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RESUMO

Objetivo: Compreender as influéncias capitalistas na producdo do conhecimento em enfermagem na percepcdo de pesquisadores
brasileiros e portugueses.

Método: Pesquisa descritiva, exploratdria, qualitativa, tendo como participantes 17 enfermeiros pesquisadores selecionados a partir
da técnica bola de neve. A coleta dos dados ocorreu entre outubro de 2011 a novembro de 2012 no Brasil e em Portugal a partir da
aplicagdo de entrevistas semiestruturadas. Procedeu-se a andlise do contelido das entrevistas, produzindo inferéncias embasadas nos
pressupostos tedricos de Gaston Bachelard e na nogdo de obstdculo epistemoldgico.

Resultados: Encontram-se organizados em trés categorias: Bloqueio da criatividade/inovagdo e a prdtica da repeticao; Hipervalori-
7acdo do quantitativo; e, Resisténcia a ruptura.

Conclusao: £ preciso repensar novos modos de avaliagdo da producdo cientifica em uma perspectiva qualitativa, com espaco a
criatividade, a valorizacdo profissional e ao pensamento critico e reflexivo. A solidariedade é percebida como alternativa para romper
com problemas decorrentes do modo capitalista de produzir conhecimento.

Palavras-chave: Enfermagem. Conhecimento. Pesquisa em enfermagem. Indicadores de producdo cientifica. Eficiéncia. Capitalismo.

ABSTRACT

Objective: To understand the capitalist influence over the production of nursing knowledge according to Brazilian and Portuguese
researchers.

Method: Descriptive, exploratory, and qualitative research, with 17 research nurses selected using the snowhall technique. Data
were collected from October 2011 to November 2012 in Brazil and Portugal, by means of semi-structured interviews. We analysed
the content of the interviews and produced inferences based in the theoretical assumptions of Gaston Bachelard and the notion of an
epistemological obstacle.

Results: The results were organised into three categories: Blocks to creativity/innovation and the practice of repetition; Overestima-
tion of the quantitative; and Resistance to rupture.

Conclusion: It is necessary to create new ways of assessing scientific literature from a qualitative perspective that allows room for
creativity, professional development, and critical and reflective thinking. Solidarity is perceived as an alternative to overcoming the
problems caused by the capitalist way of producing knowledge.

Keywords: Nursing. Knowledge. Nursing research. Scientific publications indicators. Efficiency. Capitalism.

RESUMEN

Objetivo: Comprender las influencias capitalistas en la produccion de conocimientos en enfermeria en la percepcion de los investi-
gadores brasilefios y portugueses.

Método: Investigacion descriptiva, exploratoria, cualitativa, cuyos participantes eran 17 enfermeros investigadores seleccionados por
la técnica bola de nieve. Los datos fueron recolectados entre octubre de 2011y noviembre de 2012 en los paises Brasil y Portugal con
la aplicacion de entrevistas semiestructuradas. Se procedio a analizar el contenido de las entrevistas con la produccion de inferencias
basadas en los supuestos teéricos de Gaston Bachelard y la nocion de obstaculo epistemoldgico.

Resultados: Estdn organizados en tres categorfas: Blogueo creatividad / innovacién y la préctica de la repeticion; Sobreestimacion
de lo cuantitativo; y la resistencia a la ruptura.

Conclusion: s necesario repensar nuevas formas de evaluacion de la literatura cientifica desde una perspectiva cualitativa, con
espacio para la creatividad, el desarrollo profesional y el pensamiento critico y reflexivo. Solidaridad es percibida como una alternativa
para romper con los problemas derivados del modo capitalista de produccién de conocimiento.

Palabras clave: Enfermerfa. Conocimiento. Investigacién en enfermeria. Indicadores de Produccion cientifica. Eficiencia. Capitalismo.
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B INTRODUCAO

A enfermagem vem buscando a consolidagdo de um
espaco de saber a partir do desenvolvimento de pesquisas;
é uma ciéncia em construcao. Pautados na estruturacao
de um pensamento cientifico, pesquisadores vém geran-
do um corpo de conhecimento préprio, com influéncias
em sua elaboracdo que vao se transformando através dos
tempos. A competéncia do cuidado ao ser humano requer
a producédo de conhecimentos avancados na abrangéncia
do campo da enfermagem em interface a outros campos
de conhecimento™.

A ciéncia, nos pressupostos bachelardiano, é conside-
rada um processo de producédo da verdade, ou seja, ciéncia
é o trabalho dos pesquisadores/cientistas no processo de
reorganizacado da experiéncia em um esquema racional,
argumentada de modo a tornar-se aceitavel. Assim, a ci-
éncia é um objeto construido socialmente, cujos critérios
de cientificidade sao coletivos e setoriais as diferentes cién-
cias. Por ocorrer a partir da reformulacéo de problematicas
tedricas, bem como rupturas cientificas, uma ciéncia ndo é
produto de um Unico homem, mas sim, de uma sociedade
em um determinado contexto®.

De modo a consolidar um espaco no ambito da ciéncia,
a area da Enfermagem na Comissao de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior — CAPES tem incentivado a
formacao de pesquisadores/cientistas doutores que, entre
as varias competéncias e aptidoes listadas e almejadas, ha
especialmente o dominio de instrumentos e divulgagcao/
socializagdo do conhecimento cientifico em periédicos al-
tamente qualificados”.

Respondendo as demandas atuais no contexto capi-
talista da pesquisa cientifica, o processo de formacéao do
enfermeiro pesquisador tem, quase que engajado em sua
concepcgao, um critério de produtividade. Nao basta domi-
nar instrumentos e socializar o conhecimento se a pesqui-
sa nao for publicada em periddicos altamente qualificados,
com alto fator de impacto.

