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Resumo: Este estudo aborda a avaliagdo do exercicio da pratica profissional (EAPP) no curso de enferma-
gem da Faculdade de Medicina de Marilia (Famema); tem como objetivo analisar a concepgao de
avalia¢@o do professor que realizou o EAPP com estudantes de primeira a quarta séries do curso.
Trata-se de um estudo qualitativo, modalidade analise de contetido ¢ identificagdo da seguinte
tematica: as ambigiiidades do processo de avaliagdo. Constata-se que a concepgao do professor
na avaliagdo no EAPP aproxima-se muito da abordagem de competéncia dialogica, que articula e
integra resultados, atributos e contexto em situagdes distintas, com diferentes formas de realizar
tarefas essenciais para a formagao do enfermeiro. Contradigdes no processo avaliativo entre os
professores, porém, estdo presentes e necessitam ser constantemente trabalhadas.
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STUDENT’S EVALUATION: EVALUATING PROFESSIONAL PRACTICE

Abstract: This paper approached the evaluation of professional practice in the Nursing Program at Marilia
Medical School (Famema) with the purpose of analyzing the concept of evaluation of the teacher
who used the Professional Practice Evaluation (PPE) with the students of the nursing program.
It was a qualitative study which focused on content analysis and the identification of ambiguities
in the evaluation process. It was possible to verify that the teacher’s evaluation concept of PPE
was very close to the dialogic competence approach that articulates and integrates results, attri-
butes and context in distinct situations with different ways of carrying out essential tasks in the
nurse’s education. However, there are contradictions about evaluation among teachers and these
contradictions must be constantly revised.

Key-words: Evaluation. Curriculum. Curricular innovation. Teaching nursing.

Introducao

A Faculdade de Medicina de Marilia (Famema) é criada em 1966, como
Institui¢do Publica Municipal de Ensino Superior de Marilia, com o curso de
Medicina e posteriormente com o de Enfermagem em 1981. Atualmente, apos
um processo de estadualizacao concluido em 1995, é uma autarquia do Governo
do Estado de Sao Paulo, ligada a Secretaria de Ensino Superior.
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Em 1997, a Famema a d4 inicio a um processo de mudanga curricular, tendo
como finalidade a formac¢ao de médicos e enfermeiros com visao critica, refle-
xiva e humanista, em sintonia com a implementagao das Diretrizes Curriculares
Nacionais para a formagao de profissionais nas duas carreiras. A partir de 2003,
adota um curriculo integrado e orientado por competéncia dialdgica, optando
por dar continuidade na aplicacdo do Método da Aprendizagem Baseada em
Problemas (ABP), na Unidade Educacional Sistematizada (UES) e do Método
da Problematizacao, na Unidade de Pratica Profissional (UPP).

A adogdo de um método de ensino-aprendizagem critico e reflexivo assume
coeréncia com a organizagdo curricular por competéncia dialdgica e com o
curriculo integrado na medida em que estdo ancorados na articulagdo teoria-
pratica, na formacao a partir do mundo do trabalho, buscando refletir acerca da
pratica profissional em saude, tendo como perspectiva a sua transformagao.

A proposta de formacgao de profissionais de saude da drea de Enfermagem e
Medicina da Famema ¢ uma das possibilidades de projeto politico-pedagogico
que favorece a aproximacao entre as institui¢des formadoras e os servigos do
SUS, como uma resposta as politicas do Ministério da Satude para a formagao
de recursos humanos em saude.

A partir de 2002, com a mudanga do Governo Federal, o Ministério da Saude
procura impulsionar mais fortemente mudangas na formagao inicial (graduagio)
dos profissionais de satde, instituindo a “Politica de educagdo e desenvolvimen-
to para o SUS: caminhos para a educacao permanente” (BRASIL, 2004). Até
entdo, os programas de incentivo as mudancas na formagao, tais como o PIT
(Programa de Interiorizagao do Trabalho) e o PROFAE (Projeto de Profissio-
nalizagdo dos Trabalhadores da Area de Enfermagem), estavam voltados para
a fase apds a graduacdo. Além disso, a expansdo do projeto Saude da Familia
contribua com a estratégia de mudanca do modelo de atengdo a satde.

De sua parte, o Ministério da Educacao, considerando as Diretrizes Curri-
culares Nacionais, a partir de 2002, passa a apoiar a elaboragdo de projetos de
mudancas nos cursos de Medicina, por meio do Promed em 2003 e de Enfer-
magem e Odontologia, por meio do Pro-Satde em 2005. Esses projetos trazem
recursos politicos, financeiros e estratégicos para processos de mudanga na
formagao inicial dos profissionais, em articulagdo com os servigos de saude.

A Famema foi contemplada pelo Promed, em 2003, com o projeto intitulado
“Famema Século XXI”, realizado em parceria com a Secretaria Municipal de
Satde (SMS), e com o Pro-Saude, em 2005, em continuidade ao projeto em
curso, com a inclusdo da enfermagem (FACULDADE DE MEDICINA DE
MARILIA, 2003; FACULDADE DE MEDICINA DE MARILIA; 2005).
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Em conseqiiéncia, os curriculos dos Cursos da Famema passam a utilizar
o referencial da competéncia profissional, desenvolvendo em conjunto os
desempenhos considerados comuns as duas carreiras, além da organizacao
curricular integrada.

