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Resumo

O cenirio atual do Sistema Unico de Satide (SUS) exerce expressiva influéncia no processo de formacio dos enfermeiros. A
partir da normatizacdo educacional vigente e produgio cientifica sobre a temdtica, este artigo tem como objetivo apresentar
reflexdes acerca da formagio do enfermeiro no contexto do SUS, evidenciando limitagdes e pontos criticos. Para atingir este
objetivo apresenta em sua introdugio generalidades sobre educagio e recursos humanos em satide, perpassando pelos aspectos
da formagcio profissional para o SUS, para em seguida abordar as especificidades da formagio do enfermeiro. Estd em curso
uma mudanga no ensino de enfermagem que busca consolidar a formagio na perspectiva de atuagio do enfermeiro de maneira
critica, reflexiva, inovadora e competente, como membro de equipe multiprofissional. O momento ¢ de construgio de uma
nova realidade, considerando limitagdes e potencialidades de cada instituigio de ensino, vencendo desafios relacionados 2
estrutura universitaria e ao proprio processo.
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Abstract
Thinking about nurses education on the Unified Health System context

The current structure of the Unified Health System (UHS) exerts expressive influence in nurses educational process. From the
existing rules regarding education and the scientific production on the theme, this article aims to develop thoughts regarding
nurses training in the context of UHS, showing limitations and critical points. In order to achieve its aim, firstly introduces
general aspects of education and human resources on health, secondly approaches specificities of nurses education. Changes in
nursing teaching are in progress aiming to consolidate training in the perspective of nurses performance in a critical, reflexive,
innovative and competent way, as member of multiprofessional team. It is time to build a new reality, considering limits and
potentiality of each teaching institution, to overcome challenges related to university structure and the process itself.
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Reflexiones sobre la formacién del enfermero en el contexto del Sistema Unico de

Salud

El actual escenario del Sistema Unico de Salud (SUS) ejerce expresiva influencia en el proceso de formacién de los enfermeros.
A partir de las normas de educacién vigentes y produccién cientifica acerca de la temdtica, el articulo objetiva presentar una
reflexién acerca de la formacidén del enfermero en el contexto del SUS, evidenciando limitaciones y puntos criticos. Para atingir
ese objetivo presenta generalidades sobre educacién y recursos humanos en salud y aspectos de la formacién profesional para el
SUS. Trae también especificidades de la formacién del enfermero y presenta otras consideraciones. Estdn en desarrollo cambios
en la ensefanza en enfermeria que buscan consolidar la formacién del enfermero para actuar de manera critica, reflexiva,

innovadora y competente, como miembro de equipos multiprofesionales. Es momento para la construccién de una nueva
realidad, considerando limitaciones y potencialidades de cada institucién de ensefianza, venciendo desafios relacionados a la

estructura universitaria y al propio proceso.

Palabras-clave: educacién en enfermeria, enfermerfa, educacién, recursos humanos.

Introducao

Refletir sobre a formagao do enfermeiro requer
entender o contexto de reorganizacio do sistema de
satde brasileiro, que ¢ responsdvel pela definicio e
implementacio da politica de recursos humanos
(RH) em satde, que em tdltima instancia viabilizard
a concretizacio do préprio Sistema Unico de Satide
(SUS).

O objetivo maior do sistema de satde diz res-
peito a saude das pessoas nos aspectos de promogao,
prevencio, recuperagao e reabilitagao, justificando o
investimento de recursos na formagcao, qualificacio
e capacitacio dos trabalhadores/profissionais com
vistas a atingir este objetivo.

Define-se trabalhadores da saide como todas as
pessoas engajadas na prestagao de servigos de satide
a populagao e que tém o propdsito fundamental de
reconstruir no cotidiano, as concepgoes teoricas e
préticas em torno da atengio a saide. Estes traba-
lhadores fazem parte de equipes funcionais, as quais
tém responsabilidades e tarefas especificas, desempe-
nhando fungdes que sao articuladas entre si [1].

A relevancia dos trabalhadores/profissionais da
saude fica evidente quando sao considerados sujeitos
e objetos do processo de efetiva¢io dos principios do
SUS. Neste sentido, destaca-se a responsabilidade
da gestio com a formacio e desenvolvimento de
recursos humanos.

