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Resumo

Objetivo: Identificar as competéncias e estratégias de ensino para abordagem das desigualdades utilizadas na
formagdo em enfermagem, indicando convergéncias e divergéncias nas perspectivas de docentes e discentes
de enfermagem.

Métodos: Pesquisa descritiva, dados obtidos de questiondrio online respondido por 183 discentes e 86
docentes/coordenadores(as) de cursos de graduagdo em Enfermagem das diferentes regibes do Brasil. As
varidveis foram referentes a caracterizagéo dos participantes, tematicas vinculadas as desigualdades, preparo
para atuar nas desigualdades e estratégias para desenvolver competéncias. Foram criados escores para
dimensionar o grau de abordagem das desigualdades e a concordancia quanto ao preparo para lidar com
publicos vulnerabilizados. Foi considerado nivel de significancia de 5%.

Resultados: Participaram do estudo majoritariamente mulheres, brancas, vinculadas a instituigdes de ensino
publico da regido Sudeste do pais. Houve alto grau de concordancia quanto a abordagem das desigualdades
na formagéo em enfermagem, exceto para a teméatica de Advocacia em Saude. Identificou-se limites da
formacdo para atuar junto as pessoas privadas de liberdade, indigenas e quilombolas. Temas relacionados
a Desigualdade sdo ensinados especialmente por meio de agbes de extensdo, palestras/eventos, disciplinas
obrigatdrias e atividades praticas/estagios. Contraditoriamente, as aulas foram indicadas como a principal
estratégia de ensino para o desenvolvimento das diversas competéncias frente as desigualdades, que devem
ser apreendidas ao longo do curso.

Concluséo: Ha alto grau de concordancia nas perspectivas de docentes e discentes sobre a abordagem das
desigualdades na formagao em enfermagem, com excecéo da abordagem de iniquidades em satde. Indica-se
a necessidade de expandir o olhar sobre grupos sociais historicamente negligenciados.

Abstract

Objective: To identify the competencies and teaching strategies to address the inequalities used in nursing
education, indicating convergences and divergences in the perspectives of nursing professors and students.

Methods: This is a descriptive research, data obtained from an online questionnaire answered by 183
students and 86 professors/coordinators of undergraduate nursing courses from different regions of Brazil.
The variables were related to the characterization of participants, themes linked to inequalities, preparation
to act on inequalities and strategies to develop competencies. Scores were created to measure the degree of
approach to inequalities and agreement on the preparedness to deal with vulnerable audiences. A significance
level of 5% was considered.

Results: The study included mostly white women, linked to public education institutions in southeastern Brazil.
There was a high degree of agreement regarding the approach to inequalities in nursing education, except for
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the theme of Health Advocacy. Training limits were identified to work with people deprived of liberty, indigenous and quilombola populations. Themes related to
inequality are taught especially through outreach actions, lectures/events, compulsory subjects and practical activities/internships. Contradictorily, the classes
were indicated as the main teaching strategy for developing the various competencies in the face of inequalities, which must be learned throughout the course.

Conclusion: There is a high degree of agreement in the perspectives of professors and students on the approach to inequalities in nursing education, with the
exception of the approach to health inequities. The need to expand the view on historically neglected social groups is indicated.

Resumen

Objetivo: Identificar las competencias y estrategias de ensefianza para el abordaje de las desigualdades utilizadas en la formacién en enfermerfa, indicando
convergencias y divergencias en las perspectivas de docentes y de discentes de enfermeria.

Métodos: Investigacion descriptiva, datos obtenidos del cuestionario en linea respondido por 183 discentes y 86 docentes/coordinadores(as) de cursos
universitarios de Enfermeria de las distintas regiones de Brasil. Las variables se refirieron a la caracterizacion de los participantes, tematicas vinculadas a
las desigualdades, preparacion para actuar en las desigualdades y estrategias para desarrollar competencias. Se crearon puntuaciones para dimensionar el
grado de abordaje de las desigualdades y del nivel de acuerdo y desacuerdo con relacion a la preparacion para manejarse con publicos en condiciones de
vulnerabilidad. Se considerd un nivel de significacion del 5 %.