Um curriculo integrado caracteriza-se pela efetiva articulacdo do ensino e da
pratica profissional, no avanco da construcao de teorias e na busca de solucdes
especificas para diferentes situacdes adaptadas a realidade local e aos padrdes
culturais proprios de uma determinada estrutura social (DAVINE, 1989). No
curriculo integrado, considera-se também que a educagdo parte do mundo do
trabalho. Em vista disso, busca-se realizar uma reflexdo sobre a pratica pro-
fissional, tendo como objetivo articular a formagao ao trabalho, construindo
significado ao fazer do enfermeiro.

A reorientag@o da formacgao dos profissionais de saude em um modelo que
busca estimular a capacidade reflexiva, a agilidade para atuar na incerteza,
articulando teoria e pratica e buscando a superagao de uma abordagem fragmen-
tada na abordagem dos problemas de satde, apresenta conflitos com a matriz
flexneriana' e a metodologia tradicional de ensino, as quais vém norteando os
curriculos da area de saude.

Santomé (1998) considera que a aplicagdo do modelo por disciplinas tem
produzido curriculos geralmente baseados no modelo linear, ou seja, um
conjunto de disciplinas justapostas em quebra-cabegas que os estudantes nao
conseguem montar, por abordarem os contetudos descolados da realidade, sem
apresentar os conflitos e contradi¢cdes contidas nela e muitas vezes sem signi-
ficado para a formacao.

No curriculo linear aprende-se, de forma muitas vezes inconsciente, a iden-
tificar os problemas na realidade, como também os critérios de estabelecimento
de verdade e validade, pois a analise do que existe na realidade por meio dos
métodos, técnicas e pensamentos proprios de cada disciplina como uma forma
de organizacdo do conhecimento, de ler e interpretar o mundo néo ¢ estudada
criticamente, sendo valorizado o dominio das matérias de forma isolada.

O resultado dessa proposta curricular tem sido a incompreensao
daquilo que ¢ estudado a forga, por coer¢do mais ou menos ma-
nifesta, pois a fragmentacdo dos conhecimentos causa dificuldade

1 No inicio do século XX, apds ampla pesquisa sobre a educa¢do médica americana, foi elaborado o Relatorio
Flexner, no qual se recomenda a criagdo de departamentos, a individualizagio e desenvolvimento crescente do
ensino e pesquisas no dmbito das ciéncias basicas e a criagdo de hospitais-escola como campo fundamental do
treinamento clinico. A escola de medicina deveria fazer parte de uma universidade e formar um corpo docente
permanente dedicado ao ensino e a pesquisa. Este relatorio contribuiu para que a educagdo médica centrasse
o conhecimento nas ciéncias biologicas, tornando-se mais especializada e centrada nos hospitais.
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para compreender o que foi estudado/memorizado (SANTOME,
1998, p.104).

Tal conhecimento é académico e a realidade cotidiana aparece desfigurada,
descontextualizada e com informagdes aparentemente sem qualquer ideologia. O
estudante acaba tendo como finalidade somente superar as barreiras necessarias
para passar de ano ou para a etapa posterior.

A promessa inerente a um modelo curricular integrado ¢ a de conectar o
estudante a vida cotidiana, no caso os servigos de saude e a comunidade e, a
partir das experiéncias vividas num determinado cenario de ensino-aprendi-
zagem, procurar entender e ampliar, por meio de sucessivas aproximacdes,
a compreensdo sobre o que esta ocorrendo ¢ o que ele pode fazer com os
problemas identificados, como pode intervir numa dada realidade enquanto
profissional da enfermagem.

Por outro lado, a orientacdo curricular por competéncia requer uma opgao de
base tedrico-filosdfica quanto ao conceito de competéncia que, segundo Ramos
(2001), pode ser resumido em trés tendéncias principais: o condutivismo/fun-
cionalismo, o construtivismo francés e o modelo australiano.

No referencial condutivista, hd uma adaptagao da formagao para o mercado
de trabalho; interesse no produto ou resultado como expressdo de eficiéncia;
o referencial pedagdgico adota a estrutura comportamentalista, tendo como
referéncia a psicologia de Skiner e Bloom; busca “o fazer bem feito,” ter ha-
bilidade na tarefa; estimulando a competitividade e a competéncia. Seguindo
a mesma tendéncia, o funcionalismo ressalta os resultados e os produtos em
detrimento do processo, nao enfocando com relevancia os atributos que fun-
damentam as praticas do trabalho; tem uma relagdo direta com a funcado e as
tarefas e descreve a competéncia como uma lista de conhecimentos e de tarefas
sem articulagdo.

Ancorado no construtivismo, o modelo francés descreve a competéncia
como uma lista de atividades; o referencial esta voltado para a construcao so-
cial da competéncia; utiliza o conceito de competéncia no singular quando faz
referéncia a mudangas na organizagao do trabalho e, no plural, para designar
mudangas no conteudo; vincula trabalho e educacao e relaciona as atividades
profissionais aos diferentes saberes, sendo eles: saber, saber ser, saber fazer,
saber conviver, no sentido de “ser capaz de”.

Por fim, o0 modelo australiano, também embasado no construtivismo, apre-
senta aproximacao com a escola critica: o conceito de competéncia apresenta-se
como uma combinagao de atributos em situacao pratica; utiliza o conceito no
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singular ao fazer referéncia a pratica profissional; utiliza o desempenho (capaci-
dades em acdo) e padrdes de competéncia como dimensao; busca a integracao,
o didlogo entre a teoria e a pratica, considerando o contexto e a cultura do local
de trabalho e também os valores ¢ a ética.

