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Resumo  Este artigo tem como objetivo ap re s e n-
tar resultados pre l i m i n a res da produção cientí-
fica sobre a formação profissional do enfe r me i ro
d i v u l gada em periódicos científicos brasileiro s.
As fontes deste estudo são a Revista Latino-Ame-
ricana de Enfermagem e a Revista Mineira de En-
fermagem (Reme), escolhidas entre 129 periódi-
cos brasileiros na área da enfe r m agem, cujos tex-
tos completos estão disponibilizados o n - l i n e n o
Portal de Periódicos da Coordenação de Ap e r fe i-
ç o a mento de Pessoal de Nível Superior (Cap e s ) .
E n t re editoriais, artigos de pesquisa, artigos ori-
g i n a i s, revisões bibliogr á f i c a s, relatos de ex p e r i-
ê n c i a s, notas/info r m a t i vo s, foram selecionados 36
t extos da Revista Latino-Americana de Enfe r m a-
g e m e 15 da R e m e. A análise desse material com-
p reendeu a leitura dos resumos para a identifi-
cação do tema central — formação do enfe r me i-
ro — e a leitura dos textos completos seleciona-
d o s, da qual eme rgiram três núcleos temáticos:
f u n d a mentos pedag ó g i c o s, ensino de enfe r m a-
gem e currículo. A análise das produções eviden-
cia uma articulação entre a formação e as re c e n-
tes políticas públicas para saúde e educação, re-
p resentando contribuições re l e vantes para re-
pensar o perfil profissional do enfe r me i ro a ser
formado e a proposta curricular desenvo l v i d a
nas instituições de ensino de nível sup e r i o r. 
Pa l av ra s - c h ave e n fe r m agem; educação pro f i s-
sional; currículo; produção científica; periódi-
cos científicos.

A FORMAÇÃO DO ENFERMEIRO : UMA APROXIMAÇÃO À RECENTE

P RODUÇÃO CIENTÍFICA (2001-2005)

T RAINING IN NURSING: A CLOSER LOOK AT THE RECENT SCIENTIFIC 

P RODUCTION (2001-2005)

Otília Maria Lúcia Barbosa Seiffert 1

Ab s t ra ct This article presents preliminary re-
sults of scientific re s e a rch on training in nu rs i n g
published in Brazilian scientific journals. T h e
s o u rces for the study we re Revista Latino-Ameri-
cana de Enfe r m a g e m and Revista Mineira de En-
fe r m a g e m (R e m e), which we re chosen among 129
Brazilian journals on nu rsing whose complete
t exts are ava i l able on-line at CAP E S ’s [Coord i n a-
tion for the Improve ment of Higher Education
Pe rsonnel] website. Among editorials, re s e a rc h
a r t i c l e s, re v i ew s, case studies and new s l e t t e rs,
36 texts we re selected from Revista Latino-Ame-
ricana de Enfe r m a g e m and 15 from R e m e. T h e
a n a lysis of the material included the assessme n t
of the main theme (training in nu rsing) from the
abstracts and the reading of the complete tex t s,
which we re, thus, classified into three major
t h e mes: pedagogical rationale, teaching in nu r-
sing and nu rsing school programs (curriculum).
The analysis of the texts re vealed a connection
b e t ween training in nu rsing and recent public
policies for health and education, which, in turn,
contributed to the process of rethinking both the
p ro fessional profile of the nu rse and the nu rs i n g
curricula of higher education institutions.
Key wo rds  nu rsing; pro fessional education; curri-
culum; scientific production; scientific journals.
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“O homem não pode ser compreendido fora de suas relações com o mundo, de vez que

é um ‘ser situado’, um ser do trabalho e da transformação do mundo. (...) Nestas rela-

ções com o mundo, através de sua ação sobre ele, o homem se encontra marcado pelos

resultados de sua própria ação. Atuando, transforma, cria uma realidade que, por sua

vez, envolvendo-o, condiciona sua forma de atuar. Não há, portanto, como dicotomizar

o homem do mundo, pois que não existe um sem o outro” (Freire, 1979, p. 28).

I nt rod u ç ã o

Este artigo tem como objetivo ap resentar alguns resultados pre l i m i n a res de
uma inve s t i gação mais ampla re l a t i va à produção científica sobre educação
em saúde. Voltamos nosso olhar à formação do enfe r me i ro, procurando co-
nhecer a produção científica veiculada em periódicos brasileiros da área de
enfermagem.

A construção deste estudo foi orientada pela premissa de que os artigo s
científicos re p resentam um dos mais importantes meios de comunicação entre
p e s q u i s a d o re s, educadores e profissionais da saúde. Neles, encontramos pes-
quisas não somente sobre os progressos científicos em áreas especializadas,
mas também debates e estudos sobre a formação de profissionais das ciên-
cias da saúde. Contudo, cabe reconhecer que “o fator de impacto das re v i s t a s
re veste-se em um útil, porém não único elemento para entender o progre s-
so e difusão de nossa produção científica” (Coimbra apud Marziale, 2004).

Nesse sentido, o perc u rso por ambientes de divulgação científica tam-
bém nos faz reconhecer que:

“(...) a ciência encontra seu lugar social na produção de p a p e r s, ou seja, ela se
constitui num fazer discurs i vo - a rg u me n t a t i vo que não ‘descobre’ os fatos cientí-
ficos (como se eles existissem a p riori) pré-existentes [sic] em algum lugar oculto
da natureza, mas cujo fazer é constitutivo da própria rotina de produção que os
gera. Na ve rdade, está na produção e principalmente na publicação de p a p e r s a
condição legítima e a atribuição de autoridade da enunciação científica. Em suma:
o modo de organização das comunidades científicas mantém uma ligação intrínse-
ca com o modo de funcionamento do discurso científico” (Zamboni, 2001, p. 33).

Considerando desafios inerentes a uma análise dessa natureza, este estu-
do, em sua fase inicial de desenvolvimento, não tem a intenção de emitir jul-
ga mentos sobre os conhecimentos sistematizados pelos autore s. Busca, na ve r-
dade, verificar as inclinações temáticas da produção científica sobre a fo r m a-
ção do enfe r me i ro, identificando possíveis contribuições para o atendimento de
demandas que vêm sendo impostas pelas políticas dos setores de saúde e edu-
cação e práticas assistenciais às pessoas no contexto da sociedade brasileira.
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Assim sendo, organizamos este artigo da seguinte maneira: bre ves ap o n-
t a mentos sobre fatos que sinalizam desdobramentos na configuração do cam-
po da enfe r m agem e na formação desse profissional; o perc u rso me t o d o l ó g i-
co que tem possibilitado a ap roximação à produção científica em foco; sín-
tese dos conhecimentos produzidos; e, por último, considerações sobre as
contribuições percebidas. 