Resultados: Participaron del estudio mayoritariamente mujeres, blancas, vinculadas a instituciones de ensefianza publica de la region Sureste del pais. Se
verificd un elevado de acuerdo con relacion al abordaje de las desigualdades en la formacion en enfermeria, excepto para la tematica de Abogacia en Salud.
Se identificaron limites en la formacion para actuar con las personas privadas de libertad, indigenas y comunidades cimarronas. Temas relacionados con la
Desigualdad se ensefian especialmente por medio de acciones de extension, conferencias/eventos, asignaturas obligatorias y actividades practicas/pasantias.
Contradictoriamente, las clases fueron indicadas como la principal estrategia de ensefianza para el desarrollo de las distintas competencias frente a las
desigualdades, que se deben aprehender a lo largo del curso.

Conclusion: Hay un elevado grado de acuerdo en las perspectivas de docentes y de discentes sobre el abordaje de las desigualdades en la formacion en
enfermeria, con excepcion del abordaje de iniquidades en la salud. Se indica la necesidad de expandir la mirada sobre grupos sociales que histéricamente

padecieron negligencia.

Introducao

As dinAmicas sociais atuais levam a necessidade da
discussao sobre as desigualdades, recolocando-as sob
intensa atengdo publica e cientifica. Reconhecido
autor do campo, ressalta os aspectos das desigualda-
des no contexto de globaliza¢ao acentuada e a plu-
ralidade de desigualdades, identificando-as como
diferencas hierdrquicas, evitdveis e moralmente in-
justificadas. Define, neste sentido, trés principais
dimensoes de desigualdade: “vitais”, “existenciais” e
“de recursos”.V

As desigualdades vitais relacionam-se a vida e
morte, de modo que satde e longevidade sao dis-
tribuidas segundo padroes sociais identificdveis.
As desigualdades existenciais assumem a negagao
de (igual) reconhecimento e respeito dos indivi-
duos enquanto pessoas, com restricao de liber-
dade de agdo de certos sujeitos, como mulheres,
negros, indigenas, imigrantes, pobres, membros
de castas inferiores e de certos grupos étnicos. Na
desigualdade de recursos ou material, entende-se
que individuos contam com recursos distintos,
portanto, hd desigualdade de acesso a educacio,
carreira e contatos sociais, a chamada desigualda-
de de oportunidades.?
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Existem também as desigualdades categoriais
que envolvem género e idade, raca e etnicidade, clas-
se social e nivel educacional, nacionalidade e iden-
tidade cultural, entre outras formas.®* Entendendo
que existem populagdes mais afetadas pelas desi-
gualdades, dependendo da categoria analisada.

As diferentes dimensoes ou categorias que produ-
zem desigualdades sao ainda tema de estudos, pesqui-
sas e politicas nacionais e internacionais, uma vez que
atravessam o conjunto do tecido social.”’ No contex-
to brasileiro, as desigualdades sao histéricas e expres-
sivas, com repercussoes no acesso aos direitos basicos,
politicas publicas de saide, educagio e infraestrutu-
ra. Apesar dos significativos avancos conquistados no
pais, inimeras desigualdades ainda persistem, sendo
um dos paises mais desiguais do mundo.©®

O enfrentamento das desigualdades estd
claramente definido como uma ac¢io no esco-
po dos profissionais da satide, em especial da
Enfermagem.”® Eticamente, os enfermeiros
devem promover equidade na satde, por uma
pratica norteada pelos Determinantes Sociais
da Sadde,”® apresentar um esfor¢o organizado e
sustentado para promover justi¢a social,”’ com
prdticas sintonizadas as demandas e necessida-
des dos territérios.®



Do ponto de vista do ensino em Enfermagem,
uma revisao critica demonstrou que existem estra-
tégias utilizadas para abordagem das desigualdades,
em elementos como justica social, competéncia cul-
tural, seguranca cultural e defesa, com enfoque em
populagoes socialmente vulnerdveis.!?

Na literatura existem apontamentos de deficién-
cias no enfrentamento das desigualdades por meio
do ensino e prética de enfermagem, expressas em
baixo (des)envolvimento de reformas sociais e poli-
tical advocacy,” desafios para a equidade pela préti-
ca e deficiéncias curriculares.”!?