Os processos educacionais abarcam aspectos
relativos ao desenvolvimento de recursos humanos
e formagao de futuros profissionais, trata-se de pro-
cessos distintos, porém imbricados e que apresentam
interfaces. A educagio vinculada a experiéncia de

emprego no setor pode ter vérias denominagoes -
educagao continuada, educagao permanente, reci-
clagem, aperfeicoamento e motivagao, compondo
o aspecto denominado desenvolvimento de RH. Os
aspectos referentes aos processos educativos formais
que conferem certificagio/habilitagio profissional
especifica, voltada ou ndo para o pessoal de servigo
dizem respeito a formacio de recursos humanos
[2].

Cabe destacar que o desenvolvimento de
recursos humanos abarca as acoes de educacio
continuada e permanente em uma perspectiva de
constante qualificacio dos trabalhadores da sadde
e a formagao de futuros profissionais também se faz
presente no cendrio dos servigos de satide nos quais
os estudantes tém oportunidade de desenvolver
habilidades e competéncias a partir de vivencias no
mundo do trabalho. No dia-a-dia dos servigos de
satde, os aspectos de desenvolvimento e formagio
de recursos humanos apresentam intersecgoes, como
por exemplo, uma das etapas do processo de forma-
¢ao de futuros enfermeiros pode ser produzir coleti-
vamente atividades educativas para trabalhadores de
saide de determinada unidade de satide que serve
como cendrio para atividades tedrico-préticas.

Embora reconhecendo esses dois aspectos rela-
tivos aos processos educacionais como interligados,
neste artigo o foco é o processo de formagiao de
futuros enfermeiros.

Os enfermeiros constituem uma categoria
profissional com expressivo contingente de traba-
lhadores e significativa participagio na aten¢io em
satde nas diferentes esferas do SUS, justificando essa
abordagem mais especifica acerca de sua formagao.
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Acredita-se que a andlise da legislagao educacional
vigente e da produgio cientifica sobre a temdtica,
aliada a vivéncia profissional das autoras em uma
institui¢do de ensino possa trazer contribui¢des
para as discussoes sobre a formagao do enfermeiro
no contexto do SUS. Neste sentido o objetivo deste
estudo é apresentar, no cendrio atual, uma reflexio
acerca da formacio de enfermeiros evidenciando
limitagdes e pontos criticos.

O presente artigo apresenta em sua introdugao
generalidades sobre educagio e recursos humanos
(RH), perpassando pelos aspectos da formacio
profissional para o SUS, para em seguida abordar
a especificidade da formagao do enfermeiro e apre-
sentar as consideracoes finais.

A formagio profissional para o SUS

Embora a 82 Conferéncia Nacional de Saude
de 1986, a Constituigao Federal de 1988, a Lei Or-
ganica de Satde, as Normas Operacionais Bdsicas,
as Normas Operacionais de Assisténcia a Saude e
as Normas Operacionais Bésicas de Recursos Hu-
manos - SUS determinem as atribuicdes das trés
esferas de governo, relativas as politicas de recursos
humanos e educagio, estas normativas ainda hoje
nao garantem agoes/estratégias resolutivas e que se
efetivem no cotidiano.

E importante destacar, que historicamente, o
tema recursos humanos em satide teve pouca rele-
vancia na politica de satide vigente no Brasil antes
da implantagao do SUS, sendo tratado como uma
questdo de menor interesse e repercussio [3].

Na década de 90 parecia haver uma preocu-
pagao social que se traduzia em nio reconhecer no
recurso humano apenas um fator de produgao, mas
sim um elemento fundamental para a transformagio
dos processos produtivos, havendo necessidade de
resgatar a vontade dos individuos, grupos e coletivi-
dade para a elaboragao ou a proposicio de projetos
novos. Ainda hoje, as alteragdes legais, politicas e
administrativas na drea da satide no contemplaram
suficientemente os sujeitos que operam e usufruem
estas mudancas [4].