Ao optar pela construgdo da formagao a partir do mundo do trabalho, con-
forme apontado anteriormente, adota-se o referencial australiano que propde o
dialogo da formagao entre o mercado de trabalho e a universidade, articulando
a teoria e a pratica. Com esse referencial de competéncia espera-se que o es-
tudante mobilize/construa seu desempenho na agdo, de forma pertinente e no
momento oportuno, para solucionar problemas e necessidades de satde nos
cenarios de ensino-aprendizagem em que se encontra.

Rolddo (2005) destaca que a capacidade de mobilizacdo e de convocacao
dos atributos necessarios para atuar face a uma situacao, articulando-os de
forma pertinente e oportuna, seria a propria esséncia da competéncia. Portanto,
nao estamos falando somente de aplicag@o de recursos, mas da mobilizacao de
atributos frente a uma dada situacao da pratica profissional, de acordo com o
grau de autonomia e dominio do estudante no momento de sua formacgao.

Entende-se por competéncia a capacidade de articular e mobilizar conheci-
mentos, habilidades e atitudes, colocando-os em acdo para resolver problemas
e enfrentar situacdes de imprevisibilidade em uma dada situagdo concreta de
trabalho e em um determinado contexto cultural (ZARIFTIAN, 1996).

Perrenoud (1999) define competéncia como a “capacidade de mobilizar
um conjunto de recursos cognitivos (saberes, capacidades, informagdes, etc.)
para solucionar, com pertinéncia e eficacia, uma série de situagdes”. Conside-
ra também que a competéncia é transversal, ou seja, acompanha o sujeito da
aprendizagem nas diversas situagdes vividas durante a formagao.

O Processo de Avaliacao no Curriculo Integrado
e Orientado por Competéncia

Ao se adotar um curriculo por competéncia, hd necessidade de mudangas nos
processos de ensino-aprendizagem e também na avaliagdo do funcionamento
das instituigdes, das classes, do papel do professor e do estudante.

Do ponto de vista educacional, em um curriculo orientado para a constru-
¢do de competéncia, a aprendizagem se da a partir do mundo do trabalho, no
confronto com situagdes reais da pratica profissional, baseada na aprendizagem
significativa. Esse curriculo deve contemplar mudangas na formagao profissio-
nal, que abrangem desde distinta sele¢cdo de conteudos/tarefas, até expressivas
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inovagdes nos processos de ensino aprendizagem e, conseqiientemente, no
processo avaliativo.

O processo avaliativo, num curriculo integrado orientado por competéncia,
tem importancia na medida em que proporciona a reflexdo sobre o processo
ensino-aprendizagem, identificando as fragilidades e as potencialidades, apon-
tando para sua reconstrugao.

A avaliagdo deve ser um ato dindmico, de natureza processual, que favore-
ce o processo de ensino-aprendizagem. Na avaliagdo participativa, professor
e estudante comprometem-se com a construgdo do conhecimento ¢ com a
formacao de um profissional competente (FACULDADE DE MEDICINA DE
MARILIA, 2005).

Assim sendo, a avaliagdo ¢ uma das atividades mais significativas e norte-
adoras do processo ensino-aprendizagem, ¢ continua, repleta de contradi¢des
e se da dentro e fora da escola, formal e informalmente (DESPREBITERIS,
1989).

Avaliar ¢ emitir juizo de valor e, por isso, envolve sempre uma apreciacao
subjetiva que, ao invés de ser negada, deve ser controlada ¢ bem utilizada.
Para tanto, as informacodes validas necessitam ser obtidas de diversas fontes e
em diferentes situacoes. Os critérios utilizados devem ser democraticamente
discutidos para que sejam validados e devem ser capazes de revelar evidéncias
que permitam analisar processos e produtos, orientando a tomada de decisdes
para verificagdo do grau de alcance dos desempenhos previamente estabelecidos
e o aperfeigoamento continuo do processo ensino-aprendizagem.

De acordo com Perrenoud (1999), podem-se identificar duas logicas na
avaliagdo: a logica formativa e a logica somativa ou certificativa. A avaliagdo
na logica formativa é compreendida como fonte de regulagao dos processos
de aprendizagem, ou seja, sua vocacao ¢ contribuir para as aprendizagens, pois
permite a intervengao deliberada do professor, induzindo a uma regulagao an-
tecipada de uma aprendizagem em curso; e na logica somativa ou certificativa
sua fung¢do ¢ fazer um balango das aquisi¢des do estudante e decidir por sua
aprovacao ou ndo para etapas subseqiientes do programa de ensino.

A principio contraditorias, ambas as logicas podem coexistir, segundo o
autor, se a escola “[...] evolui para pedagogias diferenciadas, percursos in-
dividualizados, o trabalho por situacdes problema e o desenvolvimento de
competéncias” (PERRENOUD, 1999, p.168). No entanto:

[...] a contradigdo entre o espirito formativo e o espirito certificativo
ndo pode ser suprimida por magica, mas sera tanto mais suportavel
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quanto mais se desenvolver uma pedagogia diferenciada eficiente.
O mecanismo prioritario ndo ¢ suprimir toda avaliagdo somativa ou
certificativa, mas criar condi¢des de aprendizagem mais favoraveis
para todos e inicialmente para os mais necessitados (PERRENOUD,
1999, p. 165).