H4 também uma lacuna do conhecimen-
to acerca das competéncias necessdrias para atuar
no enfrentamento das desigualdades e como es-
sas sao desenvolvidas em cursos de graduagio em
Enfermagem. Estudo de revisdo critica apontou a
necessidade de desenvolver pesquisas acerca de pers-
pectivas e experiéncias de docentes e discentes sobre
como incorporar as desigualdades na educagio em
enfermagem.!?

Diante de tal contexto, este estudo objetiva
identificar as competéncias e estratégias de ensino
para abordagem das desigualdades utilizadas na for-
magio em enfermagem, indicando convergéncias e
divergéncias nas perspectivas de docentes e discen-
tes de enfermagem.

Métodos

Pesquisa descritiva e exploratéria, de natureza quan-
titativa, desenvolvida com a aplica¢io de questiond-
rios online, analisados por meio da estatistica descri-
tiva. Dados coletados por questiondrios on/ine com
representago de todas as regioes do Brasil, especifi-
camente dos estados: AM, PA, BA, PI, MA, SP, RJ,
MG, ES, MS, SC e RS.

Os critérios de selecao dos participantes foram:
ser discente, docente ou coordenador(a) de curso de
graduacio em Enfermagem de instituigoes puablicas
ou privadas. A amostra foi constituida por discen-
tes (n=183) e coordenadores(as) de curso/docentes
(n=86). Para atingir o publico-alvo, foram utilizadas
listas de contatos de coordenadores(as) de cursos de
Enfermagem do Brasil, liderancas estudantis e gru-

Silva KL, Schreck RS, Gandra EC, Rabelo AR, Silva LL, Guimaraes RA

pos de pesquisa, além da divulgagao em redes sociais
e demais veiculos de comunicagao.

A coleta dos dados foi realizada de abril a agosto
de 2019, periodo entre a divulgacio dos questions-
rios online e retorno das respostas. Os questiondrios
foram criados pela equipe de pesquisa e disponibili-
zados na Plataforma SurveyMonkey, sendo uma ver-
sdo especifica para os discentes e outra destinada aos
docentes/coordenadores(as) de curso. Apds a elabo-
ragao do questiondrio houve aplicagio de teste para
adaptacio e validagio do contetido. A confiabilidade
dos questiondrios foi medida pelo coeficiente de Alfa
de Cronbach, foi obtido coeficiente de 0,913 para os
discentes e 0,944 para os docentes, indicando alto
grau de consisténcia interna para os dois grupos.

Os questiondrios tinham 12 questoes divididas
em duas secoes. A primeira se¢ao, de caracteriza-
¢ao geral dos participantes, continha sete questoes
de maltipla escolha e uma questao de campo aber-
to (idade). A segunda se¢do, de aspectos acerca da
abordagem das desigualdades na formagio, conti-
nha quatro questoes no formato de escala Likert e
uma de multipla escolha. Para os docentes/coorde-
nadores de curso encontramos completude do ques-
tiondrio acima de 95,4% para as diversas perguntas.
Para os discentes o grau de completude das varidveis
foi acima de 96,7%.

As variaveis do estudo se relacionavam a carac-
terizagao dos participantes (sexo, idade, raga, estado
de localizagdo, natureza da institui¢io, periodo do
curso ou nivel de formagio, atuagio ou promogio
de atividades académicas ou extracurriculares); te-
miticas vinculadas as desigualdades (concordincia
em relaco a abordagem de temas relacionados as
desigualdades durante a graduagio de enfermagem);
preparo para atuar nas desigualdades (estratégias de
ensino nas quais hd abordagem das desigualdades;
preparo para lidar com publicos vulnerabilizados;
competéncias para atuar frente as desigualdades);
estratégias para desenvolver competéncias (estraté-
gias adequadas para os docentes/coordenadores en-
sinarem e os alunos aprenderem e o periodo do cur-
so mais oportuno para o desenvolvimento de com-
peténcias para o enfrentamento das desigualdades).

Os dados obtidos foram exportados para o soft-
ware Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)

Acta Paul Enferm. 2022; 35:eAPE039006034. m
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versao 22.0, submetidos a andlise descritiva de to-
das as varidveis investigadas e estratificados em dois
grupos: docentes e discentes. Para comparagao entre
estes grupos foi utilizado o teste Qui-quadrado de
Pearson ou teste exato de Fisher na andlise das varid-
veis categéricas, Teste-t na andlise de varidveis numé-
ricas que apresentaram distribui¢do normal ou teste
de Mann-Whitney na andlise das varidveis numéricas
que nio apresentavam distribui¢do normal conforme
teste de Kolmogorov-Smirnov. Em todas as andlises foi
considerado um nivel de significAncia de 5%.