A enfe rmagem profissional no Bra s i l : b reves apo nt a m e nto s

Na atual conjuntura histórica, permeada por cenários complexos e contradi-
t ó r i o s, sobretudo no que diz respeito às transformações do mundo do trab a-
l h o, destaca-se a problemática do conhecimento e da formação pro f i s s i o n a l
diante do processo de reestruturação pro d u t i va do capitalismo global (Cata-
ni, Oliveira e Dourado, 2001).

Com o propósito de re d i recionar os processos de fo r m a ç ã o, confo r me
apontam Lúcio e Sochaczewski,

“Revê-se o seu conteúdo, discute-se sua eficácia e eficiência, reavaliam-se suas re-
lações com outras formas de conhecime n t o, coloca-se em cheque [sic] seus obje-
tivos. Atores sociais disputam visões e projetos para a formação profissional e ne-
gociam-se formas e pro c e s s o s. Enfim, seja do ponto de vista técnico, educacional,
político ou econômico, a formação profissional está na agenda da sociedade” (Lú-
cio e Sochaczewski, 1998, p. 104). 

No âmbito dessa discussão, inclui-se também o profissional da saúde,
cuja preocupação volta-se aos fundamentos que orientaram e orientam o de-
senvolvimento das ciências da saúde, à formação e às práticas profissionais.

Visando situar a enfe r m agem no Brasil, entendemos ser necessário des-
tacar alguns fatos de sua história para uma melhor compreensão do perc u r-
so da formação dessa categoria profissional.

Após a institucionalização da enfe r m agem profissional em 1923, com a
criação da Escola de Enfe r meiras do Departamento Nacional de Saúde Públi-
ca (DNSP), atualmente a Escola Ana Nery, vinculada à Unive rsidade Federal
do Rio de Ja n e i ro, as mudanças nas orientações legais re fe rentes à pro f i s s i o-
nalização explicitam as necessidades oriundas do contexto sociopolítico e
econômico da nação. Esse processo inicial da enfe r m agem profissional tem
s uporte orga n i z a t i vo de um gr upo de enfe r meiras norte-americanas (Missão
Pa rsons), com uma visão de mundo consoante a ética protestante e orienta-
da para a conduta metódica racional (Barreira, Sauthier e Baptista, 2001).

É importante destacar que, nesse período, é constituída a Associação
Nacional de Enfe r meiras Diplomadas Brasileiras (1926), que, em 1954, pas-
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sa a ser denominada Associação Brasileira de Enfe r m agem (Aben) (Rodri-
gues, 2005). 

Após 1930, a tendência centralizadora do Estado brasileiro se intensifi-
ca, com conseqüentes demandas à ampliação de suas bases sociais, ga n h a n-
do destaque questões re fe rentes à saúde e educação. Há estreitos vínculos
e n t re economia e saúde, em que se identifica uma política pre v i d e n c i á r i a ,
voltada a uma medicina curativa, individual e pre o c upada com a classe tra-
balhadora, bem como uma política sanitarista diretamente dirigida a progra-
mas gerais de saneamento básico e a campanhas de erradicação de determi-
nadas moléstias, como tuberculose, lepra, fe b re amarela, fe b re tifóide, cóle-
ra e varíola (Silva, 1989).

A partir de 1949, ano da re g u l a mentação do ensino de enfe r m agem (lei
nº 775), até 1972, registra-se uma tendência de gradual ap roximação ao mo-
delo biológico, centrado na doença e tendo como principal espaço de aten-
ção o ambiente hospitalar, acompanhando nitidamente o mov i mento desen-
volvimentista brasileiro e a conseqüente urbanização da população. 

A Aben, nesse contex t o, exe rce papel importante na configuração da
e n fe r m agem brasileira, sendo sua postura reconhecida como ‘fundame n t a l-
mente conservadora’, por manter uma ap roximação irrestrita às políticas
oficiais e determinações originárias dos centros decisórios (Rodrigues, 2005).

É oportuno destacar que, na década de 1940, com o surg i mento do Estado
de bem-estar social em países desenvolvidos, descortina-se a necessidade de
colocar em debate a assistência médica, a origem de modelos de atendime n-
to à saúde (da inclusão dos não doentes no âmbito da ação médica), na pers-
pectiva de favorecer uma prática compromissada dos profissionais da saúde.
Ao lado disso, nas décadas de 1940 e 1950, observa-se, no Brasil, a ex p a n s ã o
e a modernização significativa da rede hospitalar, que passa a demandar um
maior número de enfermeiras diplomadas, favorecendo a consolidação desse
campo profissional. Assim,

“(...) ao se transfo r m a rem gr a d a t i va mente as forças pro d u t i vas e as relações de
p rodução aí dominantes, a enfe r m agem também se transforma. Mas o autêntico
‘salto’ re p resentado pela sua profissionalização não significou uma ruptura total
com o seu passado mesmo porque inexistem rupturas totais. Conseqüenteme n t e ,
no ensino e na prática formal da enfe r m agem moderna brasileira subsistem
t r a ç o s, embora transfigurados, de sua prática e ap re n d i z agem pre gressas (não
apenas brasileira): a religiosidade transubstanciada em princípios éticos e deon-
tológicos; a disciplina militar revivida nas escolas, onde se ap re goam rígidas nor-
mas de conduta; o empirismo pre s e r vado no trabalho do ex p re s s i vo núme ro de
atendentes de enfe r m agem que desempenham suas atividades sem ser re c e b i d o
nenhum preparo formal” (Silva, 1989, p. 81).
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O impulso modernizador no Brasil, que se inicia no final da década de
1950, desencadeia, posteriormente, uma série de re formas no campo da saúde:
a implementação das Ações Integradoras de Saúde — AIS (1973), a criação do
Ministério da Previdência e Assistência Social (1974) e do Sistema Nacional
de Saúde (1975), que separa as ações de saúde pública das ações ditas de aten-
ção às pessoas, e o Instituto Nacional de Assistência Médica da Previdência So-
cial — Inamps (1977), cuja implementação visava atender ex c l u s i va mente as
pessoas com re g i s t ro de trabalho em carteira, ficando para as secretarias esta-
duais de Saúde o atendimento dos demais segmentos da população (Pará, s/d).

