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RESUMO

Este estudo procura mostrar de forma sucinta, a contextualizagéo histori-
co administrativa da enfermagem no Brasil e na UNICAMP, bem como abordar ¢
seu curricuio de graduacéo e mais especificamente o ensino teérico da disciplina
de administrac@o aplicada a enfermagem e seu estagio supervisionado, que teve
como suporte didatico o Metodo de Projetos e para melhor compreenséao da di-
namica ensino-aprendizagem fez-se uma analise dos relatérios finais de pesqui-

sa, relativos aos Projetos.

A trajetoria metodoldgica desenvolveu-se em trés etapas distintas e con-
comitantes, a saber: levantamento retrospectivo-documental; analise dos relatori-
0s de pesquisa elaborados a partir da utilizagio do Método de Projetos; analise
de entrevistas semi-estruturadas, aplicadas a enfermeiras graduadas pela
UNICAMP feita através da metodologia de Anélise de Conteudo de LAURENCE
BARDIN (1977).

A partir dos depoimentos de ex-alunas, formadas no periodo de 1981 a
1995, foram levantadas as categorias: conteudo tebrico, estratégia de ensino,
avaliac8o de aprendizagem, aplicabilidade pratica, carga horaria, campo de esta-
gic, supervis@o docente, qualidade do estagio, trabalho descritivo e relatério de
pesquisa, que foram subdividas em percepgbes favoraveis e desfavoraveis, alem
das sugesides dadas.

Na avaliagdo do processo ensinc-aprendizagem foi possivel detectar al-
guns aspectos que devem ser melhorados com relagéo ao conteudo tedrico, es-
tratégias de ensino, campo de estagio, segundo o que as depoentes revelaram
de suas vivencias, impressdes mais marcantes, suas criticas e propostas de mu-
dangas curriculares, deixando evidente a importancia da continuidade de aplica-

céo do Méetodo de Projetos.



ABSTRACT

The present study furnishes a brief history of nursing in Brazil in general
and at the State University of Campinas (UNICAMP) in particular, focussing on
administrative aspects and the undergraduate curriculum, especially the theoreti-
cal instruction provided in the course of nursing administration and the simultane-
ous supervised internship, which for the past ten years has utilized the project
methodology. In an attempt to provide a better understanding of the dynamics of

teaching and learning, the final reports submitted during the ten years in which

research has been required were analyzed.

The research involved three distinct yet simuitaneous phases: a survey of
the documents availabie relating to the history of nursing, an analysis of research
reports elaborated for the internship, and an analysis of semi-structured inter-
views conducted with nurses who have graduated from UNICAMP, using the
Content Analysis of LAURENCE BARDIN (1977).

The testimony of students graduating befween 1981-1885 revealed the
following categories: theoretical content, instructional strategy, evaluation, practi-
cal application, time investment, location of internship, academic supervision,
quality of internship, descriptive final reports, and final research reports. For each
of these categories, responses were separated into favorable and unfavorable re-

ports, with specific suggestions of the students interviewed aiso considered.

For the evaluation of the teaching-leaming process the reports of the ex-
perience of the individuals interviewed suggested that certain aspects of the theo-
retical content, teaching strategy, and location of internship should be improved,
whereas criticisms and proposals for specific curricular changes emphasized the

importance of continuing the use of project methodology.



SUMARIO
ﬁwiNTRODUQﬁ.Q ......................................................................................... 11

2- UMA LEITURA HISTORICO - ADMINISTRATIVA DA ENFERMAGEM
E O CURRICULO DE GRADUAGAO

2.1 -0 Ensino de Enfermagem no Brasit ... 15
2.2 -0 Ensino de Enfermagem na UNICAMP ... 18
2.3 -Uma Abordagem Geral do Curriculo de Graduagéo ................... 22
3 - O ENSINO DE ADMINISTRAGCAQO EM ENFERMAGEM E O METODO DE
PROJETOS
3.1- Disciplina tedrica: Administracéo Aplicada a Enfermagem................ 27
3.2 - Estagio Supervisionado de Administrag8o em Enfermagem............ 28
3.3-0 Método de Projetos.......ccccviviiiiicic 30
3.4 - Andlise dos Relatorios de Pesquisas feita nos Projetos.................... 38
4- A TRAJETORIA METODOLOGICA
4.1 -0s Momentos da Coletade Dados.............cccooviiiineen 45
42 -A Andlise de Conteldo.........ccooiii 46
5 - ANALISE E INTERPRETAGCAO DOS DEPOIMENTOS
5.1 - Identificac@o das Unidades de Registro....................... 49
5.2 - CategorizacBio. ... ...ooviireiee it e 60
5.3 - Sintese das Unidades de Registro ..o 62
5.4 - Interpretacdo dos Depoimentos ..o 69
6-CONSIDERAGOES FINAIS ..o 79
7-REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ... 83
8-BIBLIOGRAFIA e 87

ANEXOS



LISTA DE QUADROS E ANEXOS

Quadro 1. Trabalhe Descritivo do Local Campo de Estagio e

Relat6rio Final de Projeto de Pesquisa ... 35

Quadro 2. Lista dos Projetos Elaborados e os Respectivos Locais de
Estagio dos Anos Letivos de 1992 a 1995 ... 41

Quadro 3. Enfermeiras, Ex-Alunas do Curso Graduacéo da UNICAMP

@ Enfrevistas Sorteadas ... 48

Guadro 4. Sintese das Categorias e Entrevistas de Enfermeiras

Graduadas na UNICAMP de 1981 a 1995 ............... feeeeeeannerneeeaaees 61
Quadro 5. Sintese das Unidades de Registro por Categoria .......................... 62

Quadro 6. Sintese de Entrevistas e Sugestdes para: Disciplina Tedrica,

Estagio Supervisionado e Método de Projetos ............cccceeei 67

Quadro 7. Sintese das Unidades de Registro das Sugestbes de
Enfermeiras Graduadas pela UNICAMP ... 68

Anexo 1. Conteudo Tedrico de Administragdo em Enfermagem
ministrado nos Anos Letivos de 1981 a 1995 ................... e 90

Anexo 2. Roteiro de Entrevista Semi - Estruturada, dirigida a

Enfermeiras Graduadas pela UNICAMP ..., 93

Anexo 3. Entrevistas de Enfermeiras Graduadas pela UNICAMP no
pericdo de 1981 a 19095 e 94



11

1. INTRODUGAOQ

O ensino de Administracdo em Enfermagem tem sido preocupacéo de
professores e profissionais ligados a esta area, que t&ém procurado debater e re-
fletir sobre as questbes centrais do mesmo, ligadas ao momento histérico, paliti-
co, econbmico e social; a politica de saude e a legislacdo especifica em vigor no

Pais, principalmente, através dos “ciclos de estudos™

, de encontros, jornadas e
seminarios sobre gerenciamento em enfermagem.
A preocupacéo social inserida na questao deste ensino pode ser clara-

mente identificada desde a realizacdo do | Ciclo de Estudos, quando recomenda
que: - “ 0 ensino de Administracdo Aplicada a Enfermagem, tenha como refe-

réncia o contexto sdcio-politico-econbmico e cultural do Pais, respeitadas as dife-
rencas regionais”; i& no Il Ciclo que, “a pratica desta disciplina procure oferecer
ao aluno oportunidade de conhecer e ou vivenciar a realidade de atuacdo do en-
fermeiro, permitindo gue esse aluno reflita sobre a pratica profissional € com ela
se comprometa”, e no lil Ciclo recomenda que “as institui¢bes de ensino organi-
zem grupos regionais e ou locais para estudo e reflexdo sobre a pratica de en-

fermagem” .

Em relacdo a esses estudos, assim se expressa COELHO:

“O papel técnico do administrador de planejar, controlar e avaliar
deve ter implicito um cunho politico, que comporta, no momento atual, as
tarefas de organizar e mobilizar a comunidade, para estimular sua partici-
pagio nos processos decisorios. O administrador ndco pode se formar
acreditando-se um mero fiscalizador do sistema” (1987, p.27).

Observa-se, também, que docentes da disciplina de Administragéo Apli-
cada 4 Enfermagem refletem sobre as situacdes vivenciadas no processo ensino-
aprendizagem, analisando ¢ papel da universidade, do educador e do educando.

! “Ciclo Nacional de Estudos do Ensino de Administragio Aplicada & Enfermagem”, realizados respectiva-
mente: o [ em Belo Horizonte MG. (1985); ¢ 1l em S80 Panlo SP.(1986); o 1I1 no Rio de Janeiro RY.(1987),
o IV em Porto Alegre RS, (1988); 0 V em Maringd - PR, (1989).
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Essas reflexdes subsidiaram a elaboragéo dos marcos conceitual e es-
trutural para o desenvolvimento dessa disciplina (SILVA, et al.,1988) , e descreve-
rarn como esta se insere no novo curriculo do curso de graduacao, da Escola de
Enfermagem da Universidade de Sdo Paulo. (CIAMPONE; LEITE; GAIDZINSKI, 1996) .

E acrescenta COELHO:

“_.ao descrever o perfil do profissional que se quer formar ¢
importante {.. ) levando em conta que as competéncias técnicas im-
plicam a formagfio de uma consciéncia critica. Procura-se assim
formar um profissional capaz de estar sempre questionando € recri-
ando a sua pratica e fazendo do seu trabatho, um trabalho essenci-
almente politico e, portanto, transformador”. (1987, p.27)

Neste trabalho sobre o ensino das disciplinas tedrico-praticas de admi-

nistracio em Enfermagem, pretende-se investigar as seguintes questoes:

s Qual é a percepgéo de alunas de Enfermagem, egressas da UNICAMP,
sobre o ensino tebrico e pratico de Administragdo Aplicada a Enferma-
gem?

e O que elas pensam sobre a experiéncia de ter elaborado um Projeto, na
pratica? Esta experiéncia deve continuar?

e Que sugestbes elas apresentam para as disciplinas: teérica e pratica?

Indagacdes como estas fazem parte do meu cotidiano em atividades de
educacéo e salde, desde a adolescéncia, quando ha varios anos participei de
um curso sobre ” Nogbes Basicas de Enfermagem,” e entdo, pude confirmar
meu gosto, interesse e afinidade em lidar com pessoas que necessitam de maior

atencdo para a sua saude-doenga, e direcionar os estudos nesta area.

Trabalhei como enfermeira e supervisora em diferentes tipos de institui-
c30 & Servicos de Assistencia Hospitalar e concomitantemente, como professora
no preparo de pessoal, lecionando em cursos para atendentes, auxiliares de en-

fermagem, técnicos e ouiros profissionais, participando do ensino de terceiro
grau ha guase vinte anos como membro do corpo docente da graduagdo em en-
fermagem da UNICAMP.

Vivenciar o contexto universitario, com todos 0s seus avangos, impecithos

e implicacbes filosdfico-culturais, entre outras, tem me levado a estar sempre
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guestionando sobre a responsabilidade do qué, do como e do porqué ensinar -
aprender, administracio em enfermagem, nestes varios anos de vivéncias peda-

gogicas nesta Universidade.