Para dimensionar o grau de abordagem das desi-
gualdades e de concordincia quanto ao preparo para
lidar com os ptblicos vulnerabilizados, no processo de
andlise foram criados o escore de abordagens e o escore
de publicos vulnerabilizados. O primeiro poderia va-
riar de um a 55 pontos, intervalo que representava a
abordagem de apenas uma temdtica (um ponto) até a
pontuacio mdxima se todas as temdticas fossem abor-
dadas. O segundo escore poderia variar de um a 45
pontos, com o menor valor equivalente a concordan-
cia quanto ao preparo para lidar com pelo menos um
grupo vulnerabilizado até o total (45 pontos), quando
o respondente considerava estar preparado para lidar
com todos os grupos vulnerabilizados. Os escores fo-
ram divididos, proporcionalmente em relagao ao total,
com indices que sinalizavam percentual baixo (um a
18), médio (19 a 37) ou alto (38 a 55) de concordan-
cia entre os respondentes quanto a abordagem das te-
mdticas na formagio; ou percentual baixo (um a 15),
médio (16 a 30) ou alto (31 a 45) de concordincia
entre os respondentes quanto ao preparo do curso para
atuar frente aos grupos vulnerabilizados.

Os participantes foram informados previamente
sobre os objetivos e finalidades do estudo e regis-
traram, online, o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido. A pesquisa respeitou a Resolugio do
Conselho Nacional de Satide nimero 510 de 07 de
abril de 2016 e foi aprovada por Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais.

Resultados

Alcangou um total de 269 questiondrios respondi-
dos, sendo 68% de discentes e 32% de docentes.

m Acta Paul Enferm. 2022; 35:eAPE039006034.

A maioria dos discentes respondentes ¢ do sexo fe-
minino (83,6%), se autodeclarou brancos (49,7%),
com mediana de idade de 22 anos e provenientes de
universidades publicas (65%). A principal regiao de
origem dos discentes foi o Sudeste do pais (84,2%).
Em relagao ao periodo que cursavam, 49,7% estava
entre 0 5° e 82, 35,4% entre o 1° e 4° ¢ 14,9% entre
0 9° e 10° periodo.

Em relacao aos docentes/coordenadores(as) de
curso, 84,9% eram do sexo feminino, 66,3% se au-
todeclararam brancos, com mediana de idade de 42
anos, 51,2% provenientes de universidades publi-
cas, 55,8% da regiao Sudeste do pais. Sobre a titu-
lagao, 55,8% possuiam doutorado/péds-doutorado e
34,9% mestres.

Entre os discentes, o percentual dos que se de-
clararam brancos foi significativamente menor em
relagio aos docentes (valores-p<0,05).

Os participantes foram interrogados sobre o ni-
vel de concorddncia com temas relacionados as desi-
gualdades abordados durante a graduagio de enfer-
magem. Verifica-se que apenas o tema Iniquidade
apresentou diferenca significativa entre os dois gru-
pos (valor-p<0,05), revelando que 61,4% dos dis-
centes concordam/concordam totalmente, e entre
os docentes esse percentual foi de 79%. Para os de-
mais temas, a diferenga nio se mostrou significativa,
conforme apresentado na tabela 1.

Na tabela 1 a Advocacia em Satde é o tema com
menor percentual de concordincia sobre a abor-
dagem durante a formacio, tanto para discentes
quanto para docentes. Por sua vez, Desigualdade
em Saude e Vulnerabilidade sio os temas de maior
concordédncia para os dois grupos. Os resultados
apontam alto indice de abordagem dos temas refe-
rentes a desigualdades na formacio do enfermeiro,
com pontuacdo média do escore de abordagens de
40,0 pontos entre discentes e 41,8 pontos entre do-
centes, sem diferenca significativa entre os grupos,
situando-se no maior nivel de abordagem (38 a 55
pontos). Quando questionados sobre as estratégias
para a abordagem das desigualdades na formacio
em Enfermagem, 81,4% dos docentes afirmaram
que utilizam iniciagao cientifica, extensio ou agoes
comunitdrias. As outras estratégias mais descritas
sao palestras/eventos (73,3%), disciplinas obrigat6-