A Constituicao Federal de 1988 firmou que as
acoes e os servicos de satide, constituidos em siste-
ma Unico, integram uma rede organizada segundo
diretrizes, dentre elas a integralidade da atengao e,
determina que a competéncia para ordenar a for-
macao de recursos humanos na drea da satide é do
SUS. A Lei Orgénica da Satide destaca que a politica

para os trabalhadores do setor sadde deve cumprir o
objetivo de organizar um sistema de formagao em
todos os niveis de ensino, inclusive pds-graduacio
e programas permanentes de aperfeicoamento de
pessoal [5].

Pensar em uma articulagido entre sistema
educacional e sistema de saide para formacio de
recursos humanos parece 16gico; entretanto, no
Brasil, esta ainda é uma realidade frdgil, que nos
tltimos anos tem avangado, mas hd muito para ser
construido.

A organizagao social dos servicos de satide
influencia o perfil dos futuros profissionais, mas
a0 mesmo tempo as institui¢des de ensino sio res-
ponséveis pela formagio de profissionais que vao
interferir na organiza¢io dos servigos, facilitando
ou dificultando as transformacoes necessdrias para
o fortalecimento do SUS, ou seja, o sistema de
satde e a formagio profissional estao intimamente
ligados, embora na prdtica esta articulagio ainda
seja incipiente [0].

Pode-se dizer que hd um consenso entre os
criticos da educagao dos profissionais da satide em
relacdo a hegemonia da abordagem biologicista,
medicalizante e procedimento-centrada presentes
na formagio; cujo modelo pedagdgico predo-
minante ¢ centrado em contetdos, organizados
em compartimentos fragmentados, que dissocia
conhecimentos da drea bdsica daqueles da drea
clinica, centra oportunidades de aprendizagem em
hospitais universitdrios, adota sistemas de avalia¢io
cognitiva por acumulagio de informagao técnico-
cientifica padronizadas, estimula a especializagao
precoce, perpetua modelos tradicionais de atengio
a saude, ou seja, a perspectiva tradicional da edu-
cagao superior praticamente desconhece estratégias
diddtico-pedagdgicas que favorecam a participagio
ativa dos estudantes [7].

Embora os curriculos, centrados em contetidos
minimos e disciplinas, mostrem-se inadequados
face as mudancas sociais, as demandas dos servicos,
as necessidades de satide da populagio e ao perfil
epidemioldgico vigente, ainda hoje sio realidade
em muitas instituicoes de ensino. Desse modo,
evidencia-se que o perfil de formagao dos profissio-
nais nao favorece a capacidade de oferecer atengao
integral, fundamental para viabilizar a integralidade
na atencao a saide conforme a proposta do SUS.

Para alcangar os objetivos de extensao de co-
bertura de assisténcia, adocio de novos modelos de
atencao, com foco no trabalho em equipe e em a¢oes



de promogio e vigilincia em satde s3o necessdrios
profissionais generalistas, cuja formagio requer
projetos pedagdgicos capazes de atualizar conheci-
mentos, introduzir novas tecnologias, desenvolver
a capacidade de trabalho critico e multiprofissional
(8].

A educagio passa por um processo de mudanca
de paradigma que implica a necessidade de redefini-
¢ao do papel das instituigoes de ensino, bem como
dos docentes e discentes no cendrio educacional.
Busca-se, portanto, a superagio das contradicoes
originadas nas tendéncias teéricas que fundamentam
o processo educacional dominante, pela inser¢ao de
novas estratégias de ensino que favoregam a forma-
¢ao de um perfil profissional capaz de responder as
necessidades sociais da satde [9].

Um aspecto importante da formacio diz res-
peito a visao que se tem do trabalhador em sadde,
nao como um simples insumo no conjunto de re-
cursos necessirios ao desenvolvimento do trabalho
em sadde, dentro da légica de custo-beneficio, como
apenas um instrumento para producio de servicos,
mas de maneira ampliada como um agente parti-
cipativo no processo de trabalho, transformador,
protagonista do processo de produgido de servigos
cujo objetivo do trabalho se volta para o cuidado
em suas multiplas dimensées [10].

Quanto a reorientacio da educagao em saide,
hd necessidade de reversao da matriz de pensamento
e praticas centradas em determinantes externos (in-
teresses capitalistas, mercado de trabalho, politica de
saude do estado, organizacio dos servigos de satde) e
internos (desintegragao bésico-profissional, conser-
vadorismo docente, desarticulagio ensino-servico)
para opgoes e propostas factiveis/vidveis, capazes de
introduzir inovacoes que contenham potencial de
fortalecer mudangas nas praticas profissionais e nos
processos de trabalho [2].