Esse modo capitalista de produzir conhecimento tem
exercido influéncia no desenvolvimento cientifico da en-
fermagem. O termo norte-americano “publicar ou perecer”
faz alusdo a pressao exercida sobre os pesquisadores para
publicar trabalhos constantemente de modo a continuar
ou manter uma carreira académica. Politicas econdmicas,
de educacao, ciéncia e tecnologia estao centradas na cate-
goria produtividade, que pode ser compreendida como um
quantitativo da producéo intelectual dos pesquisadores.
A expressao do progresso cientifico na ciéncia contempo-
ranea tem sido embasada na expanséo do conhecimento,
mas avaliada quase que exclusivamente a partir de recur-
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sOs numéricos e por sistemas privados. Quantos artigos
sao publicados? Qual o fator de impacto dos periédicos?
Quantas citacdes? O ritmo capitalista adotado por pesqui-
sadores no sentido de atenderem as exigéncias por produ-
¢ao influencia e dificulta a ampla construcéo do conheci-
mento em enfermagem.

As causas da estagnacdo, inércia e até de regressdo da
ciéncia é denominada como obstéculos epistemoldgicos,
nos pressupostos bachelardiano, um dos mais importan-
tes eixos de sua obra. Pois, € no amago do proprio ato
de conhecer que aparecem, por uma espécie de impe-
rativo funcional, lentiddes e conflitos®”. Por este motivo
pergunta-se: de que forma o capitalismo influencia na
construcao do conhecimento em enfermagem no Brasil
e em Portugal? Assim, o objetivo é compreender as in-
fluéncias capitalistas na construcdo do conhecimento em
enfermagem na percepcdo de pesquisadores brasileiros
e portugueses.

B METODO

O presente estudo é resultado de uma tese de douto-
rado em enfermagem. Trata-se de uma pesquisa descritiva,
exploratéria, de abordagem qualitativa, multicéntrica, reali-
zada no Brasil e em Portugal. Adotou-se como estratégia de
coleta dos dados a entrevista semi-estruturada com enfer-
meiros pesquisadores de ambos 0s paises, com experiéncia
em pesquisa cientifica e titulo de doutorado e/ou pds-dou-
torado. Os critérios de inclusao foram diferentes entre Bra-
sil e Portugal, considerando as respectivas particularidades,
sendo: no cenério brasileiro, pesquisadores que foram lideres
de grupos de pesquisa e/ou ocuparam cargo de coordena-
¢ao de Programas de Pés-Graduagao em Enfermagem e/
ou cargo de coordenacdo em orgaos de classe, érgao de fo-
mento e/ou de avaliagdo nacional. J& no cenério portugues,
os critérios de inclusédo foram: pesquisadores de renome
no pafs e/ou coordenadores de cursos de enfermagem e/
ou envolvidos diretamente com unidades de investigacao
e orientacdo de alunos de Pés-Graduacao em Enfermagem.
A selecdo dos participantes ocorreu por meio da técnica
bola de neve, que consiste em participantes iniciais apon-
tarem novos participantes, formando-se uma rede de indi-
cacdes. O critério de saturacdo dos dados por repeticédo de
informacdes limitou a pesquisa em 17 participantes confor-
me ilustrado no quadro 1.

O periodo de coleta dos dados teve a duracdo de 14
meses (out/2011 a nov/2012) e a analise dos dados teve a
duracao de 20 meses (out/2011 a mai/2013). As entrevistas
foram gravadas em arquivo digital, transcritas e posterior-
mente validadas por todos os entrevistados. As entrevistas



Titulacao Brasil Portugal
Doutor 06 06
Pos-Doutor 03 02
Subtotal 09 08
Total 17

Brasil (Estados) RS, SC, MG, SP, RJ, CE, PA
Portugal (Cidades) Lisboa, Porto, Coimbra

Quadro 1 - Distribuicao dos participantes do estudo se-
gundo titulagéo e regiao. 2013

Fonte: .

dos pesquisadores portugueses foram transcritas por au-
xiliar de pesquisa natural de Portugal, de modo a manter
fidelidade as particularidades do idioma.

Procedeu-se a andlise dos dados por meio da andlise
do conteudo de Bardin® ao longo de 20 meses, utilizan-
do-se como referencial tedrico os pressupostos de Gas-
ton Bachelard e sua definicdo de obstaculo epistemolé-
gico, que retrata resisténcias que impedem o progresso
do pensamento humano, ou seja, 0 progresso da ciéncia
tem como condicdo precedente os problemas cientificos
sob forma de obstaculos que incidem sobre o préprio ato
de conhecer®?,

Apos leitura exaustiva das transcri¢oes, a codificacéo,
a formacao de pré-categorias e categorias, procedeu-se
com a discussao alicercada em achados de pesquisas®.
Emergiram as seguintes categorias comuns a Brasil e
Portugal: Bloqueio da criatividade/inovacao e a pratica
da repeticao; Hipervalorizacao do quantitativo; e, Resis-
téncia a ruptura.

Obteve-se parecer favoravel no Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos (CEP/UFSC 2227/13) com
validacao portuguesa. Os participantes foram identificados
com as siglas PB (Pesquisador Brasileiro) e PP (Pesquisador
Portugués), seguido de um nuimero.

B RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa cientifica em enfermagem é considerada
relevante e fundamental por todos os participantes do es-
tudo. A produtividade em pesquisa — icone de um modo
capitalista de pensar a construcdo do conhecimento - é
apontada como propulsora na construgao de saberes.
Porém, existem algumas limitagoes a serem repensadas e
refletidas no contexto da produtividade em pesquisa, que
sao desdobradas nas respectivas categorias de analise.
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Bloqueio da Criatividade/Inovacao
e a Pratica da Repeticao

A pesquisa em enfermagem precisa estar ancorada em
exercicios criticos-reflexivos, no qual o processo de traba-
lho é continuamente transformado a partir das situacoes
vivenciadas no cotidiano®. Nesse ambito, é preciso reco-
nhecer certas insuficiéncias da sua prépria pratica e os limi-
tes da expressao criativa impostas pelo modo capitalista de
produzir conhecimento.