Tabela 1. Teméticas relacionadas a abordagem das
desigualdades

Concorda / Concorda Discorda / Discorda

. totalmente totalmente
Tematicas . . p-value
Discente  Docente  Discente  Docente

(n=183)  (n=86) (n=183)  (n=86)

Desigualdade n=181 n=83 n=180 n=85 0,271
146(80,7) 62(74,7) 35(19,3) 21(25)3)
Desigualdade social n=180 n=85 n=180 n=85 0,374

15083,3) 67(78,8)  30(16,7) 18(21,2)
Desigualdade em satide n=181 n=85 n=181 n=85 0,253
160(88,4) 79929 21 (11,6) 6(7,1)
Desigualdade de género n=181 n=83 n=181 n=83 0,064
124(68,5 66(79,5)  57(31,5) 17(20,5)
Iniquidade n=153 n=81 n=153 n=81 0,006
94(61,4)  64(79,00 59(38,6) 17(21,0)

Protegéo social n=168 n=82 n=168 n=82 0,586

111(66,1)  57(69,5 57(33,9) 25(30,9)

Vulnerabilidade n=181 n=84 n=181 n=84 0,707
161(89,00 76(90,5 20 (11,0) 8(9,5)

Direitos humanos n=180 n=84 n=180 n=84 0,524
151839 73(86,9 29(16,1) 11(13,1)

Direitos sociais n=178 n=80 n=178 n=80 0,987
147(82,6) 66(82)5  31(17,4) 14(17,5)

Advocacia em sadde n=165 n=71 n=165 n=71 0,984

56(33,9)  24(33,8) 109(66,1) 47 (66,2
Grupos historicamente n=177 n=85 n=177 n=85 0,688

vulneraveis 127(71,8)  6374,1) 50(28,2) 22 (259)
Média + desvio-padrio Medlwzx(imglmo— p-value

Escore de abordagens n=183 n=85 n=183 n=85 0,068"

400+87 41,8+94 41(6-55 43(17-
55)

*Teste Qui-quadrado de Pearson; 1Teste Mann-Whitney

rias (65,1%) e atividades praticas/estdgios (60,5%).
As estratégias de disciplinas optativas, aulas exposi-
tivas e simulagoes virtuais/presenciais sao as menos
mencionadas. Os discentes reconheceram, princi-
palmente, a abordagem das desigualdades por meio
de disciplinas obrigatérias (77,6%) e em palestras/
eventos (63,9%). Em relacio 2 iniciagio cientifica,
extensao ou agdes comunitdrias, apenas 38,3% dos
discentes identificam o seu uso. Apenas para as es-
tratégias Aulas expositivas e Palestras/Eventos nao
ha diferenca significativa entre discentes e docentes

(p>0,05).

Atencéo a publicos vulnerabilizados e
competéncias para enfrentamento das
desigualdades

Em relagio a preparacio para lidar com publicos
vulnerabilizados, discentes concordam que se sen-
tem preparados para atuar, principalmente, com

Populagio de baixa renda, Populagio LGBTQIA+,

Silva KL, Schreck RS, Gandra EC, Rabelo AR, Silva LL, Guimaraes RA

Dependentes quimicos e usudrios de drogas e
Profissionais do sexo, conforme dados apresentados
na tabela 2.

Tabela 2. Concordancia quanto a preparac&o para lidar com
publicos vulnerabilizados