As transformacoes dos cursos de graduagio e,
por conseguinte, dos futuros profissionais perpassam
por questdes relativas: ao papel das institui¢oes de
ensino e sua inser¢ao na comunidade, sua respon-
sabilidade social, a qualificagao dos docentes e seu
preparo para mudancas no sentido de vencer a
dicotomia entre o pensar e o fazer, ao distancia-
mento dos servicos de saide, ao tecnicismo e ao
direcionamento da formagio dos profissionais em
consonéncia com o SUS e a construgio coletiva do
projeto pedagdgico, que deve estar em permanente
(re)construgio com participagio de docentes, dis-
centes e enfermeiros de servicos de satde [11].
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Embora a Constitui¢do determine a compe-
téncia do SUS para ordenar a formagao de recursos
humanos, esse preceito nao tem se traduzido ple-
namente em uma prética institucional, uma vez
que os instrumentos de poder e de articulagao para
orientar o processo de formacio e distribuigao de
recursos humanos que o sistema dispde nio tém
sido utilizados em sua totalidade. Ou seja, ainda
hoje a articulagio entre o setor saide e educacio
¢ bastante frdgil e muitas instituigées de ensino
formam futuros profissionais a partir de projetos
politicos pedagdgicos que nao estao embasados nas
diretrizes e principios do SUS [12].

Em uma perspectiva de favorecer a integragio
e articulagao de agoes dos Ministérios da Sadde e
da Educacio, em 2005, estabeleceu-se uma politica
articulada de educacio em satide institucionalizada
pela Portaria Interministerial n°. 2118, de 03 de
Novembro de 2005, que instituiu parceria entre
o Ministério da Educacio e o Ministério da Satde
para cooperagdo técnica na formacio e desenvol-
vimento de recursos humanos na drea de satde;
como conseqiiéncia emergiu o Programa Nacional
de Reorientacio da Formacao Profissional em
Satde - Pr6-Sadde - para os cursos de Graduagao
em Medicina, Enfermagem e Odontologia [13].
Esse Programa tem-se constituido em mais uma
iniciativa para reorientar o processo de formagio
destes profissionais de modo a oferecer a sociedade
profissionais habilitados para responder as necessi-
dades da populagao brasileira e 4 operacionalizacio
do SUS [14].

Entende-se que as iniciativas governamentais
e legais para favorecer a articulagao entre saude e
educagéo sio de extrema importancia, mas nao sao
suficientes por si s6. As transformacdes nas dreas
de educagao e da satde precisam acontecer em
processos coletivos, com participagdo responsdvel
e ativa dos atores envolvidos, fazendo-se necessirio
investir fortemente nos trabalhadores/profissionais
da sadde como uma das estratégias para viabilizar a
consolidacio do SUS. Neste sentido, faz-se neces-
sdrio pensar as bases que norteiam a formagio dos
enfermeiros.

A formagao do enfermeiro

Nas discussoes académicas sobre as perspectivas
da educagao em enfermagem emerge o desafio da
formagao de profissionais com potencial de a¢io
transformadora do cendrio de satde vigente, sur-
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gindo como alternativa a busca constante de novas
estratégias, principalmente através da reformulagio
curricular, no sentido de possibilitar a formacio
comprometida com a realidade social [15]. Porém,
o panorama da formagao profissional ainda evi-
dencia a baixa integragio ensino-servico de satde,
a dicotomia entre teoria e prética, drea bésica e drea
clinica, em cursos estruturados em modelos curri-
culares pouco integrados e dinimicos, muitas vezes
distantes da realidade social do sistema de satde.

A partir da elaboracio de um Projeto Politico
Pedagdgico, as institui¢oes de ensino definem sua
estrutura curricular, objetivos de curso, critérios de
avaliagio, estrutura de recursos materiais e huma-
nos necessdrios e apresentam uma proposta para
formagao de enfermeiros. Um projeto pedagdgico
consiste em uma proposta integrada de trabalho, na
qual devem estar descritos conjuntos de habilidades
cognitivas, afetivas e psicomotoras que se pretende
desenvolver em uma determinada clientela, bem
como referenciais a ela associados e a metodologia
a ser adotada, incluindo formas de ensino e de
avaliacao [16].

