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RESUMO

Admitindo a integracdo do ensino e
da assisténcia de enfermagem como um
“iter” dinamico, com sentido finalistico,
os autores propdem: um prévio desarma-
mento de espirito dos profissionais en-
volvidos no processo, como condicao pa-
ra o alcance dos objetivos comuns, em
beneficio do aluno, do paciente e dos
enfermeiros assistenciais e docentes. Su-
gerem um modelo metodoldgico, como
roteiro a ser aperfeicoado.

I — INTRODUCAO

Embora a idéia da integracio da
assisténcia e do ensino de enfermagem
possa ser pacificamente aceita como
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uma necessidade natural e indispensa-
vel em um hospital de ensinol, tam-
bém se deve admitir tratar-se de pro-
blema dos mais complexos e de dificil
materializagdo 3, que persiste em desa-
fiar a argicia e a criatividade dos edu-
cadores e administradores deste campo.

Temos assistido a diversas experién-
cias em nosso Pais e observado tentati-
vas varias no exterior. Separacio total
do Servico de Enfermagem Hospitalar
e da Escola de Enfermagem; lideranca
do corpo docente da Escola de Enferma-
gem nas atividades assistenciais; atri-
buicdo de responsabilidades assisten-
ciais ao corpo docente e discente. Estas
sdo algumas das tentativas experimen-
tadas. Nenhuma delas, entretanto, com
sucesso total.
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Mas, poder-se-ia perguntar, o que
vem a ser integracido?

Integracgao, do latim “integratione’,
é o0 ato ou efeito de integrar ou de in-
tegrar-se.

Integrar, do latim “integrare”, é
tornar-se inteiro, completar, inteirar,
integralizar, segundo os dicionaristas.

Observa-se desde logo ser impossi-
vel separar o ensino da pratica profis-
sional, maxime no campo da saude, pois
ambos se completam com a integracao.
Alids, o ideal seria quer o mesmo que
ensina, tombém assistisse.

Em nossa Faculdade ja ha um
consenso de que o ensino deve estar
inserido no servico, na pratica assis-
tencial.

Entao, por que é tao dificil chegar-
se a um grau razoavel e aceitavel de
integracdo docente-assistencial?

Muitas das dificuldades, embora
nao intransponiveis, decorrem da pro-
pria natureza humana. Sao os conflitos
de interesses econdmicos, de prestigio,
barreiras levantadas pela estrutura or-
ganizacional da instituicdo, de cunho
orcamentario, apenas para exemplificar,

Entretanto, devemos atentar para
a natureza intima do problema, se qui-
sermos encontrar uma solucido. Observe-
se que, enquanto a integracdo multipro-
fissional se processa, prevalentemente,
em sentido horizontal, isto é, por inte-
gracido dentro das préprias equipes de
saude, a integracido docente-assistencial
desenvolve-se no sentido vertical, a sa-
ber, da administracido superior as uni-
dades operacionais, dependendo, por-
tanto, mais das acoes normativas e
coordenadoras dos escaloes superiores
que da lideranca dos coordenadores de
grupol. Dai o enfoque organizacional
e administrativo do presente trabalho,
como primeira fase de uma proposta
de integracao.

Doutrinariamente, j4 nao subsiste
duvida a respeito de¢ uma das mais im-
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portantes fungées do enfermeiro, ou
seja, sobre o seu dever de contribuir e
participar, da forma responsavel, no
programa educativo de qualquer estu-
dante, que esteja adquirindo experién-
cia clinica em sua unidade de traba-
lho 4.

Posicionando-nos filosoficamente
em torno da idéia-forca representada
pela integraciao do ensino e da assistén-
cia de enfermagem, alicercados em prin-
cipios e diretrizes fundamentais, pro-
curaremos percorrer as diversas fases
deste complexo processo: 1) a fase nor-
mativa; 2) a fase de coordenacio e,
3) a fase de execucdo.

Este estudo pretende representar
mais uma contribuicdo ao debate de tao
importante tema.