Estas e outras razdes, levaram-me a optar pelo mestrado na area de Ad-
ministrac@o e Supervis&o Educacional por considerar a proximidade a semelhan-
ca e a interligacdo de fungdes, em meu caso como professora de administragéo
em enfermagem, que muito ajudarme-ia na reflexdo sobre o meu desempenho

educativo e assistencial na area de administrac&o hospitalar e de pesquisa.

Penso que contribuir para o desenvolvimento cientifico do ensino e da
pesquisa em Enfermagem, através da tentativa de dimensionamento dos probie-

mas e ou solugbes adequadas, com vistas a possiveis mudangas que venham de

encontro as necessidades sentidas e levantadas® pelas alunas egressas do curso

de Enfermagem da UNICAMP, & a meu ver oportuno e relevante.

Portanto, considerando minha experiéncia profissional como docente uni-
versitaria, e os questionamentos que venho fazendo, acredito na importancia da
analise de como se desenvolve o ensino tedrico e pratico, a sua finalidade, os
procedimentos adotados e a interligacdo entre essas disciplinas do curriculo mi-
nimo do cursc de Graduacao em Enfermagem, através do “Método de Projetos”,

que sera explanado mais adiante em topico especifico.
Assim sendo, este estudo tem por objetivos:

o Investigar a formacdo administrativa teorico-pratica de ex-alunas de gradua-
cdo em enfermagem da UNICAMP que atuam como enfermeiras nesta ins-
tituicao;

e Obter subsidios para reflexfo e analise do ensino - aprendizagem das
disciplinas tedrica e pratica de Administracdo em Enfermagem, ministradas
pelo Departamento de Enfermagem da Faculdade de Ciéncias Médicas da
UNICAMP;

*1, e Tl “Semindric de Avaliagfio Curricular de Enfermagem” do curso de Graduagio de Enfermagem
da Faculdade de Ciéncias Médicas da UNICAMP, realizados em 1983 ¢ 1985; 1991; o “Seminario scbre o
Ensino de Graduagio” dos diversos cursos da UNICAMP, realizado em maio/junho de 1989,
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s Verificar se a utilizacdo do Método de Projetos, aplicado neste curso, possi-
bilitou a interdisciplinaridade entre as disciplinas Metodologia de Pesquisa

e a teoria e prética de Administracdo em Enfermagem;
o Contribuir com dados para possiveis modificagbes curriculares das discipli-

nas pertinentes.

Para alcangar tais objetivos, trabathou-se inicialmente, e de maneira su-
cinta, na contextualizagdo histérico-administrativa da Enfermagem no Brasil e da
Enfermagem na UNICAMP, por intermédio de um estudo retrospectivo-

dacumentat.

Este estudo possibilitou também abordar o curriculo de Graduacdo da

Enfermagem na UNICAMP, assim como, mais especificamente, o ensino tedrico e

pratico objeto deste estudo, ou seja, a disciplina Administracdo Aplicada a Enfer-

magem e a conseqiente parte pratica da mesma, o Estagio Supervisionado.

Como esta disciplina tem como suporte didatico o “Método de Projetos”,
aste fol descrito com intuito de oferecer ao leitor uma visdo complementar que
subsidiasse uma melhor compreensio da dindmica ensino-aprendizagem da su-
pra citada disciplina. Assim como se fez uma analise dos Relatorios Finais relati-

YOS & esses projetos com 0 mesmo propeésito.

Alem disso, para a consecugaoc dos objetives, considerou-se oportuno re-
correr as alunas que se graduaram pelo curso de Enfermagem da UNICAMP e
gue, através de seus depoimentos numa entrevista semi-estruturada, revelaram
suas vivéncias, suas impressdes mais marcantes, suas criticas e sugestdes em
relacio as disciplinas (teoria e estagio) de Administragdo Aplicada a Enferma-

gem, da qual foram as reais protagonistas.



2 - UMA LEITURA HISTORICO-ADMINISTRATIVA DA
ENFERMAGEM E O CURRICULO DE GRADUAGAO

2.1. O Ensino de Enfermagem no Brasil

A preocupagio com o ensino da enfermagem brasileira nasceu ha quase
um século, quando da fundacdo de suas primeiras escolas, para preencher lacu-
nas existentes no preparo de recursos humanos em salde, a fim de resolver pro-
blemas historicos, econdmicos e politicos da época, relativos a questdes internas

de uma organizacdc hospitalar ou externas como a necessidade de

“saneamento dos portos”, no Rio de Janeiro®, (GERMANO,1983)

Os objetivos dessas escolas e cursos eram direcionados principalmente
para psiquiatria (Escola Alfredo Pinto); preparo de pessoal para atendimento de
estrangeiros (Hospital Evangélico), atendimento de situagdes de emergéncia
(Escola Pratica de Enfermeiras da Cruz Vermelha Brasileira); ou formar enfermei-
ras de saude publica (Escola Anna Nery).

Com a Fundagéo, em 1923 da Escola de Enfermagem Anna Nery, consi-
derada a primeira escola padrio de enfermagem, nasce também o ensino formal,
sistematizado, com embasamento nos principios de Florence Nightingale, da In-
olaterra, trazidos até nos por enfermeiras norte-americanas, através da Fundacéo
Rockfeller.

Nessa época “inexistia no pais um sistema educacional organizado e se-

riado, havendo somente cursos e exames parcelados”. (NAKAMAE, 1987, p.89)

“ ensino de enfermagem moderna, entdo, se dirigia priori-
tariamente & area de saide ptblica, orientaglio que prevaleceu até
final da década de 30. Todavia, o avango da industrializacio ¢ a
conseqliente urbanizacfic da forca de trabalho, com a exigéneia de
ampliagio da assisténcia médica e a expansio da rede hospitalar,
provocaram pronunciada mudanca de objetivos e metas no- preparo
do pessoal.de enfermagem ” (NAKAMAE, 1987, p.100)

* A respeito da histéria ¢ evolugdo do ensino de enfermagem no Brasil, do periodo colonial até 1986, ver:
GERMANO, RM. Educaciio ¢ ideologia da enfermagem no Brasil. S4o Paulo: Cortez, 1983, p. 21-58.
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A importéncia da formacdo administrativa do enfermeiro, para assumir
cargos ou postos de lideranca é abordada como preocupacéo e responsabilida-
des das escolas de enfermagem desde 1943, quando ja se falava sobre um pro-
grama de mais de cem horas de instrucdo coletiva, com alguns aspectos admi-
nistrativos, desenvolvido pela Escola Carlos Chagas (Belo Horizonte), com o ob-

jetivo de formar enfermeiras chefes. (PAIXAQ,1947)

No interesse pelo estudo de problemas de administragdo do servigo de
enfermagem, a Comissdo de Peritos em Enfermagem da Organizacdo Mundial de
Saude (OMS), reunida em Londres, em 1957, recomenda, entre outras: - que to-
dos os programas basicos de enfermagem incluam estudo e pratica dos principi-

0s de administracdo; incentive o preparo de enfermeiras para cargos administra-

tivos, e publique um manual sobre administracdo de servicos de enfermagem

hospitalar que inclua metodos de preparar para lideranca.*

MENEZES (1961), analisando os varios fatores que afetam a administracéo
eficiente do servico de enfermagem de um hospital, e interferem nos cuidados

prestados aos pacientes, relaciona como um deles, a pouca produgdo das esco-

las de enfermagem, que preparam enfermeiras para atividades de assisténcia
nas areas basicas de enfermagem e ndo para o exercicio de funcbes administra-

tivas t&o esperado por todos os administradores do hospital.

Com a ampliacdo da demanda por servigos de saude institucionalizados
& o desejo de modernizacao, o hospital tornou-se uma organizagao complexa e
passcu a exigir tecnologia mais avangada para o cuidado do doente internado e
maiores conhecimentos de administragdo hospitalar, do enfermeirc gue se formou
o responsavel pele preparo e treinamento em servigo de auxiliares e praticos de

enfermagem e por atividades administrativas (OLIVEIRA, 1979).

Em decorréncia da politica privatizante do setor saude, a enfermagem

hospitalar necessitou dominar técnicas mais avancgadas, para 0 atendimento es-

pecializado em Ceniros ou Unidades de Terapia Intensiva, bem como pela maior
utilizagBo de equipamentos medico-cirurgicos e o uso de medicamentos. [sto

veio favorecer o aumento da oferta de trabalho, a necessidade de cursos de es-

* TERCEIRO Relatério da Comissio de Peritos em Enfermagem. Rev.Brag Enferm. v.3, n.1, p.17-51, 1951,
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pecializacdo e a expanséo do numero de escolas de enfermagem, no pais
(GOMES, 1991).

Todavia, com as mudangas politicas e a crise financeira do Estado que
repercutiram no setor saude, surgiu também o momento propicio para discus-
sdes, debates e reflexdes sobre o processo de trabalho na Enfermagem, bem
como sobre a organizacdo dos servicos de saude, a formacdo do enfermeiro, o
que levou a proposicdo de nova legislacéo profissional e a mudanga curricular

para o ensine de enfermagem.

Essas reflexfes concretizaram-se através da Lei do Exercicio Profissio-
nal® em 1986, do Cédigo de Etica® em 1993 e da implantagéo do Novo Curriculo

para a Graduagdo de Enfermagem’, a partir de 1994,

Segundo LiMA (1694), o ensino de graduacdo em Enfermagem ainda esta
mais voitado para uma assisténcia hospitalar individualizada distante da necessi-
dade real brasileira, ndo considerando a Reforma Sanitaria e a implantagéo do

Sistema Unico de Satde, para a formagdo de Recursos Humanos.

Alem disso é dado pouca énfase ao papel gerencial da enfermeira pais
no curse como um todo, ¢ enfoque @ assistencial voltado ao cuidado individual,
sendo que na pratica profissional & exigido do enfermeiro o Gerenciamento de

Unidades, além da coordenacao da equipe de enfermagem.

Essas reflexfes vém embasando a tomada de decisGes sobre mudancas
tanto no ensino de graduagio guanto no papel da enfermeira como profissional,
considerando as oporiunidades do mercado de trabalho e 0 que a populagao de-

seja para sua saude.

Como um dos cursos do pais, a graduagdo em enfermagem da
UNICAMP vem participando desse processo de formacao da enfermeira, desde o
final da década de 70, até a atualidade, como pode ser constatado pela sua his-

toria a seguir relatada.

® Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986. Dispde sobre a regulamentagiio do Exercicio da Enfermagem.