O atendimento à saúde da população até os anos 80 foi marcado pelas
seguintes características: compra de serviços de saúde da esfera pública pe-
lo setor privado; assistência do setor público direcionada basicamente aos
t r ab a l h a d o res com vínculo empre gatício formal, gerando tratamento desi-
gual à população; desperdício de re c u rsos e baixa qualidade dos serviços
como conseqüências da atomização das ações de saúde entre os dive rsos se-
t o res e instituições; oferta desigual dos serviços entre as re g i õ e s. Esses as-
pectos maximizaram a crise do setor além da insatisfação da população e dos
p ro f i s s i o n a i s, o que conduziu a mov i mentos e ações no sentido de neutra-
lizar essa situação (Escoda e Lima, 1992). 

Em 1978, é realizada a Reunião de Alma-Ata, na então União Sov i é t i c a ,
colocando a saúde no centro do debate mundial. Assume-se como meta a
“Saúde para todos”, envo l vendo prioritariamente a atenção primária à saú-
d e . A declaração elaborada determina que esse compromisso deveria consti-
t u i r-se medida urgente dos gove r n a n t e s, reconhecendo que a saúde é mais
do que a ausência de doença. Ou seja, é direito de todos a pro m o ç ã o, pre-
venção e re abilitação no âmbito da saúde individual e coletiva. Exige - s e ,
ainda, a participação da comunidade no planejame n t o, orga n i z a ç ã o, funcio-
n a mento e regulação da atenção primária à saúde, envo l vendo re c u rsos das
diferentes esferas governamentais.

Quanto aos profissionais da saúde — enfe r me i ro s, médicos e também
parteiras e agentes comunitários —, determina-se a necessidade de uma for-
mação que valorize não apenas a dimensão técnica (conhecimento especiali-
zado), mas o social, reconhecendo a importância do trabalho em equipe e do
atendimento de demandas da comunidade. 

No Brasil, como em muitos países, a Declaração de Alma-Ata influencia a
definição e implementação de políticas. Assim, com o processo da Refo r m a
Sanitária Brasileira, cria-se, em 1986, o Sistema Unificado e Descentralizado
de Saúde (Suds), pre s e r vando os princípios da co-ge s t ã o, descentralização e
universalização da atenção à saúde (Pará, s/d).

Esses cenários de mudanças são fortalecidos com a pro mu l gação da Cons-
tituição Federal em 1988, por estabelecer que “a saúde é direito de todos e
dever do Estado” (artigo 186). Isso vem assegurar:
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“(...) o acesso unive rsal e igualitário das ações e serviços de saúde, com re g i o n a l i-
zação e hierarq u i z a ç ã o, descentralização com direção única em cada esfera de go-
ve r n o, participação e atendimento integral, com prioridade as atividades pre ve n-
t i va s, sem prejuízo dos serviços assistenciais. (...) São atribuições do SUS em seus
três níveis de gove r n o, além de outras, ordenar a formação de re c u rsos humanos
na área da saúde” (Brasil, 1988).

Entretanto, essas conquistas não garantem o atendimento a algumas de-
mandas do setor de saúde, considerando que:

“(...) há um gr ave descompasso entre a necessidade e a oferta, qualidade e quan-
tidade de profissionais para atuarem no âmbito do SUS. A evolução dos conheci-
mentos e a velocidade com que tem ocorrido, estão a demandar do ap a relho fo r-
mador de todos os níveis e profissões uma agilidade não existente. De outro lado,
tem restado aos serviços de saúde realizar este papel de ‘formador’ e atualizador
dos profissionais que necessita. Há um esga r ç a mento na relação entre os cidadãos
que demandam os serviços de saúde, públicos e priva d o s, e os pro f i s s i o n a i s.
(Pára, s/d).

No âmbito desta bre ve re t ro s p e c t i va, entendemos ser importante sina-
lizar que a Aben, durante décadas, mostrou-se submissa às políticas oficiais e
aos interesses das indústrias multinacionais; ausente na condução de deba-
tes sobre o papel do profissional enfe r me i ro no contexto histórico-social vi-
gente; afastada das fo r mulações das políticas públicas de saúde e re l a t i va s
aos trab a l h a d o res da enfe r m agem, favo recendo a re p rodução e legitimação
das decisões dos formuladores oficiais (Albuquerque e Pires, 2001). 

E n t re t a n t o, no final da década de 1970, mov i mentos de oposição ao auto-
ritarismo da Direção Nacional passam a reconhecer que a enfe r m agem deve
“ b u s c a r, internamente, abrir fendas e inserir outra forma de entender sua
prática” (Rodrigues, 2005, p. 86). Como resultado dessa inquietação, o XXXI
C o n gresso Brasileiro de Enfe r m agem, realizado em 1979, configura-se como
momento crucial na discussão sobre os desafios da enfermagem brasileira.

Os conflitos políticos ab rem espaço para a consolidação do Mov i me n t o
Pa r t i c i p a ç ã o, que em 1986 assume a direção da Aben e ganha força ao con-
testar a reconhecida “postura rígida, autoritária e elitista das representações
da enfe r m agem que se agr avava com o não encaminhamento dos interesses e
das reivindicações da categoria” (Rodrigues, 2005, p. 87).

Há uma intensificação dos debates sobre a formação do enfe r me i ro, a par-
tir do final da década de 1980. Neles, denunciam-se as indefinições pro f i s-
s i o n a i s, o ensino pulverizado e centrado no ambiente hospitalar, e a inade-
quada relação dos cursos de graduação com o me rcado de trabalho e tam-
bém com o perfil demográfico e epidemiológico do país. Uma das conquis-
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tas dessa luta é a portaria nº 1.721/1994 do Ministério da Educação, que
passa a orientar a formação do enfermeiro (Rodrigues, 2005). 

Esse quadro complexo nos instiga a procurar compreender a orga n i z a-
ção e a dinâmica das instituições formadoras de profissionais da saúde. As-
sim, ap reender algumas tendências que se ex p ressam na educação sup e r i o r
do profissional enfe r me i ro e nos debates que se efe t i vam em torno desta ques-
tão implica necessariamente considerar os marcos da história do setor de
saúde no país, sobretudo do século XX e deste início do século XXI. 

Entre as relevantes mudanças nas políticas educacionais no país, nas úl-
timas décadas, está a Constituição Federal (1988), que determina os dire i t o s
sociais à educação, à saúde, ao trab a l h o, ao lazer, à segurança, à proteção à
maternidade, à infância e à assistência aos desamparados (artigo 6). Além
disso, prescreve os princípios da universalidade e gratuidade para educação
e da descentralização da gestão e financiamento do sistema educacional. E,
entre outros aspectos, estabelece que é responsabilidade do Estado o proces-
so de formação dos re c u rsos humanos necessários para a implementação do
SUS (artigo 200).

A re g u l a mentação dos dispositivos constitucionais para a educação se
explicita com a Nova Lei de Diretrizes e Bases da Educação Nacional (lei nº
9.394), sancionada em 20 de dezembro de 1996, após um longo período de
intensos debates. 