II — MODELOS DE ACAO

1. Nos primérdios da enfermagem
cientifica no Brasil, era comum os do-
centes e discentes das Escolas de En-
fermagem concentrarem sua acao nas
tarefas assistenciais. Professores e alu-
nos eram o0s Unicos responsaveis pela
assisténeia dos pacientes dos hospitais-
escolas, nas vinte e quatro horas do dia.

N&o havia um corpo de profissio-
nais de enfermagem contratados pelo
proprio hospital.

2. Com a evolucao do ensino de
enfermagem, o0s docentes passaram a
assumir incumbéncias cada vez maio-
res na area do ensino, acrescendo-se as
atividades comunitérias e as de pesqui-
sa. Isto tornou impraticavel a manuten-
cao da situagdo anterior. Como conse-
qiiéncia, em muitos hospitais universi-
tarios passou-se para o pélo oposto, ou
seja, foram contratados profissionais
de enfermagem exclusivamente assis-
tenciais, que se encarregavam, também,
da direcao do Servico de Enfermagem,
afastando-se os docentes.

Se por um lado a primeira situacao
ndo era a ideal, pois sobrecarregava
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professores e alunos, por outro lado a
nova situacdo pecou pelo excesso em
direcao oposta. Agora os docentes e alu-
nos afastaram-se em demasia do hospi-
tal & do paciente e, comparecendo ao
campo apenas para estagio, como ver-
dadeiros visitantes, descompromissados
com a instituicdo hospitalar e perden-
do grandes oportunidades de desenvol-
ver habilitades relacionadas com a as-
sisténcia ao paciente. Instala-se, pois, a
dicotomia absoluta: ensino e assistén-
cia, atividades docentes e atividades ex-
clusivamente profissionais. O enfermei-
ro de campo ou assistencial, na visao
do aluno, passa a ser o modelo de capa-
cidade técnica, é o que sabe fazer; en-
quanto o docente é aquele que tem a
fundamentacao cientifica, o saber teo-
rico, realiza pesquisas, escreve traba-
lhos e faz conferéncias, sendo respeitado
em sua area, embora vi perdendo muito
de sua habilidade no cuidado direto ao
paciente.

3. Mas, segundo o aforismo popu-
lar, a verdade est4 no meio. E os do-
centes de ha muito se aperceberam dos
perigos da nova situagdo e passaram a
atuar no sentido de reverter as expec-
tativas.

Assim é que, na Escola de Enferma-
gem da Universidade Federal da Bahia,
os docentes passaram a atuar mais in-
tensamente no Hospital Universitario,
responsabilizando-se por uma maior car-
ga de trabalho assistencial nas unida-
des hospitalares. A direcio do Servico
de Enfermagem € exercida por um pro-
fessor da Escola. Os demais cargos de
direcdo foram |divididos entre os do-
centes (60%) e os enfermeiros do quadro
de pessoal do Hospital (40%).

4. Na Escola de Enfermagem da
Universidade Federal Fluminense tam-
bém tem sido desenvolvidos ingentes es-
forcos e aprofundados estudos relativos
4 integracado docente-assistencial, inclu-
sive com a participacdo de docentes de

enfermagem em orgaos diretivos do Hos-
pital Universitario. Importantes traba-
lhos e cursos tém sido desenvolvidos e
ministrados pelo Nucleo de Assisténcia
Técnica (NAT-7) nesse sentido.

5. FIGUEIRA 2 relata significativo
trabalho de integracao de atividades de
ensino e de assisténcia de enfermagem
desenvolvido na Escola de Enfermagem
da Universidade Federal de Minas Ge-
rais. Foi instituido um o6rgéao colegiado,
integrado por docentes da Escola e en-
fermeiros do Hospital Universitario, sob
a direcao da Diretora da Escola de En-
fermagem, com a finalidade precipua de
promover a integracao mencionada. Fo-
ram atribuidas responsabilidades assis-
tenciais e de direcdo hospitalar aos do-
centies, a0 mesmo tempo em que se pre-
parava e incluia enfermeiros assisten-
ciais em atividades docentes 7.

Ha outros modelos, com variantes,
como é o caso da Escola de Enferma-
gem de Ribeirdo Preto, da Universidade
dz Sao Paulo, que indica um de seus do-
centes para ocupar a Diretoria da Di-
visao de Enfermagem do Hospital das
Clinicas e participa de mais algumas
atividades assistenciais deste hospital
universitario. Merece referéncia, ainda,
a Universidade Federal do Rio Grande
do Sul, entre outras.