¢ Resoluciio COFEN-160, 12 de maio de 1993. Aprova o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem.
" Portaria do Ministério da Educacio ¢ Cultura n° 1.721, de 15 de dezembro de 1994, Publica o novo Curi-
culo Minimo do Curso de Graduaciio em Enfermagem.
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2.2. O Ensino de Enfermagem na UNICAMP

A criag8o de "cursos de enfermagem” para a regido de Campinas, j& nas-
cia como desejo, ha quase quarenta anos. Isto pode ser observado no projeto de
Lei n° 1021, de 11 de junho de 1958), que o entdo, governador® do Estado de
880 Paulo, encaminhou ac “Presidente® da Assembléia Legislativa do Estado,
para ser submetido & deliberagdo. Esse projeto “dispde sobre a criacdo, organi-
zacdo e finalidades de uma Faculdade de Medicina, e de seu Hospital das Clini-

cas, em Campinas”.
A principio a Faculdade de Medicina de Campinas foi criada em 25 de

novembro de 1958, de acordo com o artigo 10 da Lei n® 4996. A faculdade nesta
fase inicial foi pensada como um instituto isolado de ensino superior, o qual pos-
teriormente com & criac@o da Universidade Estadual de Campinas (UEC) inte-
grou-se a mesma. Nesta mesma lei, no artigo 30, € determinada a criacéc do
Hospital de Clinicas (HC) da Faculdade de Medicina de Campinas, que atual-
mente como se sabe, é um complexo hospitalar, onde as alunas do Curso de
Enfermagem realizam seus estagios em quase sua totalidade, além de ser um

amplo campo de ensino e pesquisa para a area da saude (MOIDANO,1996, p.4)

A criacao da UEC, se deu em 28 de novembro de 1962, com 2 lei estadu-
al n° 7.655. Nesta lei consta a criag8o de varias faculdades e institutos, porém a

primeira a entrar em funcionamento foi a Facuidade de Medicina de Campinas .

Em marco de 1963 foi aprovado o decreto n° 41.690, o qual autorizava
apenas a instalagéo da Faculdade de Medicina de Campinas, vedando assim o
desenvolvimento da entdo UEC. Entretanto varias pessoas da época se empe-
nharam em oposicéo e lutaram contra essa determinag&o. Entéo, vencido esse
obstaculo, neste mesmo ano se implantou a UEC, passando a funcionar de fato,
apenas a Faculdade de Medicina, com inicio do curso e ministraco de aulas.

Devido a néo se ter ainda um local determinado para as atividades didaticas, as

¥ O governador dessa época era Sua Exceléncia Janio da Silva Quadros
* Dr. Ruy de Almeida Barbosa
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mesmas foram provisoriamente ministradas na Maternidade de Campinas, e
posteriormente, fez-se um convénio com a Santa Casa de Misericordia de Cam-
pinas. (MOIDANO, 1996 p.5)

0 ano de 1963 definiu publicamente a implantagdo da UEC, sendo o

mesmo considerado como data comemorativa, para contar o tempo de existéncia
da Universidade, que posteriormente, passou a ser denominada UNICAMP, en-
tretanto o langamento da pedra fundamental do campus de Campinas ocorreu em
5 de outubro de 1566,

No relatério da Comiss&o Organizadora da Universidade, datado de 19
de dezembro de 1966 ao Egrégio Conselho Estadual de Educac@o, no que diz
respeito a regisiros histéricos, fala-se pela primeira vez |, da criagdo de uma Fa-
culdade de Enfermagem, segundo palavras do Prof. Dr. Zeferino Vaz, entao Pre-

sidente dessa Comissao;

“E verdade de todos conhecida a absoluta caréncia de en-
fermeiras no Brasil. Ndo seria imprudente afirmar que, na presente
sttuacio, ha no Pais mais falta de enfermetras que de médicos, ainda
quando o numero destes seja mesquinho em relaciio as necessidades
da populagio”. '*

Deixa-se claro que esta necessidade é um problema grave, até mais que
o da falta de médicos, sendo que em Campinas a situacdo é pior, pois-o munici-
pio & centro hospitalar. Este problema foi avaliado pelo Conselhe Estadual de
Educacao (CEE), através de um estudo realizado pela Conselheira Madre Maria
Imaculada L. de Monteiro, Superiora Provincial da Congregacado de S. José de
Chambery, que dirigia & mantinha escolas de enfermagem, entre elas a Faculda-

de de Enfermagem “Madre Maria Tecdora”, na cidade de Campinas.

Esta Faculdade, por motivos diversos, ndo podia aceitar novas matricu-
las para o ano de 1966, e mostrou a necessidade de uma nova faculdade nesta

cidade, que atendesse as necessidades da Santa Casa e do futuro Hospital de

Clinicas, a ser construido no seu campus universitario .

* RELATORIO da Comissio Organizadora da Universidade de Campinas ao Egrégio Conselho Estadual
de Educacio. Sessfo de 19/12/1966, p. 17-18,
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Ainda, neste mesmo relatdrio da Comissédo Organizadora, cita-se que a
Faculdade de Medicina dispunha de professores para algumas areas basicas de
enfermagem, de laboratérios equipados para o ensino e de corpo docente qualifi- -

114

cado para atender as necessidades de algumas disciplinas. Porém, .. faltam
professores para as véarias cadeiras especificas de enfermagem que devem ser
ministradas por enfermeiras de nivel superior com alto padréo cientifico € mo-

raj"e.

A Prof2 Dr8 Glete de Alcantara, na ocasifo, diretora da Escola de En-
fermagem de Ribeirdo Preto, foi convidada para coordenar o curso, a qual acei-
tou o convite. No ano de 1966 com a resolugdo n° 46/66 do Conselho Estadual
de Educacéo (CEE), foi autorizado o funcionamento e organizacdo da Faculdade
de Enfermagem. Entretanto na préatica, o que ocorreu foi a incumbéncia da Facul-

dade de Medicina ministrar o curso de Graduacao de Enfermagem .

De acordo com o decreto n° 52.255 de 30 de julho de 1969 , quando
foi aprovado o Estatuto da UNICAMP, a entdo Faculdade de Medicina passou a

ser denominada Faculdade de Ciéncias Médicas (FCM).

O Regimenio Geral desta Faculdade aprovado pelo decreto n® 3467 de
29 de marco de 1874, determina gue cabe a esta ministrar 0s cursos de gradua-
¢ho de Medicina, Satde Publica e Enfermagem. (MOIDANC,1996 p.6)

QO entdo, Reitor Prof. Dr. Zeferino Vaz, em 03 de agosto de
1976,designou o Prof. Dr. Luiz Cietto, enfermeiro, para ser professor colaborador,
e o Diretor da FCM, Prof. Dr. Aristodemo Pinotti © nomeou para Presidente da
Comissao de Implantacao do Curso Superior de Enfermagem e de outros cursos
“paramédicos” da FCM. Em 17 de novembro de 1976, p.5, Prof. Cietto solicitou
ao Dr. Pinotti a regulamentacdo da Faculdade de Enfermagem, visto que o pro-
jeto de sua implantac&o ja havia sido aprovado pela comissdo especial por ele
designada. Neste projeto, de acordo com dados estatisticos do Ministério da
Educacéo e Cultura (MEC), o Ministério da Saiide afirmou que: -

“enfermagem foil uma das profissGes na qual o nimero de

graduados menos cresceu no periodo 1950 a 1973. Em 1970 havia
1 enfermeiro para cada 6.7 médicos, situacdio oposta a de paises
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desenvolvidos, sendo gue esta relagio aplicada a estudantes em
1974 mostrou 1 estudante de enfermagem para cada 8 de medicina”.

O funcionamento do curso superior de enfermagem, com as modalidades
bacharelado e licenciatura foi aprovado no dia 10 de novembro de 1977, ofere-

cendo 30 vagas, numero gue permanece até hoje.

‘Em 1978, o cursoc comeca a funcionar, integrado a FCM, nos termos do
artigo 7°, inciso 9, dos Estatutos da UNICAMP aprovado pelo decreto n° 52.255
de 30 de junho de 1969, modificado pelo decreto n° 3422 de 13 de margo de
1974, e artigo 8° inciso 2 do Regimento Geral desta Universidade, aprovado pelo
decreto n° 3467 de 29 de margo de 1974, e coordenado pelo professor Dr. Luiz

Cietto, ja nessa época, diretor da Diviséo de Enfermagem do Hospital das Clini-
cas - (HC)".

Para o funcionamento do curso, tendo em vista a inexisténcia de profis-
sionais titulados em ndmero suficiente no pais, fez-se necessaria a contratacfo
de enfermeiras, de maneira gradativa, oriundas do préprio Hospital das Clinicas e
de docentes de outras instituicbes para exercerem as atividades tedricas e de

estagios supervisionados. (PEREIRA,1993 p.2)

Participaram também no ensino de algumas disciplinas da érea basica
de enfermagem, os institutos de Biologia, Matemética, Estatistica e Ciéncias da
Computagéo, Filosofia e Ciéncias Humanas, Faculdade de Educacéo Fisica e
o Centro de Estudos da Linguagem da UNICAMP.

Através do Memorando Interno n° 21/80, datado de 11 de marco, o Prof.
Dr. Luiz Cietto solicitou junto & Camara Curricular a departamentalizacdo do
Curso de Enfermagem, que foi aprovado em 8 de maio de 1980, tendo como
area de atuagdo o Hospital das Clinicas da Faculdade de Clinicas Médicas desta
Universidade.

FFoi apenas quando graduou sua primeira turma de 18 alunas, em 1981
que 0 curso de enfermagem foi reconhecido e divulgado no Diario Oficial de 25
de dezembro, pelo Conselho Estadual de Educagdo (CEE), de acordo com o pa-
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recer n° 2038/81 e portaria n° 232 do Ministério da Educacéo e Cultura, saindo

sua divulgacdo no 1.0 da Unido em 20 de agosto de 1982.

A UNICAMP desde 1987, vem realizando seus proprios vestibulares com
mudanca significativa na forma de selecionar os seus candidatos. Segundo pes-
quisas da CONVEST" ao descrever o “perfil do vestibulando” do curso de enfer-
magem este sempre foi predominantemente feminino (80% ou mais). Na relagéo
candidato/vaga (C/V) a procura pelo curso de enfermagem que no primeiro vesti-
bular foi de 5,9, atingiu 20,5 C/V em 1995, na primeira fase de selecéo, para um

total de 30 vagas anuais.

O Departamento de Enfermagem no momento, possui em media 33 do-

centes das categorias de MS-2, MS-3 e MS-4, que s&o responsaveis pelas dis-

ciplinas com sigla EN ministradas pelas areas de: Enfermagem Fundamental;
Médico-Cirlrgica; Materno-Infantil; Saude Publica e Mental, e Administragao em
Enfermagem. Colabora no ensinc do curso de graduagéo em medicina ministran-

do a disciplina Procedimentos Fundamentais de Assisténcia ao Paciente.

O projeto de criacdo da Faculdade de Enfermagem desta Universidade
foi aprovado tanto pelo Conselho do Departamento de Enfermagem, quanto pela
Congregacdo da FCM e estd aguardando a sua aprovacéo, em insténcias supe-

riores desde dezembro de 1987, até o momento presente.

O curso de Pds-Graduagdo em Enfermagem encontra-se em fase de
estudo por uma Comissdo Especial, com o proposito de viabilizar o mais rgpido

possivel a sua implantacdo para, entdo, iniciar as atividades.