O carater formativo da avaliagdo é representado pelas oportunidades de
recuperagdo (plano de recuperacdo elaborado a partir das dificuldades apre-
sentadas pelo estudante e identificadas pelo professores). O carater somativo
expressa-se na obrigatoriedade de realizagdo das atividades avaliativas e, ainda,
ao final das oportunidades de recuperagdo, quando a l6gica somativa ¢ aplicada
com o propoésito de analise da progressao de estudante, ao longo das unidades
educacionais e séries.

A avaliacdo formativa tem sido pensada para multiplos usos, sendo funda-
mental para quem ensina e para quem aprende, servindo tanto para reforgar
determinada situag@o, quanto para corrigir erros, falhas ou distor¢des. Serve
também como contrapeso da avaliagdo somativa “inevitavel, tantas vezes, dadas
as necessidades institucionais, evitando de algum modo certo efeito perverso
que esta avaliacdo comporta” (ABRECHT, 1994, p. 35).

Tradicionalmente, a avaliagdo escolar sempre foi vista como um momento
de grande estresse, porque sua finalidade era apenas classificar os alunos,
atribuindo-lhes notas ou conceitos. Na perspectiva de um curriculo integrado,
orientado por competéncia, proposto pelo Curso de Enfermagem da Famema,
a avaliagdo ocupa outro espaco em que as contradi¢cdes devem ser explicitadas,
proporcionando reflexdo e a transformacao da pratica profissional.

Com a perspectiva de realizar um curriculo orientado por competéncias,
com atividades de ensino aprendizagem articuladas e integradas ao cenario de
pratica, buscando a identificacdo de necessidades de saude, com cuidado efetivo
e integral a pessoa, sendo essa ndo um mero objeto para o desenvolvimento
de capacidades e sim uma relagdo com vinculo e responsabilizagao, tal como
ocorre na vida real. As duas primeiras séries dos Cursos de Enfermagem sao
integradas ao Curso de Medicina e se constituem em Unidades Educacionais:
Unidade de Pratica Profissional (UPP), Unidade Educacional Sistematizada
(UES) e Laboratoério de Pratica Profissional (LPP).

Nessa logica, o processo de ensino-aprendizagem fundamenta-se nos pres-
supostos da aprendizagem significativa e a pratica ¢ entendida como o eixo
que estrutura a construcao coletiva do conhecimento — ¢ o aprender fazendo.
Essa é uma pedagogia individualizada, uma vez que a construgao de significado
envolve a problematizagdo dos conteudos prévios ja assimilados e a explora-
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cdo dos valores socio-culturais construidos ao longo da vida, requerendo uma
abordagem particular e um tempo especifico para cada estudante, a fim de que
esse construa novos significados para o desenvolvimento de capacidades para
o trabalho em satide, o reconhecimento das proprias dificuldades e a elaboragao
de propostas de superagdo dessas. As atividades educativas favorecem essa
constru¢do na medida em que, partindo de a¢des mais livres, que consideram
as capacidades prévias dos estudantes (construindo desta forma uma linha de
base do grupo), para agdes educativas mais instrumentalizadoras que permi-
tam a aplicagdo, com exceléncia, dos métodos clinico e epidemioldgico para
o trabalho em saude.

Nas quatro séries do curso sao utilizadas estratégias de ensino aprendizagem
que se constituem em eixos de atividades educacionais, sendo o Ciclo Peda-
gdgico composto por cinco momentos: 1) confronto experiencial - realizado a
partir da observagdo/realizacdo de tarefas da pratica profissional que, permi-
tindo exposi¢do e exploragao dos valores, procura explorar os conhecimentos
e destrezas que cada estudante ja possui; 2) elaboracao de sintese provisoria e
levantamento de questdes de aprendizagem; 3) busca e analise de informagdes e
fontes; 4) elaboragdo de nova sintese 5) avaliacdo individual, grupal e do ciclo.
(FACULDADE DE MEDICINA DE MARILIA, 2007).

Esses momentos do ciclo proporcionam reflexao e analise da situago vi-
venciada e certamente possibilitardo a construgdo de novas capacidades que
serdo alcangadas em futuras situagdes praticas.

Aterceira série do Curso de Enfermagem caracteriza-se pela introdug@o dos
estudantes na unidade hospitalar e estrutura-se em uma unidade educacional:
Unidade de Pratica Profissional 3 (UPP3)— o cuidado ao individuo hospitalizado
que desenvolve a area de competéncia do cuidado as necessidades individuais
de saude, em todas as fases do ciclo de vida, em diferentes contextos no cenario
hospitalar.

A quarta série do Curso de Enfermagem caracteriza-se pela continuidade
dos estudantes na Unidade Hospitalar e no Programa Saude da Familia da Rede
Basica dos Servigos de Saude e estrutura-se em uma Unidade Educacional: Uni-
dade de Pratica Profissional 4 (UPP4). Contempla as areas de cuidado a saude
das pessoas, familias e comunidade na perspectiva do modelo de vigilancia a
saude em todas as fases do ciclo da vida, gestdo e organizacdo do processo do
trabalho em satide (FACULDADE DE MEDICINA DE MARILIA, 2007).

Além das unidades descritas, da segunda a quarta série o estudante participa
de uma Unidade Educacional Eletiva e elabora um Trabalho de Concluséo de
Curso (TCC) que lhe possibilita suprir suas necessidades educacionais.
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Os estudantes constroem durante todo o processo o seu portfolio, sendo esse
individual, narrativo e reflexivo. Eles estruturam e fundamentam a construcao
de seu proprio conhecimento num processo continuo. As narrativas no portfolio
sdo registradas seguindo os momentos do processo de ensino-aprendizagem.