Nosso ponto frdgil estd principalmente na exigéncia
sem proporcionar meios e sem cobrancas de quali-
dade. Com isso, a exigéncia de escrita de artigos de-
correntes dos trabalhos académicos de base sequer
ultrapassam os niveis discursivos primeiros e ndo
aglutinam a voz profissional entregue ao cotidiano
exercicio da enfermagem, para onde estariam cana-
lizados os resultados da pesquisa de base como parte
do processo social. (PB9)

O critério de produtividade torna-se um fator que difi-
culta o processo criativo do pesquisador tendo em vista a
exigéncia de muitas produ¢des em curto prazo, ou seja, o
critério é objetivo e meramente numérico®. Nesse interim
é preciso publicar de qualguer modo, mas a que custo?
Repete-se a préatica de realizar pesquisas que ignoram re-
levantes problemas no cotidiano em saulde, que agregam
baixo interesse no ponto de vista pratico e que néo sao
consumidas e aplicadas por ofertar valor irrelevante aos
servicos, comunidade e profissionais enfermeiros.

Ponto frdgil passa a ser a auséncia da ponte de quali-
dade entre a producdo da pesquisa, os artigos deriva-
dos e a nova pesquisa que transladaria esses resultados
envolvendo os profissionais das diversas prdticas na
profissdo. (PB7)

O conhecimento cientifico avanca a partir de rupturas
e de questionamentos acerca do modo como os fenéme-
nos se comportam, em um processo continuo de trans-
formacao®. Assim, a criatividade e a inovacdo precisam de
tempo e de espaco para acontecer. Intermediadas pelo
didlogo e pela observacgao, é possivel concentrar olhares
nos fendmenos que afetam o cotidiano em salide e repen-
sar novos modos de conceber o cuidado ao ser humano.
Fragilidades de ordem econémico-social no cotidiano de
enfermeiros que implicam, por exemplo, em sobrecarga
de trabalho, reflexos da pds-modernidade, tém limitado ou
impedido 0 avanco do conhecimento.
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A forma como é cobrada o nimero de produ¢ées ndo con-
sidera que eu também tenho que dar aula, que eu tam-
bém tenho que fazer uma série de outras coisas. (PB1)

O ritmo acelerado imposto aos pesquisadores para res-
ponder aos critérios de produtividade tém causado uma
estatica intelectual, pautada na repeticao. Essa inércia é
potencial causador de estresse, sofrimento e adoecimento,
tendo em vista 0 aumento progressivo de exigéncias sem
o retorno da valorizacdo que afeta a sociedade contempo-
ranea, sobretudo no mundo académico®.

Outra problematica estd relacionada a formulagao de pro-
blemas de pesquisa: a enfermagem precisa saber formular
problemas. O espirito cientifico rechaca questées nao formu-
ladas com clareza e, no ambito cientifico, os problemas nao
surgem de modo espontaneo. O sentido do problema carac-
teriza o verdadeiro espirito cientifico, ja que o conhecimento
é resposta a uma pergunta. Se ndo ha pergunta, ndo pode
haver conhecimento cientifico. Nada é evidente e gratuito;
tudo é construido por meio de reflexao critica da realidade®.

Os pesquisadores alertam a necessidade de tempo
para maturidade intelectual da area.

A pouca experiéncia da enfermagem em pesquisa ainda
é um fator a ser superado. Ninguém consegue um arca-
bouco epistemoldgico em curto prazo. A constru¢do do
conhecimento exige muita acumulacdo e penso que a
enfermagem estd justamente nesse momento de acu-
mulagdo. Nés ainda néo temos solidez em pesquisa do
ponto de vista epistemoldgico em nenhuma de nossas
dimensoes. (PB5)

A enfermagem carece de pesquisas experimentais que te-
nham repercussao no cuidado as pessoas, que promovam a
mudanca, a inovacao e fortalecam a identidade profissional”.

NGs temos muito pouco estudo experimental, nem é do
nosso ambito, é mais a investigacao aplicada aos estudos
experimentais. E dai que muitas vezes essas revistas com
alto fator de impacto sdo as que publicam os estudos ex-
perimentais, tém preferéncia por esses estudos. (PP7)

Em Portugal destaca-se a dificuldade em desenvolver
investigagdes e novas tecnologias.

Temos alguma investigacao sendo realizada, mas muito
pouco perto do que poderia existir. Praticamente ndo te-
mos patentes, 0 que é uma pobreza enorme. A fragilidade
é que agora vemo-nos confrontados com a avaliagéo ex-
terna e nos perguntam: vocés tém patentes? (PP3)
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A prética inovadora e criativa é impulsionada pela curio-
sidade epistemoldgica, que busca o sentido das coisas e fa-
tos, que leva ao espanto, a descoberta e a inventividade®.
Assim, a pesquisa em enfermagem precisa acontecer de
modo agradével e com liberdade. Opde-se a mecanizacao
da memdria e a domesticacao do pensamento. A inovacéo
e a criatividade tanto pode ser estimulada quanto reprimida,
sendo o critério de produtividade um modo de repressao.

Por ser considerado repressor € que a influéncia capi-
talista na pesquisa tornou-se um paradoxo. Dada a limita-
¢ao orcamentaria dos érgaos de fomento a pesquisas, €
necessario ter um modo de ponderacdo e distribuicao de
recursos. A consequéncia natural é o processo de hierar-
quizacdo nao apenas individual, mas também institucional.
A quem destinar financiamento? Atualmente aquele com
maior produtividade (numérica), com propriedade e expe-
riéncia no exercicio da pesquisa. O critério é um ndmero e
satisfaz apenas alguns.

