

Discute-se o que os documentos legislares afirmam sobre a
questdo da autonomia para a formagdo em enfermagem estar
refletida no disposto, quando enquadram os limites e as possi-
bilidades educativas e formativas para o exercicio profissional.
Entretanto, a autonomia/independéncia profissional precisa ser
apreendida enquanto capacidade dos membros profissionais em
controlarem o tempo e as préticas de trabalho®?).

Alerta para o aprofundamento do profissionalismo dos
membros que compdem o corpo de trabalho da enfermagem.
Este controle sobre o seu trabalho ¢ o que reflete a autonomia, e
refere-se a interprofissionalidade e o imperativo credencialismo
sobre os atos profissionais. Abrange desta forma a organizagio
de competéncias que preparam enfermeiras-enfermeiros para
o exercicio auténomo, dentro do seu contexto de expertise com
determinada independéncia.

Neste escopo, o conhecimento fundamentado apresenta
proximidade direta com o credencialismo, o qual orienta
o disciplinamento a partir dos saberes, para a pritica
profissional®. A independéncia profissional consolida-se
pelo conhecimento e evolugio da enfermagem enquanto
disciplina, que historicamente se organiza a partir dos
referenciais teérico-metodoldgicos na organizagio do trabalho,
do ensino, da investigacdo e da prépria gestdo em saide. No
que defende Pires"®, a enfermagem, enquanto disciplina,
¢ aquela que, definindo o objeto de estudo e cuidado sob
estratégias tedricas e metodoldgicas, apresenta convergéncia
com os paradigmas. E normal que a organizacio e construgio
de uma disciplina ndo se desenvolva sem disputas e interesses
politicos, econdémicos e sociais™®. Assim, o conhecimento
¢ o valor fundamental para a agio dos agentes sociais. O
conhecimento ¢ a base para a organizagio profissional, para
a descri¢do e o desenvolvimento de regramentos, credenciais
qualificacionais e normalizag¢ées para o convivio ético e de
limites da competéncia profissional 1527,

Essas normaliza¢bes garantem as relagdes profissionais,
a organizacio e o trabalho em saide nos dois paises, numa
confluéncia complexa de acordo com Brock e Saks®, uma
vez que as abordagens para a qualificagdo do conhecimento e

, pois
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a pesquisa, no 4mbito das profissdes, direciona para a gestdo do
dominio e controle profissional.

Aos 6rgios de fiscalizagio e disciplinamento profissional
da enfermagem no Brasil e em Portugal sio atribuidas a
representacio e defesa dos interesses gerais dos usudrios dos
cuidados de enfermagem e a regulacio da profissio, o que
implica diretamente na autonomia profissional, incorporada
4 competéncia para a tomada de decisio das enfermeiras-

diferentes, no Brasil e em Portugal. Empreende perspectivas
analiticas das legislagdes do exercicio profissional, possibilitando
o acompanhamento da evolu¢io do mundo do trabalho e
da empregabilidade na atualizagio do credencialismo, da
autonomia e da expertise nas politicas de profissionaliza¢io
em Enfermagem.

CONCLUSAO

enfermeiros®®. Isto é observado nas legislagbes analisadas,
nas quais a formagdo, os preceitos éticos e disciplinadores
profissionais mantém didlogo entre gestdo dos servicos de
satide, ordem e conselho profissional, membros profissionais e
institui¢des formadoras3Y.

Esta capacidade de organizagio define a necessidade da
profissdo no dmbito da sadde para a sociedade, caracterizando
uma autoridade social, que depende da categoria profissional e
dos 6rgios legisladores para consolidar expertise, disciplinamento
e credencialismo, além de uma dependéncia politica, econémica
e cultural com chancela do estado.

A anilise mostra que o interesse nesta discussdo emerge para
uma visibilidade da profissdo, que a autonomia profissional, a
partir da fundamentagio da Sociologia da Profissio de Freidson,
e as implicagdes para a satde da sociedade referem-se ao acesso a
saide, as oportunidades e disponibilidade da atengdo & sociedade,
garantindo assim a autonomia da enfermeira-enfermeiro sob
préticas interprofissionais compreendidas, éticas e acessiveis a
essa sociedade.