O cenario simulado da pratica profissional ¢ desenvolvido em um laboratoério
de pratica profissional (LPP), destinado a ser um momento sistematizado da
aprendizagem cujas atividades, previamente estruturadas pelos docentes na
forma de situagdes planejadas, estdo muito proximas de situagdes vivenciadas
pelos estudantes no cenario real de atengdo basica e hospitalar. Nessas situacdes,
os pacientes sdo simulados para que os estudantes possam desenvolver capaci-
dades e habilidades que permitam vivenciar a ocorréncia de erros inerentes ao
processo ensino-aprendizagem apresentados em cenario real e simulado.

O LPP tem como diretriz utilizar as situagdes que, no momento de avaliagdo,
guardam relagdo com os desempenhos esperados e desenvolvidos na unidade
de pratica profissional (UPP) e com as situacdes exploradas nas unidades siste-
matizadas (UES). As atividades do LPP sdo realizadas em dois momentos. No
primeiro encontro, o estudante realiza atendimento do paciente simulado com a
observagao de professores (semiologia, comunicagao e professor da UPP), que
anotam os pontos que requerem ateng¢do (momento avaliagdo) e prescrevem o
que devera ser trabalhado no préximo encontro (momento apoio).

Essas situacdes simuladas sdo realizadas no decorrer do ano e ao término
do ano letivo. Trata-se de um momento formal de cada série, caracterizado
como um exercicio de avaliacdo da pratica profissional (EAPP). Essa avaliacao
nas duas primeiras séries do Curso de Enfermagem tem carater formativo e
somativo (a sua participagdo no exercicio); na terceira ¢ quarta séries, carater
formativo e somativo (sua certificagao profissional).

O EAPP constitui uma atividade nova para o Curso de Enfermagem da
Famema pelo carater formativo e somativo, com verificagdes de processo con-
tinuas e sistematicas de tal forma que o desenvolvimento individual possa ser
monitorado e o planejamento e programagao de atividades educativas adaptados
as suas necessidades. O estudante tem autonomia e dominio crescentes nas
séries e, dentro dessas, cabe ao professor ser o facilitador e estimulador dessas
conquistas e do crescimento pessoal e profissional dos estudantes.

A avaliagdo do estudante ¢ referenciada em critérios. Isso significa que um
padrao, considerado apropriado, € utilizado para comparagao com os desempe-
nhos de cada estudante, ao longo do curso. Essa avaliagao critério-referenciada
permite que o estudante conhega o desempenho considerado satisfatorio, orien-
tando sua aprendizagem. Em vista disso, faz-se necessario avaliar como esta
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se dando o processo avaliativo do EAPP pelos professores durante as séries do
Curso de Enfermagem da Famema, ja que esse tem sido um processo repleto
de contradi¢des. Objetivo: analisar a concepcao de avaliagdo do professor que
realiza o EAPP no curso de Enfermagem da Famema.

Método

Baseando-se na abordagem de amostra intencional, em que se considera-
ram as avalia¢des transcritas qualitativamente do EAPP realizado no ano de
2006, foram selecionados, dos quatro anos do curso de enfermagem, formatos
preenchidos pelos professores de cada série e que avaliaram os estudantes
com o conceito satisfatorio e outros que os avaliaram de maneira insatisfatoria
ao final do campo do formato. Assim, do total de 157 formatos preenchidos
pelos facilitadores da UPP (podendo ser docentes do curso de Enfermagem e
Medicina da Famema, professores colaboradores, sendo esses enfermeiros e
médicos assistenciais da rede publica e hospitalar da rede basica de saude e da
rede hospitalar de Marilia), foram selecionados 20 formatos para analise.

Por esses formatos, foi analisado, nas quatro séries, o desempenho individual
de necessidades de saude, contemplando as tarefas, historia e o exame clinico, a
formulacao de problemas, a elaboragao do plano de cuidados e os comentarios
finais dos facilitadores e do estudante. Na 3% e 4* séries, os desempenhos foram
selecionados satisfatoriamente e insatisfatoriamente por areas especificas. Na
3% tratou-se de cuidado ao adulto hospitalizado, cuidado a crianga hospitalizada
e cuidado a mulher em situagdes obstétricas hospitalizada, contemplando-se
as mesmas tarefas e atributos descritos na 1* ¢ 2* séries. Na 4° série, a amostra
se limitou aos instrumentos considerados satisfatorios no cuidado individual,
coletivo e gestdo, por ndo haver na avaliagdo dos professores nenhum estu-
dante insatisfatorio. No cuidado individual, os atributos foram os mesmos.
Quanto ao cuidado coletivo, analisou-se a identificagdo de necessidades de
saude, o inquérito populacional e investigagdo epidemioldgica, a formulacao
dos problemas/diagnostico situacional, a elaboragdo, execu¢ao e avaliagdo do
plano de cuidado, comentarios finais e/ou aspectos que requerem atengao e os
comentarios do estudante. No cuidado a gestdo, a organizagao, a elaboragdo ¢ o
planejamento do processo de trabalho junto a equipe e a avaliagdo do trabalho
em saude.

A metodologia utilizada para a analise dos formatos baseou-se na andlise
de conteido, modalidade tematica, com énfase na abordagem qualitativa de
pesquisa social (BARDIN, 1995; MINAYO, 1994 ¢ GOMES, 2002).
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B

A técnica de analise tematica “consiste em descobrir os ‘nucleos de sentido
que compdem a comunicacao e cuja presenga ou freqiiéncia de aparicdo podem
significar alguma coisa para o objetivo analitico escolhido” (BARDIN, 1995).