Ndo se vé mais uma valorizacgo daquele professor que
formou. Quantas pessoas passaram por aquele professor,
com a marca dele? Esse professor ndo é tao valorizado
quanto aquele que tem inimeros trabalhos publicados.
Nao quero com isso desmerecer o pesquisador, mas acho
que temos que juntar e valorizar o tripé ensino-pesquisa-
-extensdo, os pilares de uma Universidade. A extensdo na
Universidade é como se fosse o primo pobre. Vocé vai ver
que um pesquisador jovem que atende muito a todas es-
sas prerrogativas do produtivismo, ele termina Id em cima.
Eu tenho muitas duvidas em relacdo a esses novos cami-
nhos, as vezes, desenfreados. (PB2)

A avaliacdo da producdo académica tem se pautado
essencialmente em indicadores bibliométricos. Trata-se
de um recurso fragil no quesito criatividade e pertinéncia;
uma ilusdo, dada sua superficialidade e desvalorizacao do
complexo sistema de avaliacdo qualitativo®. Torna-se um
modo vulnerdvel de incentivo a pesquisa, ja que a produ-
tividade é pouco solidaria e pressupde aos pesquisadores
manter certa rivalidade por uma causa distorcida.

E inegdvel o mérito do pensamento cientifico. Ao ana-
lisar o critério de produtividade, sua influéncia no bloqueio
da criatividade/inovacao e a pratica da repeticao, mostra-
-se a relevancia que a pesquisa tem para o progresso da
ciéncia. E apostar no potencial adormecido de pesquisa-
dores enfermeiros. E querer transformar essa realidade para
a construcao de novas verdades, em prol de uma ruptura
epistemoldgica, uma reforma do saber que ultrapasse a re-
peticao incansavel de informagdes que destoam dos pro-
blemas da atualidade®.



Hipervaloriza¢dao do Quantitativo

Os critérios de produtividade sdo numéricos, mas nao
imparciais. Existe uma ilusdo entre pesquisadores de que o
quantitativo é auto-explicativo e irrefutavel. E preciso atentar
que as variaveis estatisticas tém limitacées e seguem influ-
éncias econdmicas da industria do conhecimento. A inter-
pretacao bibliométrica é subjetiva. Pensando-se no exemplo
das citagbes: avaliar estudos conforme indice de citaces
pode ser mais perigoso que a revisao por pares, porque a
conveniéncia em produzir um dado objetivo (numero de
citagdes) limita o julgamento qualitativo e complexo, além
de ser menos trabalhoso e economicamente interessante®.

Na avaliagdo da Poés-Graduacdo em enfermagem,
mesmo Com avangos em curso, os critérios adotados sdo
basicamente pautados em métricas, em alternativas de
transformar em dados ponderéaveis ou medidas compa-
raveis os resultados e impactos que nem sempre sao tao
comparaveis'?. Assim, torna-se fundamental refletir sobre
0s numeros que tém envolvido a avaliacdo do conjunto
pos-graduacdes-docentes-pesquisadores.

Existe, por exemplo, a critica de que ndo ha justificativas
aparentes sobre o porqué de o pesquisador escolher uma
determinada referéncia entre tantas outras possfveis, en-
fraquecendo-se a andlise de que estudos mais citados sao
melhores que outros menos citados. A pratica da citacdo
entre pares nem sempre destacam estudos que substan-
ciam o trabalho em sua elaboracdo, dado sua escolha por
conveniéncia. A citagao é relevante, sem duvida, faz circu-
lar as idéias, no entanto torna-se pratica perversa quando
vira medida discriminatéria de qualidade®!.

O comportamento dos pesquisadores no processo de
Citagao, bem como de editores que exigem a necessidade
de que seja citado pelo menos um artigo da propria revista,
pode levar a estagnacdo ou degeneracao em determinadas
dreas do conhecimento devido tal atitude***2,

A valorizagcao do quantitativo na enfermagem ¢é apon-
tada por entrevistados portugueses.

Na Europa comega a emergir uma critica a essa exigéncia
desmensurada de publicacées. Como docente, ndo acredi-
to que a multiplicacéo de publicacées em revistas de alto
impacto tenha grandes reflexos a nivel do trabalho quoti-
diano. Desvaloriza-se um livro, que leva anos a escrever, e
que exige um discurso mais profundo e reflectido. Prova-
velmente este teria mais impacto no trabalho em sala de
aula, no debate, na confrontagéo, na andlise. (PP2)

O privilégio do quantitativo é fruto da crenca maior do
cientista na medida do que na realidade do objeto. Igno-
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ram-se as relacdes do objeto em nome do esgotamento
de sua determinagao quantitativa. A mensuracao depende
de uma reflexdo adequada e ndo o contrario; de um ins-
trumental construido especificamente para o que se quer
avaliar. Ao analisar a hipervalorizacdo do quantitativo, re-
forca que é o seu método de medir, mais do que o objeto
de sua mensuracao, que o cientista descreve. O objeto me-
dido nada mais é que um grau particular da aproximacao
do método de mensuracgao. O cientista cré no realismo da
medida mais do que na realidade do objeto®.

Ampliar o nimero de produ¢des no menor prazo pos-
sivel é uma meta a ser cumprida. Muitos pesquisadores
adotam a multiautoria, que dentro do ritmo produtivista
pode representar a troca de co-autorias em detrimento da
autoria colaborativa.

Dependendo de como a produtividade for tomada, ela
pode ser tanto positiva quanto negativa. Se ela for to-
mada enquanto possibilidade de fortalecer grupos de in-
vestigacao ou fortalecer dreas onde as pessoas tém mais
afinidade, ela pode ser positiva. Mas a produtividade por
si s6, nimero de producoes, ela sempre tem um impacto
negativo. As pessoas ficam correndo atrds: eu preciso ter
tantos artigos A1 e A2, entdo as vezes elas se desvirtuam
de determinadas premissas e principios que a gente ndo
pode perder nunca de vista. (PB5)

Um dos fundamentos da epistemologia bachelardiana
é a de que seres humanos sao histéricos, culturais, sensiveis
e coletivos, pondo em destaque aspectos antropofiloséfi-
cos. Ha, nesse pensamento, um convite a problematizacao
da acao humana, principalmente daqueles que produzem
o conhecimento cientifico. O novo espirito cientifico pro-
poe o didlogo e vai contra a denominada ciéncia “morta e
cristalizada” pautada em conhecimento individual.