Faz-se necessdrio que os cursos incorporem,
em seus projetos politicos pedagdgicos, o arcabougo
teérico do SUS, valorizando ainda postulados éticos,
a cidadania, a epidemiologia e o processo satide/
doenga/cuidado, no sentido de garantir a formacao
de acordo com referenciais de qualidade; inovando
ao estimular a inser¢io precoce e progressiva do es-
tudante no cendrio do SUS, o que lhe proporcionard
conhecimento e compromisso com a realidade de
satde de seu pais e regiao [13].

A implantagio das Diretrizes Curriculares Na-
cionais para o Ensino da Enfermagem propde uma
importante mudanca no campo da educagio, indica
que os curriculos devem ser integrados, construidos
coletivamente, buscando formar profissionais com
habilidades e competéncias para uma atuagio criti-
ca, reflexiva frente as reais necessidades de satdde da
populagao, identificadas por indicadores epidemio-
l6gicos e socioecondmicos. A articulagio com ser-
vigos de satide favorece a formagao de profissionais
com énfase na promogao, preven¢ao, recuperagio e
reabilitagio de satide a0 mesmo tempo em que pode
possibilitar maior relevancia social para os centros
formadores, tanto do ponto de vista da pesquisa
(produgdo de conhecimentos) quanto da prépria
formacao em si [17].

As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso
de Graduagio em Enfermagem delineiam o perfil

do egresso do curso como enfermeiro generalista,
humanista, critico, reflexivo ou, enfermeiro com
licenciatura em Enfermagem capacitado para atuar
na educacio Bésica e na educagao Profissional em
Enfermagem; estabelece seis grandes habilidades
e competéncias para as quais o enfermeiro deve
ter conhecimentos: atencio a sadde, tomada de
decisbes, comunicacio, lideranca, administracio
e gerenciamento, educa(;éo permanente; institui o
estdgio supervisionado nos dois tltimos semestres
do curso e estabelece o projeto pedagdgico, cons-
truido coletivamente, centrado no estudante como
sujeito de aprendizagem, apoiado no professor
como facilitador e mediador do processo de ensino-
aprendizagem, articulando ainda ensino, pesquisa e
extensao/assisténcia [17].

Entretanto, embora as Diretrizes Curriculares
dos Cursos de Graduagao em Enfermagem repre-
sentem um movimento para tornar a formagio mais
dinAmica, construida coletivamente e articulada
ao sistema de satde, entende-se que por si s nao
garantem que a pratica sofra modificagdes, porém,
¢ um elemento norteador de um processo de trans-
formagcio, que deve ser continuo.

A idéia de construgio coletiva de uma proposta
pedagdgica emerge nos espacos de discussao acerca
da graduagio em enfermagem no Brasil. Nao obs-
tante muitos cursos ainda esbarrem em dificuldades
tanto na etapa de constru¢io das propostas quanto
na sua implementagio, seja por questoes relativas a
estrutura educacional ou por dificuldades com os
envolvidos no processo [18].

Em relagdo as estruturas das instituicoes de
ensino, as dificuldades se concentram em torno da
caréncia de tempo, da escassez de recursos mate-
riais e humanos, da precariedade de infra-estrutura
académica e administrativa, da exigéncia de ma-
nutengio de indices de produtividade para manter
a pés-graduagao [19]. Quanto aos envolvidos no
processo de formagao dos enfermeiros, destaca-se a
dificuldade com as metodologias de ensino ativas/
problematizadoras, ao nio envolvimento efetivo
das pessoas no processo educacional e a formagao
tradicional dos docentes [20].

Na formacgio de enfermeiros hd necessidade
de mudangas viabilizadas por meio: da formagao
nos préprios cursos, de colegiadas com participagio
docente e discente na elaboracio, aplicagio e ava-
liagao do projeto politico pedagdgico; da postura
do docente diante dos contetidos programdticos,
passando a pensar e atuar de forma interdisciplinar



e de cendrios novos de aprendizagem, integrando
escola-servico de satde-populagio e articulando
teoria e prética no ensino de enfermagem [21].