2.3. Uma Abordagem Geral do Curriculo de Graduacdo

A historia do ensino oficial de enfermagem no Brasil, tem seus primérdios
ao final do século XIX, conforme o Decreto n° 791, de 27 de setembro de 1890,
que criou uma escola profissional com a finalidade de “preparar enfermeiros e

enfermeiras para 0s hospicios e hospitais civis e militares”. Era exigido do candi-

" CONVEST. Comissfio Permanente para os Vestibulares da Unicamp.
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dato, com idade minima de 18 anos que soubesse ler, escrever e conhecer arit-
mética elementar. Do curso, a ser concluido em dois anos constava, entre outras,
ensinar “nocdes gerais de administracdo interna e escrituragcio do servigo sani-
tario @ econdmico das enfermarias”, ministrado por médicos do Hospicio Nacional

de Alienados (BRASIL, 1974, p.26), (CARVALHO,19786, p. 5).

Somente depois de decorridos trinta e trés anos, nasce a enfermagem
moderna no Brasil, atraves do Decreto n® 16.300/23, de 31 de dezembro de 1923,
gue “aprova o regulamento do Departamento Nacional de Saude Publica”, no
gual foi criado o Servigo de Enfermeiras, tendo “a seu cargo uma escoia para
instruir e diplomar enfermeiras”, durante dois anos e quatro meses, divididos em

cinco séries, sendo “as quatro primeiras séries a parte geral do curso e a uitima

destinada as especializagbes”.

No artigo n° 429, deste decreto no seu programa de instrugdo consta na
parte geral, a Administragdo Hospitalar e na especializada, nos quatro ultimos
meses, 0 Servico Administrativo Hospitalar. Era exigida idade minima de 20 anos
e maxima de 35 e diploma de Escola Normal ou comprovante de instrucéo se-
cundaria ou eguivalente. Em 1926, esta escola, passou a ser denominada Escola

de Enfermeiras “Anna Nery” (BRASIL,1974, p. 57 ss), (CARVALHC, 1976, p. 9).

Esse curriculo, semelhante ao padronizado para escolas de enfermagem
norte-americanas, vigorou por vinte e seis anos, em nosso pais, quando foi modi-
ficado pela Lei n® 775, de 06 de agosto de 1949, que "dispde sobre o ensino de

enfermagem no Pais...” ; com durac8o de 36 meses, compreendendo estagios
praticos; exigindo do candidato idade minima de 16 anos, maxima de 38 e que

tivesse certificado de concluséo do curso secundario.

No Decreto n° 27.426, de 14 de novembro de 1949, que “aprova o Re-
gulamento basico para 0s cursos de enfermagem e de auxiliar de enfermagem’,
no artigo 3° abre a possibilidade de “pds-graduacao, destinados a ampliar co-
nhecimentos especializados de enfermagem ou de administracdo”. O curso esta-
va organizado em 3 séries sendo que na ultima delas, estava alocada a matéria:

Principios de Administracdo Sanitaria. Este curriculo perdurou por 13 anos.
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Com a Lei de Diretrizes e Bases da Educagéo Nacional (LDB) n° 4.024,
de 20 de dezembro de 1961, 0 ensino de enfermagem passou a integrar o siste-
ma geral de educacio do pais firmando-se, a partir de entdo, como profissdo de

nivel universitario.

Foi através do Parecer n® 271, de 12 de outubro de 1962 que aprovou o
“Curriculo minimo do Curse de Enfermagem”, que a formacdo do enfermeiro pas-
s0u a ser efetivada em 3(irés) anos letivos, estando inserida a disciplina de Ad-
ministracdo. Além deste curso geral, criou também com mais um anc letivo, a
graduagdo do enfermeiro em dois tipos de especializagdes: a de Salde Pdblica e
a de Obstetricia. Durante 10 anos 0 ensino de enfermagem seguiu este curTiculo,

Em decorréncia da Reforma Universitaria e promulgacao da Lei n® 5540,
gue no seu 26° artigo, diz ser da competéncia do Conselho Federal de Educacdo
(CFE) fixar o curriculo & a duracdo minima dos cursos superiores corresponden-
tes a profissBes reguladas em lei e de ouiros necessarios ao desenvolvimento
nacional, as escolas de enfermagem propuseram varios ante-projetos curriculares
gue deram origem ao Parecer 163/72.

Essas escolas fiveram tal iniciativa visando sua integracdo as Universi-
dades e as exigéncias da Lei, acatando as decisbes do movimento iniciado pela
Associacéo Brasileira de Enfermagem (ABEN), no sentido de methorar o ensing e
a pratica de enfermagem.

Este parecer de 28 de novembro de 1968 formulou o Curricuio minimo
dos cursos de Enfermagem e Obstetricia que esteve em vigor durante o periodo
de 22 anos.

Pela Resolucio n® 4/72, de 25 de fevereiro de 1972, esse curriculo foi
aprovado e compreendia 3 (trés) partes sucessivas: a) pré-profissional, b) tronco
profissional comum, abrangendo varias matérias, e dentre elas a Administragéo
aplicada a Enfermagem; c) e as habilitacbes. Na habilitagdo em Médico-
Cirargica consta a Administracdo de Centro Cirurgico e Administracéo de Enfer-

magem Hospitalar;, para a habilitacdo em QObstetricia, consta Administracdo de

Servigos de Enfermagem em Maternidades e Dispensérios Pré-natais: e na habi-
litacdo em Saude Publica; faz parte a Administrac8o de Servigos de Enfermagem
em Unidades de Satde Publica.
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Nesse curriculo para a habilitagdo geral do enfermeiro, as aftividades
eram integralizaveis, com durac@c minima de rés anos letivos e carga horaria de
2500 horas.

Em 15 de dezembro de 1994, com a publicacio da Portaria do Ministério
da Educacdo e Cullura n® 1.721, comega a vigorar 0 novo curriculo minimo do
Curso de Graduacdo em Enfermagem que orienta a formacdo da enfermeira em
tode o territério brasileiro, a ser implantado de forma gradativa até 1996, ultimo
ano de vigéncia do anterior.

No atual curriculo, a graduacio em enfermagem deve ter a duracdo mi-
nima de guatro anos, ou oito semestres letivos, com atividades tedricas, praticas

e estagios supervisionados, integralizdveis em 3.500 horas, abrangendo quatro

dreas tematicas ou de conhecimento, camo consta no Art. 3° : as Bases Bioldgi-
cas e Sociais de enfermagem, os F ;.znd.ame_htos de Enfermagem; a Assisténcia de -
Enfermagem e a Administracio em Enfermagem, com 15% (525.hs) da carga ho-
raria total do curso.

A nova legislacio valoriza a discipiina de Administragio em Enfermagem,
n&o apenas colocando-a como area tematica mais abrangente, mas também pelo
aumento de sua carga horaria, e por garantir para seu conteudo, o ensino de
Administracéo do Processo de Trabalho e da Assisténcia de Enfermagem.

Em relacBo ac campo de estagio esta lei prioriza 0s hospitais gerais e 0s
especializados gue sejam de médio porte; bem como os servigos de ambulatori-
0s; os da rede basica de satide, oportunizando experiéncias de aprendizagem . em
diferentes niveis de complexidade da assisténcia: primaria, secundéria e terciaria
e, portanto, futuros campas de atuacdo da aluna como profissional.

A participacéo efetiva da enfermeira do servigo de saude onde o estagio
curricular for desenvolvido, @ assegurada no planejamento programatico, no pro-
cesso de supervisdo e também na avaliacdo da estagiaria. Tanto o ensinc tebri-
co, 0 pratico, quanto o estagio, a ser supervisionado por docente do curso, de-
vem ser desenvolvidos ao longo do curso, deixanda evidente, por esta e pelas
razdes acima citadas, a importancia dada a Administracdo em Enfermagem.

Nas origens do cursoc de enfermagem da UNICAMP, encontram-se, em
documento gue instrui 0 processo de criacdo do mesmo, descritas as seguintes

finalidades: “Formar enfermeiras obstélricas e outros profissionais de enferma-
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gem; - Preparar docentes pesquisadores e especialistas em todos cs ramos da
enfermagem, - Promover e realizar estudos, pesquisas e curses, que visem a
melhoria do ensino e . do exercicio de enfermagem; - Prestar servicos a comuni-
dade, em cooperag&o com os Poderes Publicos e entidades particulares, tendo
em vista a melhoria de saude da populagdo e desenvolvimento da enfermagem
em ambito local, nacional e internacionat.”"®

Desde o comeco de seu funcionamento, as duas modalidades curricula-
res oferecidas para o curso graduacado em enfermagem foram: o bacharelado e a

licenciatura.

Para a formacao de bacharel, constava 245 créditos, distribuidos em 51

disciplinas com carga horaria total de 3675 horas, ministradas em 8 semestres. E
para a licenciatura em Enfermagem o curriculo era constituido de 261 creditos,

distribuidos em 57 disciplinas dando a carga horéria total de 4215 horas, minis-

tradas em 9 semesires letivos.

O desenvolvimento dessas duas modalidades de curso sempre confou
com a participacéo docente de outros Institutos e Faculdades da Universidade,
buscando fornecer as condigbes necessarias para o preparo de enfermeira gene-

ralista e educadora.

Apos esta primeira reforma curricular, o curso de Enfermagem ficou assim
astruturado: o bacharelado com 3600 horas @ com Licenciatura 4140 horas. A
area tematica de Administracéo em Enfermagem tem como carga horaria { 540
horas) 15% do total de horas curriculares distribuidas do 3° ao 8° semestres, ao

longo do curso,

As disciplinas, relativas a teoria e pratica de Administracdc em Enferma-
gem do curriculo ainda vigente, passam a serem explicitadas no proximo capitu-

lo, assim como o Método de Projetos.

¥ Oficio n° 092/79, do Processe de Tmplantagdo do Depto. de Enfermagem da FCM, n°1099/80
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3 - O ENSINO DE ADMINISTRACAO EM ENFERMAGEM E O
METODO DE PROJETOS

3.1. Disciplina teérica: Administracdo Aplicada a Enfermagem

O curso de graduacdo em Enfermagem da UNICAMP iniciou suas ativi-
dades em 1978, estando as disciplinas (tedrica e pratica) de Administragdo Apli-
cada a Enfermagem alocadas no 8° semestre letivo. Tém como metas orientar a
aluna na sua futura atuacéo profissional, sendo consideradas como de conclusao

da graduacéo.

O processo de trabalho “Administrar’ (CASTELLANOS et al.,1989) das do-

centes responsaveis pelas disciplinas em foco, caracteriza-se por dois momentos
distintos e complementares, O 1°, inicia-se com o ensino tedrico da disciplina e o
2°, pelo ensino pratico (estagio supervisionado) e sdo ministradas concomitan-

temente , no decorrer do semestre letivo.

A disciplina tedrica de Administracdo Aplicada a Enfermagem apresenta
como objetivo, levar a discente a estudar, na Administrag&o Geral, os principios e
elementos constitutivos aplicados a enfermagem; com carga horaria de 105 horas
e conteudo programatico dividido em 6 grandes temas centrais, quais sejam:
1) Fundamentos da Administracdo Geral, 2) Estrutura e Organizac@o de Servigos,
3) Agdo Administrativa, 4) Administracdo de Recursos Humanos: Politica de pes-
scal, 5) Administrag@o da Assisténcia de Enfermagem e 6) Avaliacdo e controle

Administrativo e seus varios sub-temas (Anexo 1- Contetdo Tedrico).