A critica reside quando, diferente do principio de cons-
trucdo de conhecimentos na perspectiva coletiva, a auto-
ria colaborativa é adotada para responder ao publicar ou
perecer, ampliando o nimero de pesquisadores para res-
ponder a critérios de produtividade. Assim, a multiautoria
também é objeto de estudo e de andlise no ambito acadé-
mico. No calculo de indicadores, ndo importa a lista de co-
-autores, todos pontuam igual e ndo ha como saber — além
da afirmacdo do autor — se houve participacdo suficiente
que justifique tal insercao™?,

Existe, ainda, o dogma do fator de impacto para a clas-
sificacdo de periédicos. Ao pesquisador cabe optar por re-
vistas bem conceituadas no ambito internacional. Trata-se
de uma medida que reflete 0 nimero médio de citagoes
de artigos cientificos publicados para posterior hierarqui-
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7acao, ou seja, o critério é quantitativo. A classificacdo por
fator de impacto mais conhecida internacionalmente é a
do editor Thomson Scientific’, que publica anualmente a
lista de periddicos mais importantes no Journal of Citation
Reports (JCR).

O processo avaliativo sobre o fator de impacto é néo-
-explicito. A Thomson Scientific” ndo divulga quais artigos,
além daqueles referentes a pesquisa original, ela conside-
ra citdvel. Uma organizacdo com fins lucrativos tornou-se
0 Unico arbitro do fator de impacto. Assim, a ciéncia vem
sendo avaliada de um modo que é ele mesmo nao cientifi-
co, subjetivo e secreto!?.

Quando o pesquisador opta por trabalhar em cenério ou
problemdtica que seja de cunho regional (e até nacional) faz
com que os periddicos orientem-no a publicar apenas em
vefculos nacionais. Mesmo nao sendo uma regra — e sendo
0 Brasil um pafs de extenséo continental — a maior parte dos
pesquisadores tém concentrado suas publicacdes em veicu-
los nacionais, dada também a oportunidade e escopo dos
periddicos brasileiros!?,

A enfermagem enfrenta conflitos nesse ambito; a ten-
tativa de obter periédicos cientificos com reconhecimento
internacional e publicar artigos nas revistas com alto fator
de impacto, devido exigéncias institucionais e de érgaos
avaliativos, tornou-se uma corrida desenfreada na busca
por indicadores e publicacdes, sobrepondo-se por vezes a
necessidade local em saude. Além disso, inimeros fatores
dificultam a insercao de periddicos brasileiros de enferma-
gem na lista do JCR e a publicacdo em periddicos com alto
fator de impacto!?.

Considero que produgdo cientifica é fundamental. Regis-
trar o que se faz e registrar o movimento entre a tradi¢éo
e a inovacgdo é fundamental. Considero que é preciso pu-
blicar em fontes diversificadas. Porque o compromisso da
minha producado cientifica néo é sé com as papisas da ex-
celéncia do mundo. E preciso demonstrar que tem outra
perspectiva. (PB7)

A dificuldade em manter indices bibliométricos que
satisfacam o que se compreende na contemporaneidade
por produzir ciéncia é uma realidade também portuguesa.

Temos muita dificuldade em publicar os nossos estudos
em revistas com grande impacto e de circulagdo inter-
nacional, com revisores cientificos. E tanto os docentes
como os enfermeiros, 0s nossos doutorandos e os mes-
trandos, tém essa dificuldade. As vezes temos mais faci-
lidade em publicar em revistas que ndo séo da drea da
enfermagem. (PP7)
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A influéncia capitalista no ambito da academia tem le-
vado os professores pesquisadores a exercerem diferentes
atribuicdes, o que gera estresse e sofrimento.

A gente é cobrado em termos de producdo cientifica, tem
que ter producdo reqular em revista de impacto, mas vocé
tem que ter também uma carga hordria que ndo é baixa, é
alta. Vocé tem que ter extensdo e ainda tem que responder
administrativamente estando em comissdes, em coorde-
nagées de setor, etc. Entdo é a ‘super professora-pesquisa-
dora! Néo sei como que dd conta, mas a gente tem feito
todo o possivel. (PB6)

A CAPES estratificou a producéo intelectual das Pés-Gra-
duacdes a partir do Qualis Periodicos. A classificacéo de peri-
&dicos ocorre anualmente a partir dos seguintes indicativos:
A1, A2, B1, B2, B3, B4, B5 e C, sendo A1 o mais elevado™.
Assim, a publicacdo de maior qualidade, indiretamente, é
aquela classificada como A1, ampliando-se a competitivida-
de por revistas consideradas mais conceituadas.

Os pesquisadores escolhem as revistas pelo fator de im-
pacto e classificacGo na CAPES. Entéo as vezes hd uma re-
vista nova e os pesquisadores que poderiam enviar artigos
pra ela jamais irdo mandar porque ela néo é qualis-classi-
ficada ainda. (...) Existem certos principios que a gente néo
pode perder de vista. Solidariedade é um deles. (PB6)

Um mesmo periddico pode receber diferentes avalia-
¢cdes em dreas distintas, tendo como critério a pertinéncia
do conteudo veiculado. Mesmo afirmando que "nao se pre-
tende, com essa classificagdo que é especifica para o pro-
cesso de avaliacdo de cada area, definir qualidade de perié-
dicos de forma absoluta”na pratica essa definicdo ocorre!’™.
Pois na avaliagao dos Programas de Pos-Graduacao em En-
fermagem, por exemplo, um estudo publicado em revista
A1 tem mais importancia que outros de periédicos B2. Ain-
da: um estudo AT na area de saude publica pode ser B2 na
area de enfermagem. Nesse interim, o critério de valor e de
qualidade de um estudo acaba sendo definido conforme a
estratificacdo do periédico e pertinéncia das areas.