Nessa lei é indicada a forma de organização dos sistemas de ensino, que
d e ve observar os princípios constitucionais. Em relação ao ensino sup e r i o r,
são estabelecidas as finalidades: estímulo à criação cultural e ao desenvo l v i-
mento do espírito científico e do pensamento re f l ex i vo; formação de pro f i s-
sionais em dife rentes áreas do conhecimento capazes de participar no de-
s e nvo l v i mento da sociedade brasileira; incentivo ao trabalho de pesquisa
científica, tendo em vista o desenvo l v i mento da ciência, da tecnologia, da
criação e difusão cultural; promoção à divulgação científica; favo re c i me n-
to ao desejo permanente de ap e r fe i ç o a mento cultural e profissional; estímu-
lo ao conhecimento dos problemas do mundo; e promoção a atividades de
extensão com a participação da população (artigo 43). Ap resenta uma nova
forma de orga n i z a ç ã o, que, afora as modalidades de ensino existentes (gr a-
d u a ç ã o, pós-graduação l a t o e s t ricto sensu e extensão), cria o curso seqüen-
cial (artigo 44).

Esta lei é um marco inicial da re forma educacional no país na década de
1990, na qual ganha centralidade a questão curricular. Ações se concre t i-
zam para definir o perfil de profissionais que se deseja fo r m a r. Com isso se
dá encaminhamento à elaboração das diretrizes curriculares para a educação
básica, ensino médio e cursos de graduação. 

As instituições de ensino superior são convocadas pelo MEC (edital nº
04/1997) a ap resentar propostas de re fo r mulação de seus currículos para a
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consolidação de diretrizes curriculares em todas as áreas do conhecime n t o
pelas comissões de especialistas.

No caso da enfe r m agem, registra-se a presença fundamental de um ator
c o l e t i vo, a Aben, que participou ativa mente de todo o processo de discus-
são e elaboração das dire t r i z e s. Os Seminários Nacionais de Diretrizes para
a Educação em Enfe r m agem (Senadens), coordenados e executados pela en-
tidade desde 1994, passaram a se constituir fóruns de discussão sobre a edu-
cação em enfe r m agem nos seus três níveis: médio/profissional, graduação e
pós-graduação (Rodrigues, 2005).

Com os Senadens, oportuniza-se mais um processo de busca de uma ou-
tra legislação de ensino que pudesse superar a vigente, com vista a colocar
o SUS no centro da formação. Ressalta-se que esse novo profissional não po-
de mais ter sua formação alicerçada somente no modelo biomédico, mas, tam-
bém, nos fundamentos da saúde pública/saúde coletiva e na pers p e c t i va do
t r abalho mu l t i p rofissional, rompendo com uma formação frag mentada e
voltada principalmente à doença. 

Ap rovam-se, em 7 de nove m b ro de 2001, pelo Conselho Nacional de
E d u c a ç ã o, as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduação de En-
fe r m agem (MEC, 2001), definindo “os princípios, fundame n t o s, condições e
p ro c e d i mentos da formação do enfe r me i ro” (artigo 2). Estabelece-se, então,
o perfil do fo r m a n d o, egre s s o / p rofissional, que deve ter “formação ge n e r a-
lista, humanista, crítica e re f l ex i va” (artigo 30). Assim sendo, estab e l e c e m -
se as competências e habilidades gerais re l a t i vas a atenção à saúde, tomada
de decisões, comu n i c a ç ã o, liderança, administração e ge re n c i a me n t o, e edu-
cação permanente (artigo 4). 

São determinados, ainda, os conteúdos essenciais da fo r m a ç ã o, tendo
em vista as necessidades sociais da saúde com ênfase no SUS e garantia à in-
t e gralidade das ações do cuidar em enfe r m agem: Ciências Biológicas e da
Saúde, Ciências Humanas e Sociais, Ciências da Enfe r m agem (fundame n t o s,
assistência, administração e ensino) (artigos 5 e 6).

Tais metas têm ampliado o debate e o encaminhamento de ações que fa-
vo reçam a re-significação e o redesenho da formação profissional em enfe r-
m agem no país. Ve j a m o s, portanto, o que nos re velam as produções científi-
cas sobre essa questão. Afinal, são os atores sociais, envolvidos dire t a me n t e
com os processos educativos formais e o atendimento à saúde, os interlocu-
tores privilegiados para nos falar sobre esses aspectos. 

A tra j e t ó ria metod o l ó g i ca

Segundo Costa e Carvalho (2001), “todo conhecimento produzido necessita
e deve ser transmitido a outras pessoas com o objetivo de levá-las a pensar
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e a perceber tanto as coisas fa m i l i a res de modo dife rente, quanto obter no-
vas informações”.

Assim, realizar uma inve s t i gação de natureza ex p l o r a t ó r i o - d e s c r i t i va e
re t ro s p e c t i va, sobre a produção científica em determinado campo do sab e r,
re p resenta mais um canal de re f l exão e socialização de importantes re s u l t a-
dos de estudos desenvolvidos.

O projeto de pesquisa que ora desenvo l vemos tem sua origem no Pro j e-
to Integrado Universitas, realizado por pesquisadores que integram o Grupo
de Tr abalho sobre Política do Ensino Superior da Associação Nacional de
Pós-Graduação e Pesquisa em Educação (Anped). Os objetivos são sistema-
tizar e analisar a produção científica sobre educação superior no Brasil des-
de 1968 e consolidar um banco de dados e uma biblioteca virtual2. 

No processo de ap roximação à produção científica sobre a formação do
e n fe r me i ro, um passo inicial foi o acesso ao Portal de Periódicos da Coord e-
nação de Ap e r fe i ç o a mento de Pessoal de Nível Superior (Capes), atualme n t e
o maior banco de dados virtual na área acadêmica da América Latina. Na re-
lação de 129 periódicos na área da enfermagem, estão incluídos somente três
n a c i o n a i s. Entre t a n t o, nesta primeira fase da pesquisa, optamos por trab a-
lhar com os periódicos cujos textos completos estão disponibilizados on-line
(Portal de Periódicos, 2005).

A Revista Latino-Americana de Enfermagem (Latin American Journal of
N u r s i n g ), editada desde 1993, é uma publicação oficial da Faculdade de Enfe r-
m agem da Unive rsidade de São Paulo em Ribeirão Preto (SP) e do Centro Cola-
borador da Organização Mundial da Saúde para o Desenvo l v i mento da Enfe r-
m agem e Obstetrícia e afiliada à Associação Brasileira de Editores Científi-
cos (Abec). Na classificação Qualis dos veículos editoriais de divulgação da
p rodução intelectual de docentes e discentes dos programas de pós-gr a d u a-
ç ã o, realizada pela Cap e s, a esse periódico é atribuído o conceito Nacional B
(Classificação Média). 