Inicialmente foi realizada uma leitura de cada instrumento selecionado, bus-
cando a compreensao global de cada avaliador, em que ndo so se privilegiou o
contetdo, como também a sua légica. Em seguida, pelos confrontos de diferentes
instrumentos analisados, buscou-se identificar nucleos de sentido ou eixos que
estruturavam os depoimentos, em torno dos quais se agrupavam caracteristicas
comuns (GOMES, 2002). Apds essa etapa, os dados foram discutidos.

Para garantir o sigilo dos depoimentos que apoiaram as analises realizadas,
os participantes foram identificados, segundo os anos do curso de enfermagem
(1°, 2°, 3° e 4°) e os responsaveis pelo preenchimento dos formatos, como o
enfermeiro docente (ED), médico docente (MD), professor colaborador enfer-
meiro assistencial da rede (ER), professor colaborador enfermeiro assistencial
da unidade hospitalar (EH), professor colaborador médico assistencial da rede
(MR), professor colaborador médico da unidade hospitalar (MH).

Analise dos Resultados

Foi possivel constatar que, de uma forma geral, o Exercicio de Avaliacao da
Pratica Profissional (EAPP) esta constituido no Curso de Enfermagem da Fa-
mema como um processo avaliativo formativo e somativo, sendo implementado
pelos docentes médicos/enfermeiros da instituicdo e professores colaboradores
médicos/enfermeiros da Famema e da Rede Municipal de Satde.

Os participantes do processo, sendo um desses um estudante, consideraram
“esse momento como sendo privilegiado para a sua formagdo” (ED, MR, 1°S).
Percebe-se que o EAPP propicia a revisao das contradi¢des da aprendizagem
durante a constru¢ao dos desempenhos e a possibilidade de corrigi-los no seu
processo de formacao.

Mesmo acontecendo em um cenario simulado e num momento formal de
avaliacdo, trata-se de um desafio estratégico de avaliagdo desde o inicio da
formagao do futuro profissional. O EAPP também possibilita ao professor rever
sua concepgao de avaliagdo e como esta trabalhando a pratica de avaliagdo em
seu cotidiano.

Na analise do formato 5, que trata do preenchimento, pelos professores da
Famema, da avaliagdo do desempenho de cada estudante em relagdo a sua pratica
profissional em processo, identifica-se a seguinte tematica: as ambigiiidades
do processo de avaliagdo.
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As ambiguidades do processo de avaliacao

Pode-se observar que o significado da avaliacdo ainda ¢ conflitante e di-
vergente entre aqueles que participam da formagao do estudante. Existe dispa-
ridade de agdo entre os responsaveis por essa tarefa, revelando a diversidade
de entendimentos da proposta pedagogica. Nessa construgao coletiva, os pro-
fessores sdao permeados por historias de vida distintas e em tempos diferentes,
com concepgdes que se aproximam ou se distanciam da proposta do processo
avaliativo institucional.

Em alguns momentos, percebe-se que o estudante nao tem conseguido mo-
bilizar seus atributos de forma combinada no momento da avaliagdo no EAPP,
sendo reconhecido pelo avaliador que “o seu desempenho no dia a dia foi muitas
vezes melhor que o apresentado nessa avaliagao” (ED, MR, 1°).

Nessa perspectiva, o EAPP pode ser visto como um dos momentos do
processo de avaliagdo, enquanto acompanhamento do estudante, e uma das
referéncias de parametro da aprendizagem construida até o momento. Possibi-
lita ao estudante a identificagdo de suas fortalezas e suas fragilidades na acao
profissional, com o proposito de subsidiar decisdes futuras, entendendo que
isso implica postura de vida inerente a profissao.

A avaliacdo “envolve um ato que ultrapassa a obtengdo da configuragdo
do objeto, exigindo o que fazer ante ou com ele” (LUCKESI; CIPRIANO,
1996, p.76). O que a maioria das escolas faz ¢ trabalhar com a verificagdo e
classificagdo das pessoas e ndo com a construcao da aprendizagem. A Famema,
entretanto, assumiu a responsabilidade de acompanhar o desempenho do estu-
dante nos seus diversos momentos de vivéncia nos cenarios reais e simulados
da pratica profissional, proposta documentada no Projeto Politico-Pedagogico
do Curso de Enfermagem.

Nesse caso, a avaliagdo deve ser um processo interacionista, negociada e
responsiva, entre o professor e o estudante, “‘ela se situa e se desenvolve a partir
de preocupacgdes, proposigoes ou controvérsias em relagcdo ao objeto da avalia-
¢do, seja de um programa, projeto, curso ou outro foco de atencdo” (PENNA
FIRME, 1994, p. 111). Os sujeitos estdo, pois, inseridos numa dada situagao,
num contexto, que interfere na elaboragdo da sua aprendizagem e cada um,
ou seja, o professor e o estudante necessitam da reflexao acerca de sua pratica
cotidiana para reconstruir o processo de conhecimento.