IIT — PROPOSTA DE UM MODELO
METODOLOGICO

1. Em nossos idias, parece haver
um pressuposto de convencimento geral
da impossibilidade de um divércio en-
tre atividades de ensino e atividades
assistenciais.

Entretanto, outro fator da maior
relevancia deve ser considerado: a es-
trutura organizacional dos hospitais
universitarios ou hospitais de ensino.

A flexibilidade na composicdo dos
colegiados da administragdo superior
destes hospitais, possibilitando a efetiva
participacio dos docentes nas acoes da
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esfera deciséria, viabilizara a criacdo e
elaboracao de modelos administrativos,
que possibilitem a efetiva realizag¢do do
processo integrativo.

2. O Hospital das Clinicas da Uni-
versidade de Campinas é uma autarquia
complementar da prépria Universidade.
Em que pese alguma desvantagem des-
ta natureza juridica, ela permite, toda-
via, apreciavel flexibilidade administra-
tiva, com reflexos favoraveis na implan-
tacao de modelos de integracao docente-
assistencial de enfermagem.

A Faculdade de Ciéncias Médicas
desta Universidade é constituida de trés
cursos: a) Medicina, o primeiro a ser
implantado; b) Enfermagem, recente-
mente implantado, isto é em 1978;
¢) Saade Publica, ainda nio implantado.

Cada um dos recursos citados tem
um coordenador e a Faculdade, um di-
retor, responsavel por todos os 'ftrés
cursos.

O Hospital das Clinicas, campo de
ensino clinico dos cursos da &rea da
salude da Universidade, tem como 6rgao
de administracdo superior o Conselho
de Administracao, que tem funcoes nor-
mativas e deliberativas.

O Diretor da Faculdade de Ciéncias
Médicas é o presidente do Conselho de
Administracdo, e dele fazem parte os
professores, representantes dos diversos
Departamentos da Faculdade, incluin-
do-se 0 Coordenador do Curso de Enfer-
magem, além dos representantes dos
Residentes e do corpo discente.

O o6rgao executivo das deliberacoes
do Conselho de Administracao e respon-
savel pela gestdao geral do hospital é a
Superintendéncia. O Superintendente do
Hospital das Clinicas é indicado pelo
Conselho de Administracao, em lista tri-
plice, e nomeado pelo Reitor.
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3. PARTICIPACAO DO CURSO DE EN-
FERMAGEM NA DIRECAO DO
HOSPITAL

Como esclarecemos, o Coordenador
do Curso de Enfermagem é membro nato
do Conselho de Administracdo do Hos-
pital das Clinicas, 6rgdo maximo da
adminigtracao.

Diretamente subordinadas ao Supe-
rintendente estido as Diretorias das Di-
visOes: Divisao Médica, Divisao de Diag-
nostico e Tratamento, Divisio de En-
fermagem, Divisao de Apoio Técnico,
Divisao de Apoio Administrativo, Divi-
sao de Engenharia e Centro de Proces-
samento de Dados.

O Diretor da Divisao de Enferma-
gem é indicado pelo Curso de Enferma-
gem, dentre os seus docentes.

Embora este tipo de estrutura sugi-
ra uma certa facilidade na conducao do
processo de integracao das atividades
de ensino e de assisténcia, por si s6, en-
tretanto, nao representa a garantia do
efetivo funcionamento do processo.

E indispensavel alcancar-se a real
participacaio dos docentes nas ativida-
des assistenciais, é imperioso obter-se
0 seu comprometimento com o Hospital,
sua participacao na administracdo das
unidades de enfermagem ¢é imprescin-
divel, devendo-se-lhes atribuir, ainda,
a coordenacao das funcgoes técnico-cien-
tificas. Em contrapartida, os enfermei-
ros do quadro do Hospital, responsaveis
pelas atividades assistenciais, devem
ser preparados e motivados para uma
efetiva e sistematica participa¢io no
ensino. Esta motivacao nao exclui, tam-
bém, a possivel criacao de estimulos fi-
nanceiros e outras vantagens.