A Reme - Revista Mineira de Enfermagem (Nursing Journal of Minas
G e r a i s ), publicada pela Escola de Enfe r m agem da Unive rsidade Federal de
Minas Gerais (UFMG) desde 1997, também se enquadra como periódico Na-
cional B na classificação Qualis.

O período focalizado foi 2001 a 2005. Os textos foram selecionados pe-
las seguintes palav r a s - c h ave: enfe r m agem, fo r m a ç ã o, ensino, educação e,
ainda, pela leitura do editorial e sumário de cada fa s c í c u l o. Do total de 527
t r abalhos identificados nesses periódicos, entre editoriais, artigos de pes-
quisa, artigos originais, revisões bibliogr á f i c a s, relatos de ex p e r i ê n c i a s, no-
t a s / i n fo r m a t i vo s, selecionamos 51 tex t o s, sendo 36 da Revista Latino-ameri-
cana de Enfe r m a g e m e 15 da R e m e3. Na Tabela 1, constam os resultados des-
se levantamento.
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A análise do material selecionado compreendeu os seguintes pro c e d i-
mentos: leitura dos re s u m o s, com vista a verificar se o tema central — fo r-
mação do enfe r me i ro — é ab o rdado; leitura dos textos completos seleciona-
dos para a identificação de núcleos temáticos; elaboração de síntese das in-
formações por subcategorias temáticas, procurando evidenciar pontos-cha-
ve dos conhecimentos e reflexões construídas. 

Sa be res co n s t ru í d o s : uma aproximação pre l i m i n a r

O processo de ap roximação à produção científica em enfe r m agem re p re s e n-
tou um desafio. Entre t a n t o, o desafio maior foi a análise dos textos escolhi-
d o s, que nos encaminhou ao leva n t a mento de núcleos temáticos. Acre d i t a-
mos que esses núcleos ex p ressam, embora parc i a l mente, conhecimentos cons-
truídos sobre a formação do profissional enfe r me i ro: fundamentos pedag ó-
gicos, ensino de enfermagem e currículo.

Fu n d a m e ntos pe d a g ó g i co s

Ao longo do período estudado, constatamos que re f l ex õ e s, re s u l t a-
dos de pesquisa, experiências e revisões bibliográficas têm como fo c o
f u n d a mentos que sustentam o modelo vigente da formação do enfe r-
me i ro, e há também, aqueles que orientam trajetórias de transfo r m a ç õ e s,
tanto nos espaços de formação como nas práticas assistenciais desse
p ro f i s s i o n a l .

Ta bela 1

Di s t ribuição co m p a rat i va da produção cient í f i ca sobre fo rmação do enfe rm e i ro e outros te m a s, por ano de publica ç ã o, em dois pe ri ó d i co s
c i e nt í f i cos (2001-2005)

Pe ri ó d i co s 2 0 0 1 2 0 0 2 2 0 0 3 2 0 0 4 2 0 0 5 To t a l
Fo rm . O u t ro s Fo rm . O u t ro s Fo rm . O u t ro s Fo rm . O u t ro s Fo rm . O u t ro s Fo rm . O u t ros 

do enf. temas    do enf. temas    do enf. temas    do enf. temas    do enf. temas         do enf. te m a s
n º % n º %

Revista 

Lat i n o - Am e ri ca n a 8 9 6 9 1 1 0 1 0 1 8 12 0 9 6 1 3 4 6 2 9 2 , 8 3 6 7 , 2

de En fe rm a g e m

Revista Mi n e i ra 

de En fe rm a g e m 1 6 2 1 6 3 2 7 3 4 0 7 — — 9 9 8 6 , 8 1 5 1 3 , 2

( Re m e )

Total              nº 1 0 5 8 1 0 7 1 3 1 2 8 1 1 1 6 0 1 6 6 1 3 561 5 1

% 9 2 , 9 7 , 1 8 9 , 2 1 0 , 8 9 2 , 1 7 , 9 9 2 8 9 5 , 3 4 , 7 91,7 8,3           

Fo nte : os auto re s, a partir do Po rtal de Pe ri ó d i co s / Ca pe s
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Um conceito re c o r rente nos poucos trabalhos identificados nesta temáti-
ca é a interd i s c iplinaridade. Nos tex t o s, os autores procuram compre e n d e r
desde a trajetória conceitual, explicitando o significado da interd i s c i p l i n a r i-
dade em uma persp e c t i va de superação do modelo ‘disciplinar’ dos sab e re s
(paradigma cartesiano), até a comunicação de práticas educativas no âmbito
da formação de nível s up e r i o r, cuja orientação se realiza pela interação de
saberes e atores sociais.

No âmbito da educação sup e r i o r, a interdisciplinaridade é entendida como
uma inter- relação e interação dos conhecime n t o s, potencializando as discipli-
nas pelo diálogo entre si e outras formas de conhecimento e me t o d o l og i a s, com
a intencionalidade de construir um novo conhecime n t o. Assim, re p re s e n t a :

“(...) uma proposta de ‘religare’ entre o conhecimento científico e a complexidade
do mundo vivido, para a medida do humano na produção da ciência, visando a
superação da dicotomia entre teoria e prática. É uma das chaves para a compreen-
são do mu n d o, uma vez que esse não é feito de coisas isoladas, mas consiste de
várias dimensões compleme n t a re s. (...) é um conceito que se aplica às ciências, à
p rodução do conhecimento e ao ensino, especialmente em áreas que demandam,
de forma direta, a interdisciplinaridade, como, por exe m p l o, a saúde” (Vilela e
Mendes, 2003).

Um outro fundamento que eme rge nas produções é a educação re f l ex i-
va. Os autores que, direta ou indire t a mente, tratam deste tema, pro c u r a m
a rg u mentar que ele se constitui em premissa necessária para a formação do
profissional enfermeiro.

São principalmente mencionados Lauren Stenhouse, Donald Schön e
Paulo Fre i re, autores que, em seus estudos sobre a educação formal, fo c a l i-
zam essa questão. Alguns pontos discutidos, em re ferência a esses autore s,
merecem destaque.

Em relação às idéias de Stenhouse, são indicados importantes estudos
d e s e nvolvidos na década de 1970, nos quais se defende a tese do pro fe s s o r
como “produtor de conhecimentos sobre situações vividas em sua prática
docente e não apenas como simples re p rodutor e executor de conhecime n-
tos previamente estabelecidos” (Gomes e Casagrande, 2002).