Consideram-se instrumentos ou meios de trabalho da disciplina, os recur-
sos humanos (estudantes, secretarias, coordenadora, diretora, etc.), recursos fi-
sicos (sala de aula, de video, anfiteatro, biblioteca, etc.), e os recursos materiais
(conteudo programatico, estratégias de ensino, computadores, livros, periddicos,
index, video, projetores, quadro de giz, e outros).

Tem esta a finalidade de instrumentalizar a aluna teoricamente em rela-

8o a conceitos, principios, teorias adminisirativas gerais, sempre comparando
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Como estratégias de ensino foram utilizadas aulas expositivas, discus-
sbes em grupes e outras formas de ensino. Na avaliag8o foram realizadas trés

revisbes escritas da aprendizagem, ao término de cada dois temas centrais.

3.2, Estagio Supervisionado de Administracdo em Enfermagem

O objetivo do Estagio Supervisionado de Administracdo Aplicada a En-
fermagem é a aplicagdo dos conhecimentos teodricos da administraggo assimila-
dos pelas educandas, através do desempenho de atividades gerenciais e assis-
ténciais de enfermagem, na pratica (em diferentes setores de atendimento a sau-

de), com carga horéaria de 270 horas.

Para realizacéo do estagio as discentes tiveram a oportunidade de esco-
Iher uma Unidade de Saude (hospitalar ou basica), na qual atuaram como a en-
fermeira gerente da unidade-campo de estagio. Na avaliagdo de desempenho foi
considerada a auto e heterc-avaliacdo e ¢ trabalho ou relatério final, segundo a

Metodologia de Projetos.

O Projeto foi elaborado a pariir do levantamento de um problema da Uni-
dade campo de estagio, sentido por todas (aluna, enfermeira e sua equipe, e
professora-supervisora), que foi descrito seguindo as fases da metodologia cien-
tifica, e desenvolvido durante todo periodo de estagio. O seu desenvolvimento
teve como metas que a discente conseguisse fazer a ligagdo entre o conheci-
mento tedrico apreendido e a pratica desempenhada em campo de estagio; ana-
lisasse criticamente a realidade onde estava inserida, ultrapassando 0s primeiros
conhecimentos ja adquiridos e propondo novas solucdes para 0s probiemas por

ela detectados,

A superviséo docente ocorreu de forma indireta, pois o aluno ficava dire-

tamente sob observacdo e orientacdo da enfermeira-chefe da unidade, seguindo
a programacao que foi fornecida e discutida com a enfermeira antes do inicio do

estagio.
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A docente-supervisora estimulava a aluna a prestar a assisténcia de en-
fermagem, praticande o cuidado direto ao paciente, bem como desenvolver ca-
racteristicas de gerente da unidade, sempre considerando os recursos humanos,
materiais, organizacionais e estruturais existentes, bem como levando em conta a

Filosofia da Instituigéo e do Servige de Enfermagem.

Os instrumentos ou meios de trabalho da disciplina foram: recursos hu-
manos (estudantes, pacientes/clientes, docente-supervisora, enfermeira e sua
equipe e ouiros profissionais de saude); recursos fisicos (Unidades Basicas de
Saide, Unidades de internacbes, Unidades ambulatoriais Especializadas, além
de visitas a outras Instituicdes de Salde), recursos materiais (todo suporte orga-

nizacional e tecnologico para o desenvolvimento dos procedimentos e agbes es-

paecificas de enfermagem).

A finalidade da pratica de administracdo de enfermagem imediata pode
ser considerada como.a observacao e atuagéo da aluna, como se fosse a propria
enfermeira responsavel pela unidade-campo de estagio, buscando desenvolver o
espirito critico sobre a realidade, tendo em vista a meihoria da saude da popula-

¢ao atendida.

E a finalidade da pratica administrativa de enfermagem mediata é que
como profissional, cidada e trabalhadora universitaria, saiba gerenciar uma Uni-
dade de Saude; analisar as politicas existentes de modo a interferir nas tomadas
de decisbes do setor saude em prol dos interesses das classes menos favoreci-
das; e, participar de grupos de ensino/pesquisa em seu local de trabaiho, objeti-

vando a melhoria dos recurscs humanos e do proprio desempenho.

Por acreditar nesta possibilidade de melhoria do ensinc-apredizagem foi

implementada a Metodologia de Projetos.

3.3. O Método de Projetos

A qualidade do ensino de graduacao tem sido uma das preocupactes da
Universidade que retoma e amplia suas metas procurando formar, ndo apenas

um profissional tecnologicamente preparado para desempenhar suas funcbes no
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mercado de trabalho, mas também para ser um cidadao consciente e criativo, ca-

paz de promover mudancas significativas em sua realidade socio-cultural.

Como parte integrante da educac8o universitaria, os cursos de enferma-
gem, no Brasil, vém reestruturando seus curriculos, na busca por um ensinc mais
efstivo e condizente com as atuais exigéncias de uma sociedade em constante

transformacao, para formar o individuo como sujeito e participante de um grupo.

A interdisciplinaridade no meio académico é de interesse n&o sé como
método de ensino e fixacdo da aprendizagem mas, também como um elo de liga-
¢Bo entre o pape! da universidade e o avanco cientifico através da pesquisa.

...“a palavra interdisciplinaridade se refere & associagéo in-
tima ou interagiio, entre duas ou mais disciplinas, indo desde uma

simples comunicagio de idéias até a integrago de conceitos organi-

zativos, metodologia, procedimentos, terminologia ¢ epistemologia™
(CHAVES, 1982, p.19).

Envolvida no ensino das disciplinas: Metodoiogia de Pesquisa e Admi-
nistracdo Aplicada a Enfermagem, do curso de Graduagao em enfermagem, pen-
samos num caminhar metodoldgico no qual a aprendizagem pudesse ocorrer de
forma mais criativa e com vistas a revisar 0s conhecimentos anteriores adquiridos
em outros estudos e experiéncias discentes, pela utilizagdo do “pesguisar na
pratica”.

Através das atividades de uma pesquisa € oferecida para a aluna a
oportunidade de criar e ter uma producéo pessoal concreta ligando os conheci-
mentos tedricos de administracéo em enfermagem com os de pesquisa, utilizando

na pratica, as etapas do método cientifico.

Afirma DEMO (1991,p.9) que .."pode-se tentar cotidianizar a pesquisa,
como processe normal de formagao histérica das pessoas e grupos, @ medida
gue significar também condicbes de dominio da realidade gue nos circunda’,
pensamos gue isto também € possivel para a enfermagem, se quisermos desen-

volver na aluna a atitude cientifica.

A atitude cientifica explicitada por DIAZ BORDENAVE; PEREIRA (1984, p. 221)

“.. depende das experiéncias vividas pelos estudantes, e isto, por sua vez, de-
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pende da metodologia de ensino-aprendizagem empregada pelos professores”.

Fundamentadas nessas premissas, perguntamos:

s Qual metodologia de ensino-aprendizagem poderiamos utilizar para que

alunas se sentissem motivadas a desenvolver em si mesmas a atitude cientifica?

e Como leva-las a questionar o qué e o como administrar, tendo uma vi-
s30 mais globalizante da realidade através de estagio supervisionado, e futurc
campo de trabalho profissional?

O caminhar possivel encontrado foi a proposta e a realizagéo do Método
de Projetos que vem sendo aplicado ha 10 (dez) anos, ou desde 1986 até 1995,
por se acreditar, como afirma DIAZ BORDENAVE;PEREIRA (1984, p.233) que o “Método

de Projetos € um dos métodos de educagéo sistematica, talvez o mais completo

de todos’; como experenciado por MAURO (1982,207p), no ensino de enfermagem.

A idéia de projetos é bastante antiga e o homem, seja ele adulto ou jo-
vem, no seu dia a dia concebe varios projetos. A sua execuglo tera maior ou
menor éxito dependendo dos recursos, da energia, da inteligéncia e iniciativa de
cada pessoa. Para AGUAYO (1959,p.86) "Na vida real quase tudo se aprende e se
realiza sob a forma de projetos.” Ainda, expressa que essa maneira de ensinar
uma disciplina, surgiu em Massachusetts (USA) por volta de 1908, no ensino
profissional, ¢ da agricultura e, posteriormente, foi difundido para ouiros setores

do ensino escolar.

inspirado nas idéias de John Dewey (1985)" o Método de Projetos, foi
desenvolvido por William H. Kilpatrick (1978)"* que o imaginou como uma forma
concreta e sistematica de ensinar. Ele o descreve como um ato deliberado e in-

tencional, que se executa em um ambiente natural. (HEIDEGERKEN,1963).

CARVALHO acrescenta que esse tipo de metodologia tem grande aplica-

¢80 no ensino universitario, principalmente nas disciplinas, cujas atividades séo

¥ john Dewey (1839-1952), norte-americano, filoséfo instrumentalista, reformador educacional, deixou
extensa obra de pedagogia experimental.” Foi o criador da “Educagiio Nova” na América, entendida como
a pedagdgica do “aprender fazendo™,

" Wiitliam H. Kilpatrick, continuador do trabalho de Dewey. Foi o primeiro a concretizar pedagogi-
camente o metodo de projetos. Acreditava que projetar e realizar era viver em liberdade, o que
significa estilo de vida democratico,
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efetivamente praticas, de aplicag@o de conhecimentos, como na engenharia, na
arquitetura, na enfermagem, no servico social e outros. Destaca, ainda sobre:
. “trés pontos serem essenciais ao auténtico projeto. - que
implique em atividade propositada do aluno pelo esforgo motivado,
com um proposito bem claro e definido, - que se realize tanto
quanto possivel em situacfio real, - que vise resolver um problema

concreto ou a confeccionar algo material, O projeto lida com fatos e
com coisas, ¢ nfo apenas com idéias” (1984, p.255).

Este método é também enfatizado por NERICI (1981, p.131), quando afirma
que ..“consiste em levar o educando individuaimente ou em grupo a projetar
algo de concreto e executa-lo”. Entretanto, a questo do tempo necessario para
a sua elaboracéo e execucdo pode limitar seu uso no ensino. Qutros autores
destacam ainda que um programa inteiro de ensino ndo deve se limitar a
“projetos” tendo em vista que nem todos os conteldos programéaticos podem ser
desenvolvidos por esta técnica. (CARVALHO,1984); DIAZ BORDENAVE; PEREIRA, 1984)

Dentre as seqléncias existentes da Metodologia de Projetos, optamos
pelas etapas definidas por DIAZ BORDENAVE; PEREIRA (1984, p.233) a ser realizada
através de quatro fases distintas a saber:

o Intencdo: "curiosidade e desejo de resolver uma situacdo concreta™®.

Nesta etapa foi realizado, pela aluna, o levantamento da justificativa ou necessi-
dade de fazer o projeto sobre um tema oriundo do local campo de estagio curri-

cular onde ja tivesse experienciado em outras oportunidades.

o Preparacfo: "esiudo e busca dos meios necessarios para a solucéq”.