Destaca-se que a autonomia disposta nas legislacdes
deve ser analisada na perspectiva ética, de funcionalidade da
enfermagem clinica e que é preciso entender qual pertinéncia
este credencialismo traz a este fazer efetivamente auténomo e
interdependente. Considera-se que a autonomia profissional s6 se
taz efetiva conforme o profissionalismo dos membros profissionais
se estabelece como tal e que ela estd implicada na garantia da
acessibilidade a saude pela sociedade. No contexto sécio-histérico
da organizagio da Enfermagem, tanto no Brasil quanto em
Portugal, a autonomia das enfermeiras/enfermeiros segue um
itinerdrio ligado ao aprimoramento educacional/formativo/
investigativo e para a assisténcia em sadide a coletividade.

Sugere-se o desenvolvimento de estudos que fagam a
relacdo da autonomia profissional expressa na legislagio e
a efetividade desta independéncia e controle na assisténcia
e na pesquisa e gestdo aplicadas nos servicos de saude por
enfermeiras-enfermeiros.

LiMITACOEs po Estubo

As limitagdes para a completude do estudo centram-se na
multiplicidade de normalizacdes do exercicio profissional e,
principalmente, em se tratar de andlise somente documental, o
que nio pormenoriza e aprofunda a autonomia desenvolvida no
cotidiano do trabalho, da educagio e da gestdo por enfermeiras-
enfermeiros nos dois paises. Contudo, as fontes documentais
oportunizam a congruéncia da autonomia profissional a luz do
referencial socioldgico das profissdes.

CONTRIBUICOES PARA A AREA DA ENFERMAGEM

Destaca-se nesta pesquisa a metodologia documental e a
andlise socioldgica a luz de Eliot Freidson sobre a normalizagio
dos padrdes profissionais da Enfermagem em duas realidades

RESUMO

Objetivo: Analisar a convergéncia da autonomia da enfermeira-enfermeiro expressa na legislagio do exercicio profissional brasileiro e
portugués. Método: Estudo qualitativo, sécio-histérico documental na normalizagio de padrées profissionais brasileiro e portugués do
exercicio da enfermagem, materiais socializados no acervo digital das entidades organizativas e disciplinares da profissio. Anilise qualitativa
sob a perspectiva da sociologia das profissdes de Eliot Freidson. Resultados: Analisadas 10 normalizagées, cinco de cada pais, em que
estabelecem as legislagcdes para o exercicio profissional da enfermeira-enfermeiro. Emergiram as categorias: autonomia de conhecimento
e competéncia especifica da profissio, na eticidade dos limites da relagdo multiprofissional e no disciplinamento da formagio ao exercicio
profissional. Conclusdo: A autonomia profissional em andlise implica em oportunizar o acesso aos servigos, a multiprofissionalidade para a
disponibilidade de satide a sociedade.

DESCRITORES

Autonomia Profissional; Enfermagem; Histéria; Organizacoes de Normalizagio Profissional; Sociologia.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la convergencia de la autonomia enfermera-enfermero expresada en la legislacién de prictica profesional brasilefia y
portuguesa. Método: Estudio documental cualitativo, sociohistérico, sobre la normalizacién de los estindares profesionales brasilefios
y portugueses para la prictica de enfermeria, materiales socializados en el acervo digital de las entidades organizativas y disciplinarias de
la profesién. Andlisis cualitativo desde la perspectiva de la sociologia de las profesiones de Eliot Freidson. Resultados: Se analizaron 10
normas, cinco de cada pais, que establecen la legislacién para el ejercicio profesional de la enfermeria. Surgieron las categorias: autonomia del
conocimiento y competencia especifica de la profesion, en los limites éticos de la relacién multiprofesional y en la disciplina de la formacién
para el ejercicio profesional. Conclusiéon: La autonomia profesional bajo andlisis implica posibilitar acceso a los servicios, multiprofesionalidad
para la disponibilidad de la salud a la sociedad.

DESCRIPTORES

Autonomia Profesional; Enfermeria; Historia; Organizaciones de Normalizacién Profesional; Sociologfa.
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