Em relação aos pre s s upostos de Schön acerca do saber profissional, trab a-
lhos salientam a premissa básica da “ação-re f l exão-ação”. Ou seja, o conhe-
c i me n t o - n a - a ç ã o, a re f l exão-na-ação e a re f l exão sobre a re f l ex ã o - n a - a ç ã o.
Os autores do textos estudados defendem, portanto, que a formação pro f i s-
sional do enfermeiro seja alicerçada nesses princípios, uma vez que

“(...) o diálogo entre o pro fessor e o aluno constitui princípio de pro c e d i me n t o
que leva ao conhecimento crítico do ponto de vista educativo e que estab e l e c e
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uma relação forte com o processo de levar a pensar, ao invés de apenas se preocu-
par com o resultado do processo” (Gomes e Casagrande, 2002).

Paulo Fre i re é re fe renciado para dar suporte às re f l exões e análises re l a t i va s
a re formas curriculares em re a l i z a ç ã o, experiências com me t o d o l ogias pro b l e-
matizadoras e estratégias de ensino centradas no aluno e em práticas pro f i s s i o-
n a i s, que têm surgido em alguns cursos de graduação de enfe r m agem no Brasil.

Os interlocutores das revistas reconhecem que é necessário romper com
um processo educativo re vestido de autoritarismo, distanciado-se de uma
prática de formação onde o educador é figura que centraliza todos os dese-
jos, conhecimentos e possibilidades de ação. A partir da perspectiva de uma
p e d agogia crítica e construtiva, “a prática educativa faz-se pelo próprio
a l u n o, de dentro para fora, e não de cima para baixo, como uma doação e
imposição” (Godoy, 2002). Portanto, reforça-se que

“(...) a enfe r meira, em sua prática assistencial mediatizada pelas idéias fre i r i a n a s,
pode se considerar, junto com o seu cliente, também um ap rendiz, no mome n t o
em que ela visualiza o cuidado também como atividade de Educação em Saúde,
não se percebendo dona do cuidado, e não tendo uma atitude verticalizada no ato
holístico de ‘cuidar’. Assim, ela poderá construir uma prática libertadora, críti-
ca, valorizando o cliente” (Miranda e Barroso, 2004).

Na análise dos tex t o s, constatamos que as discussões dos fundame n t o s
da formação do enfe r me i ro ab r a n gem teorizações e re f l ex õ e s, ap re s e n t a n d o, de
uma forma geral, premissas e posicionamentos consensuais. Explicitam-se
idéias que sustentam a pers p e c t i va crítico-re f l ex i va como alicerce indispen-
s á vel às práticas educativa s. A mu l t i d i mensionalidade destas práticas é re-
conhecida na medida em que a interdisciplinaridade é apresentada como su-
porte para as mudanças na enfe r m agem. Os autores dos textos pesquisados
defendem a busca por outra lógica na relação aluno/professor/formação, im-
plicando a superação da frag mentação e do reducionismo do conhecime n t o,
da centralidade do pro fessor nos processos de ensino-ap re n d i z agem e do dis-
t a n c i a mento entre as instituições formadoras e as demandas e necessidades
das práticas assistenciais na saúde.

Ensino de enfe rm a g e m

As publicações em que se ab o rda esta temática — o ensino de enfe r m a-
gem — sinalizam caminhos rumo à integração entre os conhecimentos e as
práticas assistenciais, tendo em vista o novo perfil profissional do enfe r me i ro.

É importante ressaltar que há um esforço significativo de estudiosos e
estudiosas no sentido de socializarem experiências que têm sido decisiva s

06_artigo_otilia.qxd  15/9/05  7:02 PM  Page 342



Otília Maria Lúcia Barbosa Seiffert 3 4 3

Tra b a l h o, Ed u cação e Sa ú d e, v. 3 n. 2 , p. 3 3 1 - 3 5 0 , 2 0 0 5

na superação de uma pedagogia tradicional, dando lugar a estratégias que
favo reçam a reconstrução de relações políticas, sociais e culturais em cená-
rios de formação, mostrando que, ainda,

“(...) o ensino de enfe r m agem não só privilegia o estudo do corpo em sua dime n-
são biológica, como re força a frag mentação do corpo. (...) há uma grande pre o c u-
pação em oferecer muita informação, em detrimento da formação e do desenvolvi-
mento das capacidades de trabalhar com essa info r m a ç ã o. Finalmente, o ensino
de graduação atual não dá ênfase à formação do ap rendiz autônomo que pre c i s a
conhecer sua maneira própria de ap re n d e r, para assumir a re s p o n s abilidade pela
aprendizagem” (Stedile e Friendleer, 2003).

E n t re os estudos que tratam de mudanças no ensino, destacam-se os cur-
sos de enfe r m agem da Faculdade de Medicina de Marília (Fanema), da Uni-
ve rsidade Estadual de Londrina (UEL), da Unive rsidade Federal de Goiás
(UFGO), da Universidade Federal do Mato Grosso do Sul (UFMS), da Univer-
sidade de São Paulo em Ribeirão Preto e da UFMG.

Nesses estudos, enfatiza-se o empre go de pro c e d i mentos de ensino-
ap re n d i z agem que valorizam “a formação da competência humana, o pro-
cesso do saber pensar, do ap render em um propósito ético político” (Stedile
e Friendleer, 2003).

Os conhecimentos sistematizados em torno do ensino na enfe r m age m
p rovêm, na maioria das ve z e s, de estudos sobre outras disciplinas. Ap e s a r
das especificidades dos conteúdos, as experiências relatadas compartilham
pressupostos pedagógicos que colocam o aluno no centro do processo de en-
s i n o - ap re n d i z agem, criando condições para que ele desenvo l va autonomia
pessoal e profissional bem como senso crítico ao enfrentar problemas e de-
safios que emergem no dia-a-dia do exercício profissional.

Os estudos valorizam o professor, demonstrando a necessidade de se su-
perar o papel autoritário e de transmissor do saber, ganhando cada vez mais
força a defesa de professores reflexivos.