Na avaliacdo formativa, considera-se a qualidade do ensino e da aprendiza-
gem. Esse termo foi utilizado por Scriven em 1967 e, a partir de entdo, varios
educadores adotaram a avaliagdo formativa com o propdsito de acompanhar o
estudante na sua progressao no processo de aprendizagem.
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Em contrapartida, a avaliagdo somativa ndo tem como finalidade comparar
estudantes das mesmas séries ou de outras, e sim ter uma avaliagdo sistematica
do processo de cada estudante, como sendo unico, com seus mecanismos de
aprendizagem, tendo o professor como um mediador desse processo e reduzindo
os efeitos negativos da avaliagdo.

Esses momentos de acdo e reflexdo na avaliagdo formativa permeiam os
quatro anos do curso de Enfermagem entre os professores e estudantes. Per-
cebeu-se, que nas séries iniciais, a area de competéncia “avaliacdo do estado
de satde individual” se fez presente com énfase nas tarefas “realiza historia
clinica e exame geral”, porém alguns docentes sinalizaram a importancia de um
exame fisico especifico ”perfeito” na 2? série, esquecendo-se de que a apren-
dizagem desses se dara ao longo dos quatro anos de formagao, assim também
reforcaram a necessidade de o estudante elaborar diagnostico sindromico.
Pontuaram, ainda, que o levantamento das necessidades de saude e o plano
de intervenc¢do ainda apresentam fragilidades e necessitam ser trabalhados no
decorrer dos proximos anos.

Percebe-se que tem havido contradi¢des das concepgdes de avaliagdo, com
relagdo ao que se propde no projeto. Considera-se que o estudante estara apto
para progredir para outra série somente se ele ja estiver desenvolvendo de
forma completa as tarefas do cuidado individual e reforga-se a importancia de
aprofundar o conhecimento, a habilidade e até mesmo as atitudes nessas tarefas
nas séries iniciais do curso.

Outros avaliadores consideraram, porém, que o estudante podera se desen-
volver durante as séries seguintes, tendo outras oportunidades de viver situagdes
em que ele possa aprender a mobilizar os seus atributos, identificando os seus
problemas e as necessidades de aprendizagem.

Outro ponto identificado pelo professor como positivo foi a preocupacao
do estudante, desde o inicio do curso, com as questdes éticas e as medidas de
biosseguranca. O professor identifica que o “estudante é cuidadoso, preocupa-
se em pedir o consentimento para a realizacdo do exame fisico (ED, EH, 3?S),
tem a preocupagdo com a questdo ética e com as medidas de biosseguranca”
(MD, ER, 1°S).

Outra dificuldade encontrada e destacada pelos avaliadores envolve a co-
municagdo verbal e ndo verbal, que ndo estariam adequadas para a situacao
simulada. Nao teceram, porém, comentario e recomendagdes no campo especi-
fico do formato para essa tarefa. Isso pode demonstrar que o impresso nao esta
sendo preenchido adequadamente, e/ou que os docentes nao estdo entendendo
0 proprio processo de avaliacao.
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Por outro lado, ha também discordancia dos critérios de avaliagdo, pelo fato
de os professores registrarem, em forma de texto em todos ou em alguns dos
campos do formato, que o “estudante consegue desempenhar os procedimentos
propostos para o momento” (MD, ER, 1S) ou inadequadamente, mas com o
conceito satisfatorio no campo correspondente. Outra situagdo aponta que nao
ter havido nenhum registro qualitativo do desempenho, mas o conceito foi
insatisfatorio.

Por fim, ocorreram situagdes em que, ao aparecerem agdes com desem-
penho inadequado, ndo houve o registro de recomendag@o pelos avaliadores.
Observou-se também que o “estudante nao utilizou, na maioria das vezes, seu
campo de avaliacdo para se manifestar a respeito das consideragdes realizadas
pelo professor” (ED, MR, 1°]).

No caso de o estudante utilizar o seu campo de comentarios no formato de
avaliagdo, percebeu-se que o processo de avaliacao possibilita ao estudante uma
reflexdo sobre sua atuacdo e o quanto ela pode ter sido prejudicada por outros
determinantes. Uma estudante referiu “fiquei nervosa para realizar o EAPP e
isso atrapalhou minha avaliacdo e ndo consegui diminuir o nervosismo antes
de atender o paciente” (ED, EH, 3%I).

Somente a partir de uma concepgao de avaliagdo mais ampliada e incor-
porada pelo professor, ¢ possivel tecer comentario, construir uma relagdo de
confianga para mostrar ao estudante o quanto ele ja conseguiu desenvolver do
seu conhecimento ¢ habilidade e o quanto um momento de estresse interferiu
na sua postura com o paciente. O professor refere que “é muito bom perceber
que o estudante tem uma nog¢do bem clara da amplitude dos elementos que
precisam ser coletados e dos exames a serem realizados, mas o seu nervosismo
nesse momento prejudicou o seu contato com a paciente” (ED, MR, 1°1).

Segundo Perrenoud (1999, p. 149) “... avaliacdo formativa coloca a dis-
posi¢@o do professor informagdes mais precisas, mais qualitativas, sobre os
processos de aprendizagem, as atitudes e as aquisi¢des dos alunos”.