Cada discente contatou a enfermeira que trabalha na Unidade campo de esta-
gio de sua escolha e outros profissionais da area de saude; como por exemplo a
nutricionista, a fisioterapeuta e a partir dessa troca de idéias a aluna foi fazendo
0s ajustes dos meios e materias necessarios para a elaboragéo do seu projeto e

a definicdo do problema a ser pesquisado.

'S Grifos desta autora.
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¢ Execucgdo: “aplicacdo dos meios de trabalho escolhidos”. Nesta fase,

seguindo as fases do método cientifico, o projeto foi planejado sendo executado

durante todo periodo de estagio.

o Apreciacio: “avaliacdo do seu trabalho, em relac8o aos obietivos fi-

nais”. A aluna avaliou o trabalho realizado, em relagio aos objetivos gue havia
proposto, deixando no relatério final o seu parecer sobre as facilidades efou difi-

culdades encontradas para a realizacdo do mesmo.

A orientacéo desta metodologia compete ao docente que supervisiona as
atividades de cada aluna desde o planejamento, a execugdo e a avaliagdo dos

resultados finais.

Com a finalidade de tornar ¢ ensino mais participativo ative e critico, foi

aplicado o “Método de Projetos” a partir de 1966 até 1995, portanio, durante
10{dez) anos consecutivos para as graduandas do curso de Enfermagem da
UNICAMP que elaboraram e executaram diferentes projetos individuais e em gru-
po de duas, trés e quatro alunas, e conforme, consta, ne Quadro n®1, dois tipos

de trabalhos avaliativos -

¢ 0 primeiro, era Descrigdo do Local-Campo de Estagio, realizado no pe-
riodo de 1981 a 1985, com o objetivo de fazer apenas o levantamento de neces-
sidades guanto a recursos humanos, materiais e planta fisica e proposigdo de
mudancas imediatas, na época em que as atividades da UNICAMP eram realiza-

das na antiga $anta Casa de Misericordia de Campinas (ndo analisados},

e 0 segundo, Relatério Final dos Projetos de Pesquisa elaborado a partir
de 1986, quando o Hospital de Clinicas da UNICAMP, foi inaugurado, no campus
Universitario em Barfo Geraldo.

Estes também néo foram objeto de analise tendo em vista que os traba-
thos de 1988 e 1891 foram exiraviados. Portanto, os Relatorios analisados cor-
respondem aos quatro Gltimos anos deste estudo, ou seja dos anos letivos de
1992 a 1995,
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A aplicacdo do Metodo de Projeto se deu através do desenvolvimento de
auto-aprendizagem, com a orientacéo das professoras das disciplinas tedrica e
pratica de Administracdo em Enfermagem; do convivio com os profissionais de

diferentes areas da saude e da consulta a especialistas.

Para realizacao desta acao pedagdgica a discente cursou, no decorrer do
5" semestre, a disciplina “Introducdo a Metodologia de Pesquisa em Enfermagem”
gue tem como objetive compreender a sistematica da metodologia cientifica, ela-
borar trabalho de iniciacéo cientifica, efetuar e apresentar por escrito e verbal-

mente o relatdrio final de pesquisa.

A disciplina Metodologia de Pesquisa, com carga horaria de 45 horas,

abordou no seu conteudo, 0s seguintes assuntos: tipos de conhecimenios, linhas

de pesquisa; método cientifico; aspectos éticos e procedimentos metodoldgicos
de pesguisa. As esiralegias de ensino ulilizadas foram: aulas expositivas-
dialogadas, seminarios, discussdes, elaboracdo de pesquisa em grupos peque-
nos e pratica de campo. Os temas pesquisados, de livre escolha das alunas, fo-
ram selecionados por elas, a partir de suas experiéncias positivas em estagios de

outras disciplinas.

Para avaliac8o da aprendizagem houve a participacdo das alunas em to-
das as atividades de classe. Houve também, a elaboragdo e a apresentacdo do
relatorio final de investigaco, realizada em sala de aula segundo “Normas” ori-
entadoras para temas livres, como se fosse para apresentar em um evento cienti-
fico, como por exemplo: em congresso de enfermagem, ou seja, guinze minutos

para explanacéo e cinco para a discussio do estudo.

A interdisciplinaridade ocorreu apds a utilizacdo do embasamento tedri-
co-pratico da disciplina de Metodologia de Pesquisa com as duas outras discipli-
nas: - Administracéo Aplicada a Enfermagem (teoria) e Estagio Supervisionado

de Administracido em Enfermagem (pratica), quando foi possivel se fazer a interli-

gacao, retomando os conteudos ja apreendidos pelas estudantes.

A sistematizaco do processo de ensino-aprendizagem de Administracdo
em bEnfermagem se deu através da escolha do campo de pratica pela aluna, de

acordo com suas experiéncias positivas vivenciadas em estagios curriculares de
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outras disciplinas. Ela passou por um periodo de adaptacdo e observagao, pela
vivéncia com a equipe multiprofissional, através do dialogo com a equipe de en-
fermagem e a docente-supervisora de estagio, e apds, delimitou o problema a ser
pesguisado. Concomitantemente a estudante definiu 0s objetivos e seguiu o0s
passos do método cientifico para fazer o seu projeto procurande a fundamenta-

¢80 tedrica e 08 recursos Necessarios para a progresséo do mesmo.

No decorrer do estagio a estudante foi executando o gue havia previsto
no seu cronograma de atividades, buscando a orientacdo das professoras e de
outras pessoas; a troca de experiéncias com as colegas que se deu através de
reunides em pequenos grupos, guando se fazia também a avaliagdo do anda-
mento dos projetos. Concluiu a sua pesquisa escrevendo um relatério final, que

deixou como contribuicdo para a Unidade onde estagiou e para o curso de En-

fermagem. Também fez a apresentac@o do mesmo para a equipe de enfermagem
do campo de estagio e para o grupo classe, seguindo os passos de uma apre-

sentacao formal.

A utilizac@o da estratégia de ensino pelo Método de Projetos teve como
meta final para a futura profissional: aprofundar o conhecimento, resolver pro-
blemas administrativos sob uma base cientifica e despertar o interesse peia in-

vestigacéo sistematizada.

Q projeto de pesquisa poderia ser planejado e executado com menor difi-
culdade se a aluna trouxesse maior embasamento € experiéncia de pesquisa na
pratica, bem como se houvesse maiores recursos bibliograficos para o aprofun-
damento do estudo em questéo, e também, disponibilidade de tempo para imple-

mentagdo das mudancas necessarias e por ela proposta.

A grande diversidade de campos de estagios, as necessidades e proble-
mas levantados para as pesquisas pelas discentes, sob a superviséo de uma do-
cente, tem como ponto complicador desta abarcar todas as especificidades do
conhecimento mas, por ouiro fado, oportunisa as discentes a ampliarem 0s seus
relacionamentos interpessoais e a buscarem orientacdes com especialistas, no

sentido de proporem as solugdes projetadas.
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3.4 . Andlise dos Relatérios de Pesquisa feita nos Projetos

Para finalizar os esclarecimentos sobre os Projetos, analisamos o resul-
tado das pesquisas obtido em 63 projetos (Quadro I, parte 3°-p.29) e entregues
petas alunas na forma de relatérios de pesquisa, sendo que destes, 60 foram
elaborados individualmente e 03 deles em grupo. Um grupo era composto por

trés alunas, e os dois outros grupos, por duas alunas rf-espec‘i;ivan'uai"itea.16

Os projetos foram caracterizados quanto aos tipos em: Didaticos, Inte-
lectuais e Materiais; quanto ao Local campo de estagio; quanto a Especialidade

médica, o Contetido abordado;, a Seqléncia e a Coeréncia metodologicas.
Estes demonstraram que dentre os 83 ( 100,00%) projetos, os Relatérios

de Pesquisa eram dos tipos:

s Material 30 (47,6%) considerados como uma “contribuicdo concreta”
para © campo de estagio, como por ex.. a elaboracéo de Manuais de Normas e
Rotinas; Sistematizacéo da Assisténcia: para paciente psiquiatrico; a crianga mo-
nitorizada com traumatismo craneo-encefalico; Programa de Educac@o para o

paciente e familia, entre ouiros;

+ Intelectual 26 {41, 3%) pois as alunas levantaram um problema em que
buscavam “saber maig”, adguirir “mais conhecimento”; ex.: caracterizagdo de cli-
entela com desnutricdo; caracterizacdo do paciente aidético; do epilético e de

usuarios do Centro de Saude.

« Didatico 7 {11,1%) restantes, pois elas visaram melhorar a habilidade
propria para “aprender ou ensinar’, ex.. Educagéo Continuada para funcionarios
ou para a salde dos clientes; treinamento de enfermeiros para ausculta cardiaca,

antre outros.

Das opgdes para local de estagio foram escolhidas as Unidades : Médi-
co-cirtrgicas 32 alunas (47,8%); Ambulatérios especializados 09 (13,4%); Gine-
co-Obstetricia e Neonatologia 13 (19,4%); Centros de Saude 08 (11,9%) e Hos-
pital Psiquiatrico 05 (7,5%), num total de 67 alunas.

S Um projeto elaborado individualmente ndo pode ser analisado por encontrar-se extraviado, logo para
analise destes projetos ¢ n° de alunas sera 67, ¢ nfo o total de 68, das que estagiaram, no periodo em estudo.
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Dentre as especialidades de atendimento aos pacientes/clientes, quer
seja em area Hospitatar, ou em Saude Coletiva, as mais requisitadas pelas estu-
dantes estdo entre as: Unidade de Terapia Intensiva (UT!) pediatrica e adulio;
Centro Cirdrgico; Pediatria; Moléstias Infecciosas e Psiquiatria. Na Assisténcia a
Satde da Mulher as alunas optaram pelas Unidades de: Ginecologia, Obstetricia,
Alofamento Conjunto, Neonatologia e também alguns Ambulatorios, bem como
diversos Centros de Sadde Municipais.

Maiores detalhes podem ser observados no quadro demonstrativo dos
projetos elaborados, pelas ex-alunas e 0s respectivos locais de estagio, dos anos
letivos de 1992 a 1995 objeto da analise deste estudo.

Os conteudos abordados nos trabalhos de pesquisa abrangeram os se-

guintes temas administrativos:

e Administracdo da Assisténcia de Enfermagem com 21 (33,4%) dos
quais onze trabalhos eram relativos a Programas de Educac¢do para a Saude de
pacientes e familiares e dez sobre Sistematizacdo da Assisténcia de Enferma-

gem;

e Administracio de Recursos Humanos com 17 (27,0%) trabalhos,
sendo : seis em Educacio Continuada e em Servico; guatro de Motivacéo e Sa-
tisfac&o no Trabatho, guatro sobre Dimensionamento: Rotatividade e Calculo de
Pessoal; dois descrevendo Cargoes e Funcdes e um sobre Educacéo para a Sa-

ude de funcionarios;

o Estrutura e Organizacdo de Servigos com 13 (20,6%) sendo dez Ma-
nuais de Procedimentos, Normas e Rotinas e trés Organograma e Estrutura Fisi-

ca de Unidade de Internacéo e UT! pediatrica;

o Ac¢do Administrativa com 5 (7,9%), todos sobre Sistemas de Comuni-
cacao a saber | Comunicacdc na passagem de plantdo; na visita médica; e co-

municacao com outras Unidades ou Servigos;

¢ Avaliagdo e Controle Administrativo com 3 (4,8%) estudos sobre Pa-

drdes e Avaliacio da Assisténcia de Enfermagem e de Servigo.
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Existem ainda 4 (6,3%) trabalhos caracterizando o usuério de Posto Mu-
nicipal de Sadde; o Funcionario de uma Unidade de Internacéo, como também, a

Pratica dos Profissionais da Equipe de Enfermagem.