“A atuação de docentes na enfe r m agem, numa pers p e c t i va crítico-re f l ex i va, ve m
mobilizando algumas instituições de ensino, em especial de nível superior. O pro-
pósito é construir um modelo curricular, com um processo de formação articula-
do com o mundo do trab a l h o, que rompa com a dicotomia teoria e prática, com o
uso de estratégias pedagógicas inova d o r a s, com ensino contex t u a l i z a d o, pro p o r-
cionado ap re n d i z agem significativa e um futuro profissional mais crítico e com-
promissado com ensino contextualizado, proporcionando aprendizagem significa-
t i va e um futuro profissional mais crítico e compromissado com as questões
profissionais e sociais” (Faria e Casagrande, 2004). 
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Nos textos examinados, ficam evidentes algumas características que de-
vem configurar o processo de ensino-aprendizagem do enfermeiro, a saber:
• o aluno deve se re s p o n s abilizar pelo perc u rso de sua ap re n d i z agem, assu-
mindo o papel de sujeito emancipado na construção de sua própria fo r m a ç ã o ;
• o pro fessor deve atuar como mediador nesse pro c e s s o, pro c u r a n d o
o fe recer as condições (estratégias e re c u rsos) de ap re n d i z agem prove n i-
entes de si me s m o, de suas próprias experiências e de experiências com a
c o mu n i d a d e ;
• valorização de me t o d o l ogias com enfoque problematizador (por exe m p l o,
me t o d o l ogia da pro b l e m a t i z a ç ã o, ap re n d i z agem baseada em problemas) visan-
do ao desenvo l v i mento de competências de um enfe r me i ro crítico-re f l ex i vo ;
• o uso de metodologias que maximizem a integração teoria e prática e te-
máticas eme rgentes das situações vivenciadas no trab a l h o, pro m ovendo a
análise e re f l exão sobre a enfe r m agem, a re-significação e re-criação do mo-
do de cuidar;
• adoção de estratégias que priorizem as relações interpessoais e o cre s c i-
mento pessoal; 
• i n c e n t i vo contínuo ao pro fessor e ao aluno a pensarem sobre seus ‘fa z-
e res’ e ‘experiências’, no sentido de compreender seus significados no con-
texto da formação e no futuro exercício profissional; e
• garantia da ação-reflexão-ação nos espaços de ensino-aprendizagem, in-
c e n t i vando ao aluno ex p ressar seus sentimentos e dúvidas com liberd a d e
em um clima de afetividade e troca entre os envolvidos no processo.

Em síntese:

“O ensino deve buscar relacionar o conhecimento teórico às experiências vive n-
ciadas pelo exe rcício da re f l ex ã o, entendime n t o, descoberta e imag i n a ç ã o, os quais
são enriquecidos pelos trabalhos literários, culminando no desenvolvimento e en-
t re l a ç a mento do pensar, conhecer e escre ver num esforço para entender o vivido
nas escolas e nos encontros com os pacientes” (Pe reira a p u d Camacho e Espírito
Santo, 2001).

Nos trabalhos em que identificamos o ensino de enfe r m agem como obje-
to de estudo, observa-se principalmente a pre o c upação em considerar as no-
vas exigências para a formação do profissional em enfermagem, tendo o SUS
como fio condutor. Coloca-se em destaque a premissa de que os cenários de
ap re n d i z agem devem favo recer a integração dos sab e res às práticas pro f i s s i o-
n a i s. Torna-se, então, essencial trabalhar os dive rsos aspectos que configuram
essa realidade, onde alunos e pro fe s s o res passam a ser co-construtores dos co-
n h e c i mentos e de possíveis redesenhos de práticas educativas e assistenciais. 
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Cu rr í c u l o

Nesse núcleo temático, identificamos, principalmente, trabalhos sobre
mudanças que vêm sendo realizadas em alguns cursos de graduação de en-
fe r m agem no país. As discussões têm, como ponto de partida, ap o n t a me n t o s
s o b re os pre s s upostos que marcam a formação do enfe r me i ro a partir de 1923,
quando se cria a primeira escola de enfermagem no Brasil.

No re s gate da história de alguns cursos de enfe r m agem, são indicados
aspectos que caracterizam a trajetória de formação do enfe r me i ro, nitida-
mente atrelada a momentos e mov i mentos das ciências da saúde e do setor
de saúde no país.

Ao tratarem dos desafios atuais das instituições de ensino, as publica-
ções analisadas ap resentam arg u mentações quanto à necessidade de se re p e n-
sar a formação do enfermeiro tendo em vista a regulamentação atual da pro-
f i s s ã o, as diretrizes educacionais, as políticas públicas do setor saúde e os
cenários de atuação profissional.

Alguns estudos registram também um tímido processo de superação do
modelo tradicional de fo r m a ç ã o. Apesar de esforços para se consolidar mu d a n-
ças necessárias, constata-se a insuficiência de bases teóricas para sustentar as
n ovas situações educativas norteadas pelos princípios do currículo integr a d o ;
a inexperiência docente em relação aos processos didáticos inova d o res; e,
ainda, o predomínio da dimensão cog n i t i va no processo de ensinar- ap re n d e r
(Laluna e Ferraz, 2003). 

No âmbito dos conhecimentos produzidos sobre a formação do enfe r-
me i ro, ganha importante espaço o Projeto Político Pe d ag ó g i c o. Defende-se o
compromisso de se propor a construção de

“(...) um processo de formação articulado ao mundo do trab a l h o, rompendo com a
separação entre teoria/prática, utilizando me t o d o l ogia ativa de ensino-ap re n d i z a-
gem, pro p o rcionando ap re n d i z agem significativa. Isso determina a possibilidade
de mudanças nos dive rsos sujeitos envolvidos no processo em questão, tendo co-
mo pers p e c t i va a formação de profissional crítico, re f l ex i vo, compromissado com
seu papel social, sendo um sujeito ativo no seu próprio perc u rso de vida e de tra-
b a l h o, contribuindo para a construção de um sistema de saúde pautado nos prin-
cípios do Sistema Único de Saúde – SUS” (Chirelli e Mishima, 2003).

Ao lado disso, salienta-se que:

“(...) o projeto pedagógico tem conotação política, pois reconhecemos que está in-
serido num determinado contexto dinâmico, construído historicamente pelos su-
jeitos que atuam no cotidiano da escola por meio de práticas pedagógicas com as
mais dive rsas visões de mu n d o, permeadas por ideolog i a s, culturas, subjetivi-
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d a d e s, criando tensão entre as me s m a s, sendo uma arena de conflitos e intere s s e s,
estando essas práticas explícitas ou veladas nas contradições do processo em si”
(Chirelli e Mishima, 2003).

Nas análises sobre avanços pedagógicos e político-sociais nos cursos de en-
fe r m agem, reafirma-se a relevância do papel do pro fessor no processo de fo r-
mação do enfermeiro. E, por conseguinte,

“(...) a necessidade de capacitação docente como estratégia para uma re c o n s t r u ç ã o
curricular que atenda ao projeto político pedagógico que se efe t i ve nas salas de
aula e nos cenários de prática. Enfa t i z a m o s, ainda, que uma mudança curricular sa-
tisfatória depende do desenvolvimento das capacidades de auto-análise e reflexão
dos pro fe s s o res e que a capacitação docente, ao lado da re f l exão sobre a prática
e d u c a t i va - p rogressista deve levar a uma pedagogia fundamentada na ética, no re s-
peito à dignidade e à própria autonomia do educando” (Chianca et al., 2004).