A produgdo cientifica precisa estar disponivel para o dou-
tor, 0 pesquisador 1A, para o enfermeiro que estd no in-
terior da Amazénia, para todos. Se vocé ndo tem ainda
condicées de fazer um artigo Al internacional, faca em
uma revista local com a abordagem local e que isso pos-
sa mobilizar outros processos de aprendizagem. Porque
a gente faz a primeira vez de determinada maneira, a se-
gunda de outra, a terceira de outra. (..) Mas o meu artigo



ndo passa a ser bom sé porque ele estd em uma revista de
nivel A (PB8).

Tanto para a enfermagem brasileira quanto portuguesa
é muito dificil manter publicacées em revistas altamente
conceituadas pelo JCR. Nem todos os pesquisadores dis-
péem de suporte logistico, de conhecimento aprofunda-
do sobre o processo de producao de pesquisa, de dominio
do inglés, entre outros fatores, para manter producdo de
maior complexidade. De modo que a qualidade pode es-
tar comprometida porque no ambito da ciéncia ha que se
sustentar a qualidade e a relevancia, e estes dois atributos
ndo podem ser negligenciados; do contrario, ela ndo se ca-
racteriza cientifica’®.

O fator de impacto, as revistas com mais peso efetivo, as
teses publicadas [...] Tudo isso trouxe algo de novo: ino-
vacdo ao conhecimento, translagdo de conhecimentos,
é para o terreno. Mas o que a gente vé é que ndo temos
resposta para isso, ndo estamos conseguindo esse pata-
mar. E alguém tem que pér ordem nisto, estou a falar de
Portugal. (PP4)

O privilégio do quantitativo, segundo os pesquisadores
entrevistados, exerce alguma influéncia na escolha e sele-
cao de artigos por parte dos periddicos. Percebe-se, por-
tanto, que a divulgacao do conhecimento despertou um
ciclo: publicar com pesquisadores influentes pode trazer
alguns beneficios aos autores.

Sabemos perfeitamente que muitas vezes a associacdo
com um investigador jd reconhecido por muitas revistas
tem um tempo para publicacdo extremamente reduzido
e a facilidade de publicacdo é muito maior. Sendo, o es-
pagcamento de tempo entre a submisséo do artigo e a sua
eventual aprovagdo e publicacdo, esse espago, é muito
significativo. (PP5)

O critério de produtividade no ambito da enferma-
gem tem privilegiado poucos e enfraquecido muitos.
O pesquisador que publica mais (em revistas conceitu-
adas), que possui maiores indicadores de citagdes (em
revistas conceituadas), que mais orienta pés-graduandos
(em curto prazo), entre outros fatores, é prestigiado no
ambito académico e consegue financiamento de pesqui-
sa e incentivos, vencendo naturalmente a concorréncia.
A disputa é politica.

Do mesmo modo, critica-se a influéncia do sistema capi-
talista na Universidade, com reflexos na selecao de candida-
tos aos cursos de Mestrado e Doutorado em Enfermagem.

Influéncias capitalistas na produgao do conhecimento em enfermagem M

Vivemos nas ultimas décadas o processo de democratiza-
¢ao da Universidade nivelando ‘por baixo! Achei que es-
tava certo jd que correspondia a teoria da humanizagéo,
a pedagogia do oprimido, ao processo libertador, mas
nesse percurso me deparei com muita mediocridade e hi-
pocrisia. Comecei a ter nduseas ao ler muita coisa que me
chegava as maos, meus questionamentos me faziam mal,
As exigéncias da CAPES/CNPQ tem contribuido para esta
desqualificacdo dos cursos — produtividade a qualquer
preco segue na contramdo da qualidade. As prateleiras,
ou melhor, a internet, estd cheia de teses e dissertagcées
com pouca ou quase nenhuma contribuicao! Tenho so-
mente uma sugestdo: qualificar a sele¢éo de candidatos,
exigir nivelamento, maior rigor em todo o processo. Dar
oportunidade néo pode equivaler a abencoar e desculpar
dificuldades insuperdveis. (PB7)

Nesse contexto os sistemas de avaliagdo tém se presta-
do tanto a refletir quanto, ironicamente, a reforcar tais rela-
¢oes®). A pesquisa vem se tornando moto ou movimento
perpétuo dos pesquisadores. A ideia do moto perpétuo su-
gere a criacdo de uma maquina que funcione sem energia
inicial, que gire cada vez mais rapido e além de tudo isso
ainda produza energia. Para Isaac Newton, os que buscam
0 moto perpétuo estao tentando obter alguma coisa a par-
tir do nada. E, nesse caminho arduo, é que os sistemas de
avaliagdo e financiamento vém repensando sobre melhores
critérios de distribuicdo e na extensédo generosa de recursos.

Resisténcia a Ruptura

O enfermeiro pesquisador da atualidade vem critican-
do o critério de produtividade, ao passo que, o alimenta
diariamente. Assemelha-se a um personagem de anedota,
que, embriagado, rastejava ao pé de um poste de ilumina-
cao publica em frente a sua casa. Indagado por um vizinho
sobre o que fazia, respondeu que procurava sua chave,
para poder abrir a porta. O vizinho pergunta se a chave
havia sido perdida ali, ao que o protagonista de nossa es-
toria responde que nado, que havia perdido na entrada de
sua casa. Surpreso, o vizinho faz a pergunta ébvia, porque
entdo procurava a chave naquele local. A resposta: por que
aqui tem mais luz®.