Dos temas centrais ministrados na disciplina tedrica de Administrag&o o
Unico que ndo foi contemplado com nenhum projeto de pesquisa, neste periodo
analisado, foi o de Fundamentos de Administracdo Geral, que engloba os subte-

mas: Funcdes e Teorias de Administragdo e Processo Decisorio™.

Foram considerados metodologicamente corretos 42 (66,7%) dos projetos
estudados, pois continham todos os itens que constituem um trabalho cientifico,
ou seja, Introducéo, Material e Método, Resultados e Concius@o, bem como as

Referéncias bibliogréficas e Anexos, colocados em seqUéncia e com coeréncia

metodoldgica, de acordo com os objetivos propostos, segundo orientacéo das

docentes-orientadoras.

Os demais relatdrios, 21 (33,3%) foram classificados como incorretos,
pois apresentaram falhas metodologicas relativas a: objetivos muito amplos;
confusdo conceitual entre método, material e instrumentos de coleta de dados;
populacdo e amostra inadequadas; referéncias bibliograficas com apresentagéo

ou citacdo errbneas,

Apesar dessas falhas os estudantes souberam elaborar uma pesquisa ci-
entifica, fazendo a ligacgéo interdisciplinar, de acordo com as etapas da Metodo-

logia de Projetos.

Com o intuito de complementar estas informacgdes, indicamos os locais de
estagios e os titulos dos relatérios de pesquisa ora analisados, através da lista-

gem que pode ser observada no quadro 2.

+ Sobre Processo Decisorio e importancia da "Tomada de Decis@o em Enferma-
gem”, em planejamento e ensino de Administra¢&o da Assisténcia de Enferma-
gem ver: Scholz M R.1891,211p.
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4-A TRAJETORIA METODOLOGICA

Para efelivacio deste estudo foi adotado um caminhar metodolégico que

transcorreu em irés etapas, distintas e concomitantes, sendo elas:

e Jevantamento retrospectivo - documental, na perspectiva histérica, a
fim de localizar 0 curso de enfermagem desde o momento de sua criagdo até a

atualidade, dentro do contexto e objetivos da instituicao em que esta inserido;

e analise de "Relatérios de Pesquisa’ elaborados a partir da utilizacéo
do Meétodo de Projetos, para verificar a aplicabilidade dos contetdos tebricos

de Administracéo em Enfermagem e a execucéo desses projetos, na pratica.

A avaliacdo desses relatorios foi feita utilizando-se a classificagdo de
HEIDGERKEN (1963, p. 304) que refere serem trés os tipos de projetos: - Material:

considerados os projetos que tiveram uma producdo concreta, deixando uma

contribuigo material para o campo de estagio; - Intelectual: significando levantar

um problema em que o aluno buscou saber mais ou adguirir maiores conheci-

mentos sobre determinado assunto; - Didatico: 0s que procuraram melhorar a

habilidade propria de aprender ou de ensinar outros.

e anélise de enirevistas, pela abordagem do Método de Anélise de
Conteudo que segundo BARDIN “procura conhecer aquilo que esta por tras das
palavras sobre as quais se debruca. (...) numa busca de outras realidades atra-

ves das mensagens” (1977,p.44).

Explicam LUDKE; ANDRE qgue no “‘processo de decodificacéo das mensa-
gens utiliza-se, ndo s6 o conhecimento formal, 16gico, mas também o experencial,

onde estéo envolvidas sensacdes, percepcdes, impressbes, intuicdes’ (1986, p.41).

Afirmam, também, QUIVY; CAMPENHOUDT que “todos 0s métodos de analise

de conteudo séo adequados ao estudo do nao dito, do implicito” (1992, p.228).

Acrescenta MINAYO que este método enguanto “técnica de tratamento de
dados, busca sua logica na interpretacdo cifrada do material de caréter qualitati-
vO” (1992, p.200).
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A Andlise de Conteudo foi pensada por BARDIN como:

“um conjunto de técnicas de andlise das comunicagBes visando
obter, por procedimentos sistematicos e objetivos de descrigiio do
conteudo das mensagens, indicadores (quantitativos ou ndo} que
permitam a inferéncia de conhecimentos relativos as condigdes de
produgio/recepgdo (variavels inferidas) destas mensagens”(1977,
p-42).

S&o trés as fases descritas por este autor a saber: - a pré-analise; - a ex-

ploracéo do material;- o tratamento dos resultados, a inferéncia e a interpretagéo.

Na pré-anélise € o momento que consiste em organizar, operacionalizar
e sistematizar as intuicbes ou as idéias iniciais, estabelecendo uma programacao

flexivel, porém precisa do plano de analise pela escotha dos documentos; for-

mulacao dos objetivos e a elaborac&o dos indicadores, gue fundamentaram a in-

terpretacéo final.

A exploracdo do material & a fase de analise propriamente dita, embora
ionga e enfadonha, em que se faz a administracéo sistematica das decisdes to-

madas e as operacdes de codificacdo e enumeragao do material.

O tratamento dos resultados, a inferéncia e a interpretagdo sio obti-
des pela transformac&o dos dados brutos em significativos e validos, através de
diferentes tipos de operaces estatisticas, testes de validacdo que permitem pro-
por inferéncias e antecipar interpretagbes segundo 0s objetivos propostos e ou

novas descobertas.

4.1. Os Momenfos da Coleta de Dados

A coleta de dados foi feita através de levantamento dos documentos ofi-
ciais, como leis, pareceres, regulamentos, cartas, oficios e outros, quanto a cria-
¢ao do Curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Campinas, desde
1958 até 1995, relativos ac seu planejamento e implantagdo. Além desses, foram
vistos os programas especificos das disciplinas de administracdo em Enferma-

gem.
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Para se verificar a validade da experiéncia de ensino na aplicagéo do
Método de Projetos que vem sendo desenvolvido ha 10 (dez) anos consecutivos,
na pratica de administracéo em Enfermagem, foram analisados 63 projetos, dos
anos letivos 1992 até 1995, escritos por 67 alunas, que cursaram as disciplinas:

teoria e estagio supervisionado de Administracéo em Enfermagem.

Com a finalidade de compreender melhor as questbes e problemas do
processo ensino-aprendizagem de Administracdo em Enfermagem, ocorrido du-
rante esses 15 {guinze) anos, buscou-se conhecer a opinido de enfermeiras que
trabalham em diferentes locais de saude, do complexo hospitalar da UNICAMP,
analisando os depoimentos obtidos nas entrevistas semi-estruturadas, compos-

tas por uma questao fechada e seis abertas, inseridas como anexos 2 ¢ 3.

4.2. A Anédlise de (Conteudo

Dentre as técnicas preconizadas por BARDIN (1977) para iratamento dos

dados, optamos pela Andlise Tematica, que segundo esse autor “consiste em

descobrir nicleos de sentido que compdem a comunicagio e cuja presenca, ou
freqiéncia de aparicdo podem significar alguma coisa para o objetivo analitico
ascolhido”. A Anélise Categorial possibilitou a categorizacdo do conjunto dos
depoimentos, classificando-os em Unidades de Registro, primeiramente por di-
ferenciac&o e a seguir por reagrupamento (reducéo), de acordo com o género
(analogia), segundo os objetivos propostos neste estudo, pois “a classificag&o
dos elementos em categoria exige uma investigacdo daquilo que os mesmos tem

em comum”.

Os passos adotados foram: - Coleta dos Depoimentos; -Transcrico
das Entrevistas, na integra (vide 0 anexo-n°3); - Levantamentc das Unidades

de Registro, que perfaz o total de (280) duzentos e oitenta unidades.; - Agru-

pamento de(P07) duzentos e sete unidades de registro, (gerais) dividas em 10
(dez) categorias, subdivididas em percepgbes favoraveis e desfavoraveis., -

Agrupamento das Sugestdes dadas em (03) irés categorias, sendo(28) vinte e
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oito para a Teoria; (25) vinte e cinco para o Estégio e (20) vinte para o Método de

Projetos, num total de (73) setenta e trés registros.

Procuramos fazer analise quanti-qualitativa das opinides de enfermeiras
egressas do curso de graduagdo em enfermagem desta Universidade, que se
graduaram desde a primeira turma em 1981 até 1995, ou seja, no periodo de 15
{quinze) anos, perfazendo um total de 275 (duzentos e setenta e cinco) alunas
formadas.

Destas alunas egressas, estavam exercendo suas atividades profissio-
nais, nc Complexo Hospitalar UNICAMP, 93 (noventa e trés) enfermeiras que fo-
ram entrevistadas, constituindo a populagéo deste estudo. Como amostra foram
sorteadas 34 (trinta e quatro) entrevistas ou 12,36%, que foi calculado por ano de

turma.

A numeracéo das entrevistas ndo se apresenta de forma sequencial mas
mostra os numeros correspondentes aquelas que foram sorteadas, conforme
pode ser observado no quadro 3, da pagina seguinte a esta.

As entrevistas foram estudadas, com o objetivo de classificagd@o, caracte-
rizacéo e interpretacéo desses dados, como forma de explicitar a “agdo pedag6-

gica”, desenvolvida nas duas disciplinas de administragdo em enfermagem.

No tratamento dos dados, buscou-se encontrar os ntcleos de sentidos
gue surgiram com maior freqliéncia nos depoimentos das entrevistadas, ap6s
exaustivas leituras do material e determinando as palavras e frases-chave, as

quais foram categorizadas e quantificadas.

Para destacar dados mais relevantes, os resultados obtidos sdo apre-
sentados em nimeros absolutos e indices percentuais, seguidos da busca de si-
gnificado das falas e sugestdes dadas pela populagdo entrevistada, de acordo

com as unidades de registros, extraidas dos depoimentos.
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T33126/55

6t

O numero total de vagas de curso de enfermagem & de 30. Como pode-
mos observar nestes 15 anos foram formadas 275 alunas, numa média de
18,33% por turma, portanto a preenchimento das vagas ficou em torno de 61%,
sendo alto o percentual de vagas nfio ocupadas, embora se saiba que a caréncia
de enfermeiras em nosso pais, continua significativa.
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5. ANALISE E INTERPRETACAO DOS DEPOIMENTOS

5.1 . Identificacéo das Unidades de Registro

A partir de numerosas releituras das entrevistas ou "Unidades de Con-

texto” (anexo 3) que esto abaixo indicadas neste texto, como Depoimento (D/...)

seguida do numero da entrevista sorteada por ex.(.../46); foram selecionadas as

“Unidades de Registro” ou nicleos de sentido que s&o apresentados em ordem

numeérica crescente, (1.2.3...) como segue:

Sl

10.
11.
12.
13.