Com tal desiderato em vista, provi-
déncias de ordem normativa foram to-
madas, buscando prover o Curso de En-
fermagem e o Hospital dos instrumen-
tos juridicos capazes de assegurar a
implementacao do projeto.
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Primeiramente o Regimento da Fa-
culdade de Ciéncias Médicas prevé dis-
positivos, determinando que a Faculda-
de devera funcionar em completa inte-
gracao com o hospital-escola d& Uni-
versidade.

O fato de o Diretor da Faculdade
de Ciéncias Médicas ser o Presidente do
Conselho de Administracao, 6rgao res-
ponsavel pela administracao superior do
Hospital das Clinicas, é mais um fator
positivo e que, certamente, facilitara a
integracdo docente-assistencial.

Por outro lado, dispositivos regimen-
tais também estabelecem que aos Pro-
fessores, Chefes de Departamentos ou
de Disciplinas dos Cursos da Faculdade
de Ciéncias Médicas cabe a direcao,
bem como a responsabilidade técnica
dos correspondentes 6rgaos ou unidades
médicas, de enfermagem e de apoio téc-
nico do Hospital Universitario. Igual-
mente, o Hospital Universitario também
estd sendo provido de normas que fa-
cilitem a desejada e indispensavel in-
tegracao.

4. UM COLEGIADO INTEGRADOR

Um modelo metodolégico de inte-
gracio, entretanto, parece-nos mais via-
vel através da institucionalizacao de um
colegiado misto, integrado por profis-
slonais das areas do kensino e da assis-
téncia, e que se responsabilize pela
coordenacao das atividades de interesse
comum.

De fato, o Regimento do Curso de
Enfermagem cuida da matéria ao dis-
por que: “A integracdo das atividades
de ensino e de assisténcia de enferma-
gem, desenvolvidas pelo Curso Superior
de Enfermagem da Faculdade de Cién-
cias Médicas e pela Divisdao de Enfer-
magem do Hospital das Clinicas, sera
executada através do Conselho de Inte-
gracao Docente-Assistencial de Enfer-
magem — CIDE.”

Entrementes, dispositivo regimental,
cuidando das atribuigoes da Divisao de
Enfermagem do Hospital Universitario,
prevé, dentre outras, as seguintes: “par-
ticipar do planejamento, da implemen-
tacao e da avaliacdo dos programas de
ensino, assisténcia e pesquisa dos cursos
de enfermagem da Faculdade de Cién-
cias Médicas, inclusive pela atuacdo no
Conselho de Integracao Docente-Assis-
tencial de Enfermagem.”

5. O CONSELHO DE INTEGRACAO
DOCENTE-ASSISTENCIAL

Este Conselho tem sua estrutura e
funcionamento disciplinados regimen-
talmente 5.

Observe-se, inicialmente, que o Con-
selho de Integracdo Dicente-Assisten-
cial de Enfermagem — CIDE, 6rgao con-
sultivo e deliberativo do Curso Superior
de Enfermagem da Faculdade de Cién-
cias Médicas da UNICAMP, tem como
finalidade precipua promover a integra-
cao das atividades de ensino e de assis-
téncia de enfermagem desenvolvidas
por este Curso e pela Divisdo de Enfer-
magem do Hospital das Clinicas da
UNICAMP, com vistas a obtencidol de
um rendimento 6timo destas atividades.

O CIDE tem a seguinte composi¢io:

1 — Coordenador do Curso Superior
de Enfermagem, como seu presidente;

2 — Chefe do Departamento de En-
fermagem do Curso Superior de Enfer-
magem;

3 — Trés docentes de Disciplinas
profissionalizantes especificas do Curso
Superior de Enfermagem;

4 — Diretor da Divisdo de Enfer-
magem do Hospital das Clinicas;

5 — Trés enfermeiros do Hospital
das Clinicas;

6 — Um representante do corpo
discente do Curso Superior de Enfer-
magem.
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Quanto as areas de integracdo, pre-
vé-se que a operacionalizacdo do proces-
so integrativo realizar-se-a através das
seguintes areas:

1 — Enfermagem Materno-Infantil;

2 — Enfermagem Médico-Cirurgica;

3 — Enfermagem Fundamental;

4 — Administracao de Enfermagem;

5 — Programas.