Tem que ter metas e sou totalmente a favor de metas. Eu
ndo gosto desse discurso de que ter que publicar dois arti-
gos em revista Qualis A seja uma exigénciaimpossivel. NGs
temos entraves na produ¢éo do conhecimento em enfer-
magem que ndo é por causa de indicadores de produtivi-
dade de pesquisa e da pds-graduacdo. Eu queria saber é
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como que a gente pode melhorar a publicagéo com énfa-
se na enfermagem, isso eu gostaria de saber. Acho que re-
almente nds estamos devendo nesse campo. Nao acredito
em indicadores descontextualizados: onde que esse pes-
quisador estd? Que grau de compromisso essa instituicGo
tem com a pesquisa? Hd continuidade? Hd dedicacdo do
pesquisador em relagcao a pesquisa? (PB7).

Nota-se a necessidade de indicadores qualitativos na
avaliacdo da producdo do conhecimento e a necessidade do
fortalecimento da identidade profissional da enfermagem.

No Brasil para uma Pés-graduacéo em Enfermagem
atingir o nivel exceléncia 45% do peso total avaliativo con-
sidera-se a maioria dos docentes-pesquisadores atingiram
o Indice H, na intencdo de avaliar a circulacio internacional
das produgoes. Se este ndo é um indicador exclusivo, pode
ser o mais questionavel e arriscado. Outros indicadores
como solidariedade, nucleacdo e lideranca correspondem
a 10%, 10% e 15% no peso total. Assim, os enfermeiros pes-
quisadores precisam estar alertas a esse sistema sem per-
der de vista alguns valores!.

Quem faz pesquisa sdo pesquisadores. A realidade em
pesquisa pode ser transformada, desde que trabalhado
conjuntamente, num movimento de ruptura. As pessoas
sdo os pontos fortes, mas também as pessoas sdo os pon-
tos frdgeis. Quando estdo fazendo pesquisa somente para
cumprir créditos e tudo que advém dai, os resultados po-
dem trazer mais vergonha do que realizagéo ou minima
contribuicdo. (PB4)

Como pensar em romper com a avaliacao essencial-
mente numeérica que perpassa os critérios de produti-
vidade se 0os mesmos legitimam um trabalho &rduo de
pesquisadores com boa reputacdo e producao? Assim,
surgem possibilidades.

Concordo que haja essa necessidade da producao e publi-
cagdo, mas é preciso que haja uma redefinicéo da avalia-
¢do. Pensando-se nos padrées numeéricos, existem compro-
missos numeéricos diferentes. Se for pra pensar essa questao
da bibliometria na tal da andlise qualitativa, vem a per-
gunta: quantas publicagcées geraram contribuicdes para a
prdtica e para a prépria inovacdo do ser da enfermagem?
Ou, como é que é a continuidade das publicagbes? Existe
algum link em termos de produgéo do saber? (PB5)

Algo que é dado como habitual torna-se, a partir de

uma primeira observacao, irrefutdvel e dificil de criticar.
O espirito cientifico deve formar-se contra esse encanta-
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mento; deve ser resistente ao usual. A natureza so é verda-
deiramente compreendida quando Ihe é feita resisténcia.
Entre a observacao arrebatadora e a experimentacdo nao
ha continuidade, mas ruptura. O obstaculo epistemoldgico
surge com o apagamento da ruptura, quando ela se torna
unidade, continuidade, desenvolvimento. O homem acre-
dita piamente na realidade que se vé, com todas as suas
paixdes, com toda sua alma; mas precisa romper com essa
idéia romantica para poder ver além do que estd posto,
declarado. Nao é a toa que o conhecimento primeiro, nos
pressupostos bachelardianos, é o primeiro erro®.

Os pesquisadores estdo adaptando-se as influéncias
capitalistas no modo de produzir conhecimento em enfer-
magem. Uma estratégia adotada em Portugal foi a criacdo
de um gabinete de apoio a divulgacdo cientifica dentro de
uma Escola de Enfermagem.

As revistas de maior impacto sdo as inglesas e norte-
-americanas. O gabinete tem verbas que poderdo ser dis-
ponibilizadas para a tradugdo e edicdo dos artigos para
a publicagdo em revistas da drea com maior fator de im-
pacto. Penso que essa estratégia poderd ter alguma ajuda
no sentido de uma divulga¢do mais assertiva. Porque a
tendéncia natural seria a publicacdo em revistas nacio-
nais, que é em numero mais reduzido e com menor fator
de impacto, o que ndo significa que ndo seja importante
porque muitos enfermeiros as léem, e, portanto, que é im-
portante. Mas no ponto de vista do seu fator de impacto é
menor e a drea de abrangéncia por si sé é menor. O fato de
se escrever em portugués tem esta limitagdo. (PP8)

Questao apontada nesse processo de ruptura € um re-
pensar em termos do que se considera cientifico no campo
das ciéncias da saude. Bachelard alerta que aos cientistas
reclamaremos o direito de desviar por um instante a ciéncia
do seu trabalho positivo, da sua vontade de objetividade
para descobrir o que resta de subjetivo nos métodos mais
severos”. A enfermagem tem uma natureza subjetiva im-
plicita, na pratica do cuidado, o que pode retratar um en-
frentamento na objetivacdo do conhecimento cientifico.

Nem toda revista recebe os nossos artigos, a pesquisa qua-
litativa ndo tem uma receptividade muito grande. E eu
acho que isso é um ponto frdgil. Entdo em quem a gente
vai se apoiar? Como é que a gente vai superar isso? £ um
ponto muito negativo. E uma subtracdo, de certa maneira,
da subjetividade. (PP3)

A enfermagem brasileira enquanto drea inserida na
grande drea da saude precisa estar atenta as regras e po-



Iiticas da CAPES, de modo a obter aprovacao de seus pro-
jetos!'®. Diante da crescente demanda nos balcoes dos or-
gaos de fomento é preciso adotar iniciativas que atendam
ao critério de transdisciplinaridade e, também, a realizacao
de pesquisas multicéntricas. As dreas-pares da grande area
da sauide podem realizar trabalho colaborativo entre si, fo-
mentando a solidariedade, e rechacando a hostilidade que
vem influenciando atores desses espacos.