Conclusao

Esta reflexdo acerca dos aspectos relevantes do
processo de formagdo dos enfermeiros nio esgota
a temdtica, entretanto evidencia que a questao de
recursos humanos é um tema central, que nao pode
ser desarticulado da educacio formal e permanente
e, ambas, nao podem ser desconectadas do sistema
de satde vigente e do processo de produgio em
satde.

Embora as normativas ministeriais e Diretrizes
Curriculares Nacionais para o Ensino da Enferma-
gem vigentes definam que a formagio profissional
deve ser fortemente vinculada ao SUS e aos servigos
de satde, ainda hoje esta nio é uma situagio viven-
ciada em grande parte das instituigoes de ensino.
Faz-se presente o desafio de formar profissionais cri-
ticos e competentes para atuar positivamente como
agentes de transformacio, em processos dinimicos
de construgio do saber e do cuidado.

A implantagio e a operacionalizagio das novas
diretrizes curriculares apontam para a formacio de
um profissional tecnicamente competente, critico,
comprometido com a sadde da populagao, havendo
uma reordenagao do contetido teérico-prético e a
diversificagao dos cendrios de ensino-aprendizagem.
Assim, configura-se a importincia e as possibi-
lidades para que as institui¢des de ensino atuem
efetivamente na consolidacio do SUS, formando e
transformando profissionais de satide para praticas
individuais e coletivas, além de seu papel de produzir
novos conhecimentos articulados a prdtica.

Para as instituicoes de ensino cabe a missio
de elaborar e operacionalizar coletivamente seus
projetos pedagdgicos, em um movimento continuo
de construgio e reconstru¢io de suas propostas de
formagio dos enfermeiros, considerando niao ape-
nas as diretrizes, mas a histéria da instituicao, sua
missao, suas potencialidades e dificuldades, inseridas
em um contexto social de satde e educacio.

Quanto a formagao de recursos humanos em
satde, particularmente os enfermeiros, ainda sio
pontos criticos:

A articulagio incipiente entre 6rgaos gestores
dos sistemas de satde e institui¢oes de ensino que
se reflete em uma formagio pouco articulada da
prética e dos principios do SUS;
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O descompasso entre a formacdo dos docentes
tendo como base diddtico-pedagdgica a abordagem
tradicional e as propostas de abordagens pedagdgi-
cas mais ativas, exigindo um processo continuo de
capacitagio docente;

Pouco investimento na formagio profissional e
educagio permanente em servigo, ambas articuladas
a melhoria de aspectos relacionados a estrutura,
organizacio e processo de trabalho;

Projetos pedagdgicos cujas propostas sao inova-
doras e arrojadas, porém sem a adequada e necessdria
operacionalizagio para lhe dar concretude.

Acredita-se que a consolidagao da enfermagem
enquanto profissao estd em constante processo de
construgao e na atualidade o desafio é garantir a
formagio de profissionais que possuam atuar posi-
tivamente no cendrio do SUS.

Referéncias

1. Organiza¢io Pan-Americana de Satde (OPAS). Re-
latério Mundial da Satde [online]. [citado 2008 Ago
1]. Disponivel em URL: http://www.who.int/topics/
injuries/about/en/index.html

2. Ceccim RB, Armani TB, Rocha CE O que dizem a
legislacio e o controle social em satide sobre a formagio
de recursos humanos e o papel dos gestores publicos, no
Brasil. Cién Satide Coletiva 2002;7(2):373-83.

3. Biasoto Junior G. Recursos humanos e qualificagio
profissional: impasses e possibilidades. Rev Formacio
2002;2(5):75-85.

4. Ferreira JM. A municipalizac¢io da satide sob os éculos
do ser humano-trabalhador de enfermagem da rede
basica de Marilia. [Tese]. Ribeirdo Preto: Escola de
Enfermagem de Ribeirao Preto, Universidade de Sao
Paulo; 2001.

5. Chaves LDP. Produgio de internagoes nos hospitais sob
gestdo municipal em Ribeirao Preto—SE 1996-2003.
[Tese]. Ribeirao Preto: Escola de Enfermagem de Ri-
beirao Preto, Universidade de Sao Paulo; 2005.