Também foi possivel identificar a avaliagdo como uma relagdo de troca e o
quanto essa proporciona ao estudante rever os pontos que ainda precisam ser
aprofundados. Como a auto-avaliacao se faz necessaria desde o inicio do curso,
trata-se de uma cultura quase impossivel para o estudante ndo acostumado com
essa pratica em sua vida académica. Alguns estudantes, mesmo sendo insatisfa-
torios, reconhecem o momento formativo para sua profissao, “... concorda com
a avaliagdo feita, ndo sente essa como uma punicao, reconhece os pontos de
fragilidade e se propde a trabalhar nesses. E possivel sentir uma relagio mais
horizontal, onde a troca ¢ fundamental” (ER, MD, 1°I).
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No entanto, outros estudantes “ndo se identificam com a avaliagdo realizada
pelo professor” (ED, EH, 3* I). Isso demonstra mais uma vez que a mudanca
da concepg¢do de avaliagdo se da em processo de construcao institucional das
pessoas e ndo somente pela apresentacdao de regras regimentais. Segundo
Perrenoud (1999, p. 09),

“avaliar ¢ também privilegiar um modo de estar em aula e no mundo,
valorizar formas e normas de exceléncia, definir um aluno modelo,
aplicado e docil para uns, imaginativo e autdbnomo para outros...
Como, dentro dessa problematica, sonhar com um consenso sobre a
forma ou o contetido dos exames ou da avaliacdo continua praticada
em aula?”.

Outra fragilidade apontada ¢ a fragmentacao das dimensdes para a realiza-
¢do do cuidado. Nas primeiras séries, o estudante “se limitou a uma dimensao,
sendo essa a psicologica, tendo dificuldade de contemplar todas as dimensoes
na exploragao do contexto de vida” (MD, ER, 1°I), ou seja, ndo ha entendimento
das trés dimensdes bioldgica, psicologica e social.

Outra questdo que aparece como dificultador para a realizagao das tarefas ¢
“aadequagdo do tempo e a valorizag¢do de uma dimensao em relacdo as outras”
(ED, MR, 2%S). O estudante apresenta inseguro para distribuir o tempo e muitas
vezes ultrapassa o limite e gasta um tempo muito maior do que o esperado,
o que reforca a necessidade de se ter mais habilidade na tarefa proposta. Isso
tem ocorrido com maior freqii€ncia nas séries iniciais do curso e diminuido na
ultima série do curso.

Percebe-se que, nas primeiras séries, os desempenhos da area de competéncia
do cuidado coletivo e da area de gestdo e organizacdo dos servigos de satide
nao foram explorados de forma abrangente. Durante a realizacdo do EAPP na
primeira série, “o desempenho de gestao que seria o envolvimento da equipe
na realizagdo do cuidado individual aparece de forma apropriada para o mo-
mento” (ER, MD, 1*S). Porém, essa a¢do foi explorada de forma pontual e ndo
enquanto uma area de competéncia a ser desenvolvida.

Jana Gltima série ¢ dada uma atengdo especial para esses desempenhos, que
sdo avaliados em estagdes separadas, o que ndo acontece nas séries anteriores.
O professor avaliador observa que “ndo ¢ possivel comparar o desempenho
do coletivo e gestao com séries anteriores, por ser um desempenho construido
unicamente nessa série” (ER, ED, 4°S).

Dessa forma, o fato que chamou a atencdo do professor ¢ que somente na
ultima série do curso aparece claramente no EAPP a utiliza¢do do raciocinio
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clinico, epidemioldgico e o uso das ferramentas do planejamento estratégico.
O professor identifica, entdo, a articulagdo que o estudante ¢ capaz de fazer
nessa série, pois “elabora plano de cuidados no coletivo, utiliza ferramentas
do planejamento estratégico em saude, desenvolve um raciocinio amplo com
anog¢ao de gestdo, valoriza e sente a importancia da participagdo da equipe de
saude. Também reforca a articulacdo de diferentes niveis de atengdo e reforga
o uso de evidéncias cientificas nesse campo” (ED, EH, 4S).

Portanto, mesmo sendo a tltima série do curso, “certificar compe-
téncia permanece uma atividade desafiadora por causa da complexi-
dade da avalia¢do e do impacto que produz tanto para profissionais
egressos, instituigdes formadoras, docentes e processos de ensino-
aprendizagem, quanto para a propria sociedade e, principalmente,
para os pacientes (LIMA, 2004, p.127).

Consideracoes Finais

A avaliagdo no EAPP do curso de Enfermagem da Famema, realizada pelo
professor, contribui para a melhoria do processo ensino aprendizagem, embora
seja possivel constatar que tanto o professor quanto o estudante precisam com-
preender mais claramente que o espago do instrumento de avalia¢ao (formato)
a ser usado tem importancia para a transformagao do processo, pois o que se
espera sdo profissionais criticos, reflexivos, que atuem na integralidade.

Por estarmos em constante aprendizagem, ha necessidade urgente de unifor-
midade e entendimento da proposta pedagogica, principalmente em relagao a
avaliacao no EAPP, por todos os docentes e estudantes, visto que € s6 permitindo
o erro que aprenderemos.

Percebe-se que a concepgao do docente na avaliagdo no EAPP aproxima-se
muito da abordagem de competéncia dialégica, em que ¢ possivel articular e
integrar resultados, atributos e contexto em situacdes distintas, com diferentes
formas de realizar tarefas essenciais para a formacao do enfermeiro, ainda que
contradigdes no processo avaliativo entre os professores estejam presentes e
necessitam ser constantemente trabalhadas.

Nesse projeto politico pedagdgico, a avaliagdo no EAPP, tem tido um es-
paco privilegiado, ou seja, de reconstrugao da pratica profissional, em que se
faz presente a criatividade, a sensibilidade e a disponibilidade dos estudantes
e dos professores para buscar a construgdo dos sujeitos que possam intervir
numa dada realidade com possibilidades de transformagdes.
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