Concorda / Concorda Discorda / Discorda
. totalmente totaimente
Publico . i p-value
Discente Docente Discente Docente
(n=183) (n=86) (n=183) (n=86)
Populagdo em n=171 n=81 n=171 n=81 0,052
situacdo de rua 81(47,4) 49(60,5) 90 (52,6) 32(39,5)
Pessoas privadas n=172 n=82 n=172 n=82 0,114
de liberdade 52(302)  33(402)  120(69,8) 49 (59,8)
Profissionais do n=175 n=81 n=175 n=81 0,544
SEX0 101(57,7)  50(61,7) 74(42,3) 31(38,3)
Populagdo n=177 n=80 n=177 n=80 0,444
LGBTQIA+t 113(638) 55688 64362  25(31,9)
Populacdo vulneravel n=180 n=85 n=180 n=85 0,551
(baixa renda) 165(1,7)  76(89,4) 15(8,3) 9(10,6)
Pessoas com n=175 n=82 n=175 n=82 0,002
deficiéncia 75@42,9)  52(634)  100(57,1) 30(36,6)
Quilombolas n=175 n=80 n=175 n=80 0,460
68(38,9) 35(43,8) 107(61,1) 45(56,3)
Indigenas n=174 n=81 n=174 n=81 0,422
66(37,9) 35(43,2) 108(62,1) 46(56,8)
Dependentes n=172 n=84 n=172 n=84 <0,001"

quimicos e usudrios  10561,0)  72(85,7)  67(39,0) 12(14,3)
de drogas

Publico Média + desvio-padrao

Mediana (Minimo - p-value
Méaximo)

Escore de publicos n=181 n=85 n=181 n=85 0,012¢

vulnerabilizados 275+84 303+80 28(4-45 31 (15-45)

*Teste Qui-quadrado de Pearson; tLGBTQIA+ - Iéshicas, gays, bisessexuais, transvestigénere, queer,
intersexo, assexuais; fTeste T

Os discentes discordam que a formagio prepara
para atuar junto as populagdes Indigenas (62,1%)
e Quilombolas (61,1%). De modo similar, hd alto
percentual de discordincia em relagao a preparagio
para atuar frente as pessoas privadas de liberdade
(69,8%). Entre os docentes, os menores percen-
tuais de concordincia também estao relacionados a
atuagio junto as pessoas privadas de liberdade. Ao
analisar o escore de publicos vulnerabilizados, os re-
sultados apontam médio indice (16 a 30 pontos)
de preparagio tanto de docentes quanto discentes,
com valores maiores para as respostas dos docentes e
diferenca significativa comparada aos discentes. H4,
portanto, indicativos de maior preparacio para li-
dar com estes publicos na perspectiva dos docentes.
Essa diferenca significativa também ¢é encontrada
em relagio ao publico de Dependentes quimicos
e usudrios de drogas. Em relagao as estratégias de
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ensino na formacio em Enfermagem para desenvol-
vimento das diversas competéncias para atuar frente
as desigualdades, a maioria dos discentes e docentes
indica aulas e estdgios como as principais estraté-
gias, conforme dados da tabela 3.

Tabela 3. Estratégias para desenvolver as competéncias
Estratégia principal (%)

Competéncias (p-value -value
P L ) Discente Docente P

Advocacia em Satide Aulas (61,7) Aulas (40,0) 0,001t

Atencdo a Satde Aulas (57,8) Aulas (51,5) 0,4711

Administracéo e Gerenciamento Aulas (60,4) Estagios (52,3) <0,001t

Competéncia Cultural Aulas (42,0) Atividades <0,001
extracurriculares (46,0)

Competéncia politica Aulas (54,1) Atividades <0,001%
extracurriculares (55,6)

Comunicagéo Aulas (45,5) Aulas (34,9) 0,185

Educacéo Permanente e Aulas (40,9) Estagios (31,7) 0,003

Aprendizagem ao longo da vida

Lideranca e Tomada de decisdes  Aulas (36,0) Estagios (53,8) 0,0201

Produgdo de mudangas Aulas (36,7) Estagios (30,2) 0,072

Reconhecimento das Aulas (41,8) Estagios (48,4) 0,1101

necessidades individuais e

coletivas

Responsabilidade, ética e Aulas (74,5) Aulas (53,8) 0,053

deontologia

*Teste Qui-quadrado de Pearson; tTeste exato de Fisher

Os testes de Fisher ¢ Qui-quadrado de Pearson
indicam diferencas acerca das estratégias apon-
tadas pelos dois grupos para as competéncias
Administracio e Gerenciamento, Competéncia
Cultural,
Permanente e Aprendizagem ao longo da vida, e

Competéncia  politica,  Educacio
Lideranca e tomada de decisdes. Destaca-se que
Competéncia cultural e Competéncia politica sio
indicadas pelos docentes para serem desenvolvidas
em atividades extracurriculares, predominantemen-
te. Para os discentes, essas competéncias sio desen-
volvidas primariamente em aulas.