Ao fo c a l i z a rem as Diretrizes Curriculares Nacionais dos Cursos de Gra-
duação em Enfermagem, aprovada em 2001, os autores apontam que:

“(...) o perfil do fo r m a n d o / e gresso profissional, competências e habilidades gerais e
e s p e c í f i c a s, conteúdos curriculare s, estratégias e atividades compleme n t a re s, or-
ga n i z a ç ã o, acompanhamento e avaliação do curs o. (...) deve ser capacitado a atuar,
com senso de re s p o n s abilidade social e compromisso com a cidadania, como pro-
motor da saúde integral do ser humano” (Chianca et al., 2004).

Em relação a esse aspecto, nos inúme ros trabalhos publicados, suben-
tende-se a premissa de articular os currículos de enfe r m agem e o SUS. E ex-
plicita-se que os conteúdos essenciais

“(...) devem estar relacionados com todo o processo saúde-doença do cidadão, da
família e da comunidade, integrado à realidade epidemiológica e pro f i s s i o n a l ,
p ro p o rcionando a integralidade das ações do cuidar em enfe r m agem, deve n d o
contemplar as ciências biológicas e da saúde, ciências humanas e sociais, ciências
da enfermagem, fundamentos, assistência e administração” (Chianca et al., 2004).

Além disso, destaca-se que:

“As diretrizes curriculares constituem um conjunto de indicações que devem di-
recionar o processo educacional do ensino sup e r i o r, orientando o planejame n t o
acadêmico dos cursos de gr a d u a ç ã o. Caracterizam-se pela flexibilidade, buscan-
do romper com o modelo arcaico e rígido de ensino, trazendo o projeto pedagógi-
co como base de gestão acadêmico-administrativo de cada curso e fornecendo os
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e l e mentos das bases filosóficas, conceituais, políticas e metodológicas que de-
finem as competências e habilidade essenciais à formação dos profissionais da
saúde. (...) estão orientadas para contribuir no processo de construção do Sistema
Único de Saúde (SUS), o que vem ao encontro da Constituição Federal que indica
o papel re l e vante do SUS no delineamento de diretrizes para formação de re c u r-
sos humanos em saúde” (Clapis et al., 2004).

Ao longo da análise dos textos sobre currículo, pudemos verificar a ne-
cessidade de mudanças estratégicas nos processos e cenários de formação do
e n fe r me i ro. Depreende-se a importância de projetar essa formação num dese-
nho curricular que inclua os espaços de produção das ações da saúde. Po r t a n-
t o, pensar no avanço qualitativo da enfe r m agem significa buscar novos cami-
nhos que incorporem a re f l exão da prática, sobre a prática e na prática,
além de favorecer uma atuação mais humanizada e cidadã no ato de cuidar.

Pa l av ras finais

No ex a me das publicações, escolhas foram feitas a partir de critérios esta-
belecidos — desde o leva n t a mento dos periódicos, da ap reensão dos nú-
cleos temáticos, ao destaque de citações que re p resentam tendências dos
c o n h e c i mentos construídos sobre a formação do enfe r me i ro. Estes pro c e d i-
mentos nos permitiram ve r i f i c a r, no conjunto dos docume n t o s, uma articu-
lação com aspectos relacionados às recentes políticas públicas para o SUS e
a educação (Lei de Diretrizes e Bases da Educação Nacional, de 1996, e Di-
retrizes Curriculares Nacionais para o Curso de Graduação em Enfe r m a-
gem, de 2001).

Ainda que esta pesquisa tenha examinado somente textos ve i c u l a d o s
em dois periódicos científicos da enfe r m agem, uma ap roximação pre l i m i n a r
a esse material nos autoriza considerar que os conhecimentos pro d u z i d o s,
cujos ‘frag mentos’ são aqui ap re s e n t a d o s, constituem concretas contribui-
ções para a compreensão da formação do enfe r me i ro e, conseqüenteme n t e ,
para se repensar o currículo, consolidar um novo perfil profissional, ava l i a r
e re d i recionar o papel das instituições fo r m a d o r a s. A palavra de ordem é
‘ t r a n s formação’. E, nesse sentido, o apelo feito pelos estudiosos tem por ba-
se experiências concretas que indicam caminhos possíveis para mudanças. 

A despeito do valor da produção científica estudada, podemos constatar
que ela precisa ser intensificada, envo l vendo tanto discussões sobre idéias,
c o n c e i t o s, teorias, como também o compartilhamento de ex p e r i ê n c i a s, que
têm sido desenvolvidas em cursos de enfermagem no país. 

Nesse sentido, cabe-nos reconhecer que:
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“O conhecimento do conhecimento obri g a. Obriga-nos a assumir uma atitude de
permanente vigília contra a tentação da certeza, a reconhecer que nossas certezas
não são provas da verdade, como se o mundo que cada um vê fosse o mundo e não
um mundo que construímos juntamente com os outro s. Ele nos obriga, porque ao
s aber que sabemos não podemos negar que sab e m o s. (...) Não é o conhecime n t o,
mas sim o conhecimento do conhecime n t o, que cria o compro me t i mento” (Matu-
rana e Varela, 2004, p. 267 e 268, grifos do autor).

Po r t a n t o, fica o convite aos leitores para ampliarem a análise ap re s e n t a-
da neste artigo e se ave n t u r a rem pela busca de respostas a inquietações que
emergem do cotidiano acadêmico e dos próprios saberes construídos. 

No t a s

1 P ro fessora do Programa de Pós-Graduação em Ensino em Ciências da Saúde da Uni-
versidade Federal de São Paulo (Unifesp) e do Programa de Estudos Pós-Graduados em Eco-
nomia Política da Pontifícia Unive rsidade Católica de São Paulo (PUC-SP). Doutora em Psi-
cologia da Educação pela PUC-SP. <oseiffe@attglobal.net>

2 O Banco de Bados Unive rsitas pode ser acessado no endereço <www. p u c rs. b r / fa c e d /
pos/universitas>.

3 Consideramos nesta pesquisa os textos publicados na Revista Mineira de Enfe r m a-
gem (Reme) e na Revista Latino-Americana de Enfe r m a g e m, entre 2001 e 2005. Como, no
m o mento da conclusão deste artigo, a R e m e d i s p o n i b i l i z ava em seu site apenas os conteú-
dos dos núme ros publicados até julho/setembro de 2004 (vo l u me 8, núme ro 3), analisamos
somente o material anterior a esta data. Da Revista Latino-Americana de Enfermagem foram
avaliados os conteúdos publicados até maio/julho de 2005 (volume 13, número 3).
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