6. Paim ], Teixeira C. Conjuntura atual e formagio de
pessoal em satide: problemas, desafios e oportunida-
des. Texto elaborado para semindrio da Rede Unida,
Londrina; 2002.

7.  Ceccim RB, Feuerwerker LCM. Mudanga na graduagio
das profissoes de satide sob o eixo da integralidade. Cad
Satide Pdblica 2004;20(5):1400-10.

8. Faria R, Viana ALD. Experiéncias inovadoras de ca-
pacitacdo de pessoal para bdsica no Brasil: balancas,
limites e possibilidades dos pélos. In: Negri B, Faria
R, Viana ALD, Recursos humanos em satde: politica,
desenvolvimento de trabalho. Campinas: Unicamp;
2002. p.127-59.

9. Silva CC. Competéncias na pritica educativa para cons-
tituicdo da forca de trabalho em satdde: um desafio aos
educadores [Tese]. Sdo Paulo: Escola de Enfermagem
da Universidade de Sio Paulo; 2003.

111



Enfermagem grasil

Marco / Abril 2009;8(2)

112

10.

11.

Brasil. Ministério da Satide. André F et al, eds.Observa-
tério de recursos humanos em satide no Brasil: estudos
e andlises. Rio de Janeiro: Fiocruz; 2003.

Maia MRG, Géettems L. Diretrizes curriculares na-
cionais e formagio em enfermagem: construindo perfis
com qualidade politica. Relatério final de oficina de

trabalho no 54° Congresso Brasileiro de Enfermagem.
Fortaleza; 2002.

. Fonseca CD, Seixas PHD. Agenda Nacional de recursos

humanos em satde: diretrizes e prioridades. In: Negri
B, Faria R, Viana ALD. Recursos humanos em satde:
politica, desenvolvimento de trabalho. Campinas:
Unicamp; 2002. p.289-322.

. Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas (INEP). A

trajetéria dos cursos de graduagio na 4rea da satde:
1991/2004. Haddad AE et al, eds. Brasilia: Instituto
Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio
Teixeira; 2006. 531p.

. Brasil. Ministério da Educacgio e Satide. Portaria n.°

2101/GM, de 3 de novembro de 2005. Institui o
Programa Nacional de Reorientagio da Formagao
Profissional em Satde - Pré-Satide — para os cursos de
graduacio em Medicina, Enfermagem e Odontologia.
[citado 2008 Ago 1]. Disponivel em: URL: htep://www.
abem-educmed.org.br/publicacoes/boletim_virtual/
volume_10/portaria_pro_saude.pdf.

15.

17.

18.

19.

20.

21.

Ponce de Leon CGRM. Formacio de formadores: a
prética educativa em um programa de pds-graduacio
em enfermagem [tese]. Jodo Pessoa: Universidade Fe-

deral da Paraiba; 2005.

. Souza CBG. O projeto pedagdgico como instrumento

de participagdo e qualidade no ensino superior. Ara-
quara: ACL/Unesp; 1995.

Conselho Nacional de Educagao. Diretrizes Curricula-
res Nacionais dos Cursos de Graduagao em Enferma-
gem, Medicina e Nutrigio. Brasilia: CNE; 2001.
Backes A, Silva RPG, Rodrigues RM. Reformas cur-
riculares no ensino de graduacio em enfermagem:
processos, tendéncias e desafios. Ciéncia Cuidado e
Satide 2007;6(2):223-30.

Fernandes JD, Ferreira SL, La Torre MPS, Santa Rosa
DO, Costa HOG. Estratégias para a implantagao de
uma nova proposta pedagégica na Escola de Enfer-
magem da Universidade Federal da Bahia. Rev Bras
Enfermagem 2003;56(4);392-95.

Beck CLC, Budé MLD, Terra MG, Campanogara S,
Padoin SMM, Blois JMO. Participacio na construgio
de um projeto politico-pedagdgico na enfermagem.
Rev Bras Enfermagem 2003;56(4);405-8.

Oliveira BRG, Schneider JE Rizzotto MLF, Rodrigues
RM. Avaliagao e construgio de um projeto politico-
pedagdgico para a graduacio em enfermagem. Rev Bras

Enfermagem 2003;56(4);369-73.