Os estdgios, para docentes, sao estratégias para de-
senvolvimento das competéncias de Reconhecimento
das necessidades individuais e coletivas, Producio de
mudancas, Educagiao Permanente e Aprendizagem
ao longo da vida, Lideranga e tomada de decisoes,
Administracio e Gerenciamento. Para estas mesmas
competéncias, os discentes identificam as aulas como a
estratégia mais adequada.

Em rela¢io a0 momento mais oportuno para o
desenvolvimento das competéncias listadas, 36%
dos discentes apontam para Advocacia em Saude
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o meio do curso como momento mais oportuno,
enquanto 38% dos docentes apontam o desenvolvi-
mento ao longo do curso. Em todas as outras com-
peténcias, os maiores percentuais das respostas de
discentes e docentes se localizam na opgao ao longo
do curso, com alto grau de concordancia.

Discussao

Inicialmente, considera-se que, dadas as escolhas
metodoldgicas, a forma de captagio dos participan-
tes pode caracterizar-se como um limite do estudo
uma vez que aqueles que participaram da pesquisa
de alguma forma se interessaram pela temdtica e as-
sumiram papel ativo de preenchimento do formuld-
rio. Deste modo, do ponto de vista da generalizacio
dos achados, a percepcio dos participantes pode
nao representar a opiniao global de docentes e dis-
centes da Enfermagem brasileira. Para minimizar tal
limitagdo foi apresentado o perfil dos participantes,
permitindo uma andlise posicionada.

O estudo aponta necessidades de melhorias na
formacio da Enfermagem e, portanto, possibilida-
des de aperfeicoamento da produgio do cuidado,
visando o avango na agenda de redugao das desi-
gualdades e na construgio de relagoes mais justas,
democréticas e cidadas. Esse tema é propicio espe-
cialmente no contexto brasileiro.

Osachados refletem a compreensao das desigual-
dades pelos participantes em uma perspectiva gené-
rica, que inclui diferentes concepg¢des e dimensoes.
A expressiva concordincia entre discentes e docentes
na abordagem das temdticas de Desigualdades em
Satde; Vulnerabilidade e Direitos humanos durante
a graduagio revelou uma possibilidade de formagao
de enfermeiros com capacidade de percep¢io do
contexto social e atentos as questdes multifatoriais
que influenciam o processo satide-doenca-cuidado.

Contudo, parece haver menor compreensio
sobre o conceito de Advocacia em Sadde, sendo
uma competéncia com poucos indicativos de sua
abordagem e desenvolvimento na formagio. H4 li-
mites do desenvolvimento da Advocacia em satde
na formagao do enfermeiro, nio sendo reconhecida
como um campo trabalhado na formagio profissio-



nal, imprimindo apenas uma concepgao rasa do seu
conceito e sem aplicagio efetiva na realidade."?

Apesar dos achados indicarem a compreensio
das Desigualdades em diferentes concepgoes e di-
mensoes, os participantes do estudo apresentaram
menor percentual de concordincia sobre a aborda-
gem dos conceitos de Iniquidade e Protegao Social.
Especificamente o termo iniquidade apresentou di-
ferenca significativa entre docentes e discentes, sendo
que docentes possuem maior concordancia acerca da
abordagem na formacio. Na atualidade, esses concei-
tos tém sido refletidos na defesa da satide global, na
construgio e consolidagio da enfermagem para que
possa assegurar a saide universal no contexto dos
Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel.!>

Analisando os escores obtidos, é preciso demarcar
que hd alto indice de abordagem de tematicas relacio-
nadas a desigualdade, enquanto hd médio indice de
preparagio para atengio aos diferentes publicos vul-
nerabilizados. H4 ainda diferenca significativa entre
docentes e discentes no escore de publicos vulnera-
bilizados (e também no preparo para lidar com de-
pendentes quimicos e usudrios de drogas), de modo
que na perspectiva dos docentes hd maior percepgao
da preparagao para lidar com tais publicos. Portanto,
encontram-se indicativos de uma formagio que in-
corpora contetdos, mas nio dedica os mesmos es-
forgos na preparagao para atuagao diante de publicos
acometidos pelas desigualdades.