Em Portugal a enfermagem nao dispde ainda de uma
Area do Conhecimento prépria no ambito dos 6rgdos de
avaliacdo e fomento a pesquisa, que repercute em acredi-
tacdo de espacos de pesquisa. Essa questéo é percebida de
modo negativo por todos os pesquisadores portugueses
entrevistados, visto que interfere sobremaneira no proces-
so de construcdo do conhecimento.

A Fundacao de Ciéncia e Tecnologia (FCT) tem privilegia-
do essencialmente os projetos que emergem de Unidades
de Investigacdo acreditadas. Nesse momento ndo existe
aberto processo para acreditacdo. Os processos para acre-
ditagdo ndo sdo fdceis. Em Portugal temos apenas uma
Unidade de Investigacédo acreditada, em Coimbra. (PP1)

A enfermagem portuguesa trabalha de modo a con-
quistar um espaco na arvore do conhecimento da FCT. Tra-
balha, portanto, com vistas a ruptura de um pensamento
dominante.

A Enfermagem é aglutinada dentro da Medicina. E na
drea da saude, portanto ficamos logo ali numa situagéo
muito fragilizada. Todas as outras dreas, nomeadamente
a medicina, passam a frente. Tém projetos mais objetivos,
multidisciplinares, estao inseridos em grandes projetos eu-
ropeus e, portanto, estdo muito melhor situados. Alguns
de nossos projetos tém sido financiados muito em dreas
afins, como a educacao. (PP4)

Lembre-mo-nos da primeira de todas as tarefas — proble-
matizar o lugar em que estamos e o que almejamos estar,
nossa situacdo de conforto e de desconforto, o que supe-
ramos e o custo de cada passo do caminho/®. Assim, um
obstéaculo, quando reconhecido e refletido, entra em vias-
-de-superacéo. Se as influéncias capitalistas nos modos de
ser, fazer e pesquisar em enfermagem representa um des-
conforto a sociedade cientifica, que tal propor mudancas?

Outros modos de avaliacdo qualitativa sdo adotados
por paises como o Canad3, Estados Unidos e Reino Unido,
a exemplo da solicitacao de que o pesquisador indique ao
organismo avaliador trés dos seus melhores artigos publica-
dos nos ultimos cinco anos e que descreva sobre o trabalho
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e a participacdo dos coautores. Estrategicamente elabora-
da, essa iniciativa proporciona menor custo na avaliagao e
o incentivo aos pesquisadores para que escrevam menos
artigos com maior importancia no ponto de vista pratico,
enfraquecendo-se o critério produtividade e fortalecendo-
-se o critério qualidade, pertinéncia e relevancia®'*2,

Outra proposta € o fortalecimento dos Grupos de Pes-
quisas (Brasil) e Unidades de Investigacéo (Portugal). E pre-
ciso fomentar tais espagos como espaco colaborativo do
saber e ndo como um local que atue com vistas exclusivas
ao ritmo produtivista da pés-modernidade.

Se nés tomarmos o Grupo de Pesquisas ndo como um
lugar de trabalho escravagista para cumprir com dados
bibliométricos, mas como um cendrio de convivéncia
humana para a promogéo do conhecimento, essa é uma
estratégia aonde se aprenda a fazer projetos de pesquisa,
aonde se aprenda a viver com liderangas diversificadas,
aonde se aprenda a abrir a bolsa e inclusive em movi-
mento soliddrio — se o seu projeto ndo tiver dinheiro e
0 meu tiver, entdo 10% do dinheiro do meu projeto vai
ser para manter o seu projeto enquanto vocé conquista
financiamento. E como se fosse uma bolsa de comple-
mentaridade. S6 que, pelo que eu conheco da enferma-
gem, é sempre © meu’ e quando eu me refiro a enferma-
gem, é mundial. Esempre 0 0 meu, 0 meu, 0 meu, 0 meu.
O 'nosso’ é muito dificil. (PB4)

Por fim, a palavra é solidariedade. Sim, é preciso pu-
blicar, é preciso investir em ciéncia e tecnologia para a
construcao do conhecimento em enfermagem. E preciso
pensar em pesquisas colaborativas e que respondam as
necessidades sociais. E preciso tempo para a criatividade
e inovacao. E preciso que sejam repensados novos modos
de avaliar a producdo do conhecimento, que inclua aspec-
tos qualitativos. Mas, é preciso da unido de esforcos e da
solidariedade no ambito da construcao do conhecimento
em enfermagem. E preciso buscar construir conhecimento
de modo a contribuir positivamente no ambito da satde-
-servicos e escopo cultural.

B CONSIDERACOES FINAIS

A atividade do pesquisador em enfermagem tem sido
influenciada por modos capitalista de produzir conheci-
mento. O estudo permitiu compreender a afirmativa na
medida em que os resultados mostraram que a transfor-
macao da realidade das exigéncias de producéo, dispares
com as condicdes de trabalho, de valorizacdo e de fomen-
to em pesquisa, é uma tarefa ardua. E um obstéculo episte-
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moldégico a ser enfrentado. Assim, aponta-se a necessidade
de que as pesquisas, pesquisadores e instituicdes abram
espaco a colaboracao, a solidaridade. E preciso que existam
mais indicadores qualitativos; a avaliagdo com elementos
qualitativos parece ser mais justa e coerente com as neces-
sidades sociais.

Como toda pesquisa cientifica, esse estudo possui limi-
tacbes por apresentar um recorte metodoldgico de dada
realidade. Assim, sugere-se a realizacdo de mais estudos
acerca da temética, assunto ainda pouco explorado na co-
munidade cientifica, com o intuito de aproximar diferentes
realidades, apresentar experiéncias e projetos inovadores
que contribuam para a formacao de um pesquisador so-
lidario, critico-reflexivo e com capacidade transformadora.
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