Os procedimentos de integracao fo-
ram adequadamente previstos. Assim, a
integracdo docente-assistencial sera
através de ‘todos os métodos e técnicas
pertinentes, incluindo:

1 — a participacao efetiva de do-
centes em atividades assistenciais e de
enfermeiros em atividade de ensino;

2 — a realizacdo de estudos e pes-
quisas de enfermagem com a partici-
pacao conjunta de docentes do Curso
Superior de Enfermagem e enfermeiros
do Hospital das Clinicas;

3 — reunides cientificas sistemati-
cas e periddicas das equipes de enfer-
magem do Hospital das Clinicas e do
Curso Superior de Enfermagem;

4 — reunides semanais do Presi-
dente do CIDE com o Diretor da Divi-
sdo de Enfermagem do Hospital das
Clinicas para analise, equacionamento
e solugdo de problemas assistenciais e
de ensino de enfermagem.

5 —outras atividades julgadas
oportunas e indicadas pelo CIDE.

O Colegiado em apreco tem suas
atribuicoes disciplinares, cabendo-lhe:

1 — desenvolver esfor¢cos no senti-
do de estabelecer e assegurar uma filo-
sofia de assisténcia de enfermagem no
atendimento da clientela do Hospital
das Clinicas;

"2 — envidar todo e qualquer esfor-
¢o, visando a assegurar a integracao dos
profissionais de enfermagem do Hospi-
tal das Clinicas e do Curso Superior de
Enfermagem;
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3 — estabelecer padroes de assis-
téncia de enfermagem para o Hospital
das Clinicas;

4 — estudar e dar parecer sobre
qualquer matéria de ensino de enfer-
magem, desenvolvida no Hospital das
Clinicas;

5 — elaborar, implantar, avaliar e
revisar normas técnicas de enfermagem
para o Hospital das Clinicas;

6 — participar do planejamento e
execug¢ao de auditoria de enfermagem
no Hospital das Clinicas;

7 — dar parecer e realizar estudos
relativos a assuntos técnicos, adminis-
trativos, normativos e éticos de enfer-
magem;

8 — participar do planejamento e
execucao de programas de enfermagem
e de saude desenvolvidos no Hospital
das Clinicas ou por outros o6rgaos da
UNICAMP;

9 — colaborar na promog¢ao do de-
senvolvimento do pessoal de enferma-
gem do Hospital das Clinicas, através
de programas de educacdo continuada
em servico.

Finalmente, prevé-se um mecanismo
de integracdo por areas, através dos in-
tegradores de area. Assim, o Chefe do
Departamento de Enfermagem e os Res-
ponsaveis pelas disciplinas e programas
das Aareas supramencionadas sao o0s
responsaveis pela coordenacao das ati-
vidades de integracao em cada area res-
pectiva.

Os integradores das referidas areas
devem promover a integracao do ensino
e da assisténcia de enfermagem seto-
rialmente, utilizando-se, entre outros,
dos procedimentos ja referidos.

IV — CONCLUSOES

Assim, colocadas as premissas, fica
0 nosso convite para voltarmos ao de-
bate do palpitante e, sem duvida algu-
ma, dificil tema, comprometendo-nos a
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fornecer os informes adicionais que se
fizerem necessarios. Concordamos tra-
tar-s2 de um provocante desafio aos
administradores e docentes de enferma-
gem, do qual, entretanto, ndo preten-
demos fugir.

Concordamos com ¢ posicionamento
da Universidade Federal Fluminense 1,
segundo o qual, o importante, ao desen-
volverem-se os trabalhos das equipes do-
cente-assistenciais, é que ‘“se estabeleca

o equilibrio entre o acervo técnico-
cientifico trazido pelo docente e a va-
liosa bagagem pratica natural do pro-
fissional da &area. Os frutos resultantes
desse equilibrio entre a teoria e a pra-
tica sdo usufruidos pelo aluno e pelo
doente”.

ABSTRACT: The importance of
teaching and nursing care integration
is analysed. The authors are offering a
new methodological model.
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