Existem dimensoes das desigualdades que atin-
gem a sociedade e que ainda nao estdo incorpora-
das de forma ampla na gradua¢io de Enfermagem,
como a preparagio para lidar com dependentes qui-
micos, pessoas privadas de liberdade, indigenas e
quilombolas. A existéncia de populagoes indigenas
e quilombolas é uma realidade do territério nacio-
nal,"® mas muitas vezes desconhecida ou negligen-
ciada na formacio profissional.

Discentes e docentes apontam que o desenvolvi-
mento das competéncias para atuar sobre as desigual-
dades deve ser realizado especialmente ao longo de
todo o curso. H4 experiéncias no desenvolvimento de
competéncias de natureza similares aquelas para atuar
frente as desigualdades e que ocorrem em diferentes
momentos do curso.’” Uma revisio de literatura so-
bre competéncias para promogio da satide informa a

Silva KL, Schreck RS, Gandra EC, Rabelo AR, Silva LL, Guimaraes RA

abordagem nos momentos de pratica supervisionada
e em aulas tedricas ao longo do curso.®

As atividades educativas, diddtica ou de ensino,
tais como palestras, demonstragdes, semindrio, prati-
cas de campo, estudos dirigidos, simulagoes, jogos di-
déticos, projetos, visitas, pesquisas bibliogréficas com
situagdes de aprendizagem criadas pelos docentes
podem aumentar a probabilidade dos alunos viven-
ciarem experiéncias necessdrias para os objetivos edu-
cacionais."” Neste sentido, é preciso lancar mio de
diferentes estratégias, instrumentos, técnicas e espa-
cos de ensino para favorecer a reflexividade e promo-
ver potencialidades para propor solugdes apropriadas
para os problemas enfrentados na prdtica cotidiana.
19 A desigualdade é um destes problemas.

Por sua vez, algumas competéncias nao podem
ser apreendidas por partes, com prdticas pedagdgicas
que preconizam apenas atividades em sala de aula,
com leituras e demonstragoes. Essas competéncias
exigem um aprendizado de forma integrada, guiada
e instruida por professores, no ensino reflexivo, com
préticas pedagdgicas que enfatizam o movimento
critico de a¢io-reflexdo-agao.!”

Estratégias de ensino combinadas, incluindo
programas e disciplinas na graduagao/ pés-gradua-
¢ao, aprendizagem em Servico e Simulagio, cada
qual com suas especificidades, podem potencializar
o compromisso da formag¢do em enfermagem para a
superagio das desigualdades.®”

Portanto, destaca-se que as diversas estratégias de
ensino ao longo da graduagao de Enfermagem sao
importantes num processo de formacio critico-refle-
xivo, criativo e transformador e que algumas compe-
téncias exigem estratégias diferenciadas. Além disso,
¢ preciso repensar o modelo de ensino das competén-
cias para atuar sobre as desigualdades inovando em
estratégias que desenvolvam essas competéncias na
sua dimensao tanto técnica quanto politica e social.

Conclusao

Os achados do estudo permitem concluir conver-
géncia nas perspectivas de docentes e discentes sobre
a formacao para atuar nas desigualdades sociais, com
alto grau de concordincia quanto a abordagem das
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temdticas, estratégias de ensino e momentos dessa for-
magao. Destacam-se discordancias ou incertezas, para
discentes e docentes, sobre a abordagem da Advocacia
em Saude, competéncia central para um agir com-
prometido com o enfrentamento das desigualdades.
Ha4 divergéncias quanto a abordagem da temdtica de
Iniquidades em satide na formacio. Identifica-se in-
dicativo de maior preparacio dos docentes para lidar
com publicos vulnerabilizados, em especial dependen-
tes quimicos e usudrios de drogas. Sio convergentes
as perspectivas quanto aos limites da formagio para
atuar junto as pessoas privadas de liberdade. Indica-se
a necessidade de expandir o olhar sobre grupos sociais
historicamente negligenciados no cuidado em saide,
especialmente popula¢o privada de liberdade, indige-
nas e quilombolas. H4 também a necessidade de diver-
sificar o reconhecimento de estratégias de ensino no
desenvolvimento das diversas competéncias para atuar
no enfrentamento das desigualdades sociais.
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