14.

15.
16.

17.
18.

(/46

A disciplina tedrica ndo foi a contento, varios assuntos ndo foram aborda-
dos, foi deficiente.

Eram aulas expositivas, cansativas, ndo teve bom aproveitamento.

Teve uma prova escrita e um trabalho.

O desenvolvimento do trabalho de descrigdo do local de estagio foi bom,
interessante.

Aprofundar mais sobre selecio e calculo de Pessoal, organizacdo, estrutura
organizacional e organograma de servico.

Dar mais exemplos praticos de plano de trabalho, come priorizar no dia a
dia e elaborar manual de servigo.

O estégio foi bom na parte assistencial, mas n&o administrativo.

Falhou o embasamento tedrico do hospital como um todo.

Estagio da graduac@o que mais gostei, muito bom, que melhor me desen-
volvi.

Professores incentivaram bastante.

Faltou a parte de relacionamento com funcionarios e a divisdo deles.

O trabalho era descricdo e relagdo da unidade com outros servigos, um cro-
qui.

Trabalho valido, estimula a analise critica do local de estagio, um ponto po-
sitivo.

Ensinar a organizar um hospital como um todo.

D58

A teoria ndo abordou alguns pontos.

Dar mais temas de relacionamento com funciondrios e conceito de relagées
humanas.

Manter o estagio como foi e acompanhar plantdo noturno.

Elaborar um croqui da unidade, apontar erros e sugerlr mudancas, trabalho-
$0, dessa forma ndo é valido.



19.
20.

21.
22.
23.
24,

25.

26,

27,

28,

29,
30.

31.

32.

33
34,
35.
36.
37.
38.

39,

40.

41.

42.
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Encontret dificuldade, faltou bibliografia e planta (desenho) da unidade.
0 trabalho n&o é valido dessa forma, professores podem pensar alguma
coisa mais produtiva,

/31

As aulas eram cansativas, expositivas, geralmente eram dadas depois do
almocgo.

Era fim de curso, estava magante, poderia ser melhorado, mais dinamico.
Enfocar mais saude publica, a nivel técnico, ndo sé concentrar em hospital.
Trabalho de avaiiagdo de adequacédo fisica, com sugestdes de reforma da
enfermaria, hoje ndo tem muito a ver.

Deve ter projetc, mais amplo para incentivar fazer trabalho, cientifico, em
final de curso, vale a pena sim.

Di43

Da teoria recordo guanto as agdes do enfermeiro junto aos funcionarios a
atuacao da arte administrativa.
Muito dificil, como aluna, se colocar no lugar da enfermeira, coordenar o

servico, e o funcionario acatar por mais autoridade que lhe é dada.

No estagio foi vélido treinar, fazer escala, ver material, exames, coordenar,
ver prioridade dessas coisas foi importante.

Na pediatria pouca coisa foi bem, também era uma especialidade .

O tempo de estagio é pequeno, ndo ter autoridade, abertura para implantar
alguma mais & dificil.

Trabalho, croqui da unidade de internac3o, com criticas da planta fisica, cir-
culacgo, estrutura, tudo que faltava e sugestéo para mudanca foi vélido de
alguma forma.

Agora existem trabalhos bem elaborados, ndo s de area fisica que desen-
volvem o senso de cbservacéo do aluno.

D42

A teoria foi boa em conteddo, pelo que posso me lembrar.

A gente conseguiu aplicar o que estava vendo no estagio.

A informatica deve fazer parte da disciplina de administragao.

A administracdo foge muito do que a gente procura como enfermeira, a as-
sisténcia é mais interessante.

N&o gostava de administracdo, lidar com papel é estafante nada traz de
bom.

N&o faz administrago de creche, servicos publicos, basicamente s6 drea
hospitalar.

Estagio valido, aproveitei metade para a administragéo e metade como en-
fermeira assistencial.

Trabalho de levantamento da enfermaria, da planta fisica, foi trabalhoso
mas, gostoso.

Trabalhe valido, pelo aspecto critico, facilita integracdo com o pessoal, ser
discutido com o profissional do campo.

Did4
Deve mudar a estruturaco do curso na parte pratica de administracao.



43.
44,
45.
46.
47.

48.

49,

50,

h1.
52.

53.

54.
b5.

56.
o7.

58,
59,

&0.

61.
62.
63.
64.

85.
6e.
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Na unidade nao tinha enfermeira, a atendente coordenava, teve boicote ndo
aprendi administracio, fazia s6 alguns procedimentos.

Estagio valido, apesar das dificuldades de relacionamento humano, com
Auxiliar de Enfermagem antiga no servigo.

Trabalho interessante de avaliagdo da unidade, desde construgéo e instala-
cao fisica, tipo de piso, parede, janela, distancia dos leitos.

Trabalho rico, por buscar saber, ter iniciativa em procurar ajuda com arqui-
teto sobre construcdo hospitalar, mas precisa de mais orientacao docente.
Figuei perdida, teve bastante dificuldade, nio tinha bibliografia para o tra-
balho.

Trabatho enriquecedor, aprende a observar, ter mais critica, mas precisa
embasamento maior, por ser complicado para fazer.

Di56

Na teoria ndo tem coisa perdida, tudo gue é visto proporciona as adapta-
ches no lugar gue for trabalhar.
Tive bom referencial tedrico basico, possibilitou trabalthar em hospital parti-

cular, e em qualquer lugar do mundo, também seguraria as pontas.

Estagio fundamental, ndo 6 no ultimo ano, com plantdo noturnc, diferente
do dia, para sentir o que € a profissdo, e o papel do profissional.

Trabalho foi um roteiro de observacdo da area fisica, como funciona a
equipe fazer uma planta.

Tive dificuldade no trabalho pouco livro, material, mas valeu, por estimular a
iniciativa.

0134

Gostei do curso, tinha bloco tedrico, eram convidadas enfermeiras do hos-
pital irm&os Penteado e da Santa Casa para a apresentar a pratica delas.

O trabalho foi o de ver guantidade de leitos, materiais, nenhuma aluna gos-
{ou.

Mudar o tipo de trabalho, ndo serviu para a pratica de hoje.

O estagio depende muito se a enfermeira da liberdade, direciona. E &timo
quando ela deixa fazer tudo. Eu tive bastante Apoio na época.

O estégio foi bastante valido, nos trés primeiros anos € picado, ndo da no-
¢ao do todo.

Na administrac&o o estagio é diferente vocé faz parte do contetdo dali, é
experiéncia come enfermeira mesmo.

O trabalho da época era ver quantidade de leitos e materiais existentes.
Ninguém gostou e ndo serviu para a pratica de hoje.

DIs7

Curso tedrico bom, s¢ que dificil de aplicar logo.

Prova bem marcada por ter feito em casa, guardei mais os topicos.

Curso bom, valido da forma que foi, a gente precisa pesquisar mais.

O estagio foi a principal parte que ajudou a me soltar mais, os Ultimos seis
meses da faculdade, foi muito importante.

O trabalho foi elaborar rotinas para a ortopedia, foi valido, deve continuar.
No estagio de administragéo o trabalho é diferente, te da uma participacéo a
mais.



67.

68.

89.

70.

71

72.

73.

74.
5.

76.
7T

78.

79.
80.

81.

82.

83.

84.

85.
86.
87.
88.
89.
90.

91.
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D/60

Na administracdo era tudo muito tebrico, e na pratica acaba se perdendo
pela inseguranca, do ultimo ano.

Dar relagdes humanas mais aprofundada e retirar calculo de pessoal e de
material.

Melhor estagio da minha vida, étimo, fui treinada em relacionamento huma-
no e pratica de enfermagem.

No campo de estagio ficava muito solta, ndo mudaria porque é um treino
para a gente.

O projeto foi de grupo sobre prescricdo de enfermagem, experiéncia delicio-
54,

Provou que prescricdo da certo, com limites, que nédo é tedrico quanto se
aprende.

No comego enfermeiras e medicos colocaram impecilho, acharam que a
prescricdo de enfermagem n&o daria certo.

Foi muito bom para reafirmar a teoria, foi valido, mostrou que nao é utopia.
Se pode escolher um tema, se trabalha bem o projeto, € valido.

D/24

O conteldo poderia ser mais enriquecido, aulas muito fracas.

Profa. hora-aula n&o tinha compromisso tao forte, ndoc acompanhava muito a
gente.

Professora hora-aula dava aquelas aulinhas pareciam para atendentes, bo-
bas.

Poderiam ser aulas mais profundas, para discutir melhor.

Voltar a teoria mais para a realidade, o servico do dia a dia mais direciona-
do.

Estagio muite bom, aprendi com o pessoal, o professor néo ficava direto, a
gente ficava bem solta mesmao.

Estagio muito bom, ficava na administracéo e assisténcia também. N&o deve
ser um dado.

Minha turma fez avaliacdo da prescricdo de enfermagem, colocada em pra-
tica pela turma anterior. A prescrigdo continua até hoje, mais elaborada.
Trabalho valido porque teve continuidade. S6 tem valor se vai ser utilizado
mesmao.

D139

Tedrica ndo foi muito boa, ndo tirei muito proveito.

Teve varias provas, uma apos cada modulo teérico.

Nao acho muite valido a administracao cobrar do alunc muita leitura e con-
vivéncia na enfermaria.

Professores devem orientar melhor como preencher impressos para dife-
rentes hospitais, como fazer relatorio.

Como chefe apés formada, a gente tem que ensinar, e ndo é orientada para
anotar tudo que faz, se perde no trabalho.

Estagio muito bom na parte assistencial como enfermeira de cabeceira, e
néo enquante enfermeira administrativa da unidade.

O prejeto foi sobre Normas e Rotinas para a ortopedia, foi bom pelo interes-
se da enfermeira, foi gostoso, a gente se ajudou.
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93,

94,

95,
96.
97.
98.

99.

100.

101.
102.

103.

104.

105,
106.

107.

108.

109.

110.
111,

112.
113.
114.
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O projeto ajuda muito na leitura, no saber muita coisa fora de aula, isso ori-
enta e deve continuar, ser desenvolvido também por outros alunos.

E através do projeto que é feito o curso de administracdo, € uma linha que
liga a teoria a pratica e incentiva a ler mais, além das aulas.

D/40

Todos os anos de enfermagem o enfoque foi assistencial, na administragéo
vi coisas relacionadas a pessoal, encargos, mudancas bruscas do curso, s6
no ultimo ano.

Muitas coisas utilizei, outras no.

Aprendi muito mais na pratica mesmo.

Avaliacao foi tedrico pratica, escrita ndo tivemos.

Dar nocdo geral de como gerenciar, adminisirar, a forma burocratica conti-
nuamente para ir acostumando e ndo ocorrer choque.

Situagdes vividas (na pratica) marcaram bastante. Foi fatha minha escolher
uma enfermaria agitada, fiquei perdida.

Valido ¢ estagio no Centro Cirdrgico, quanto a relacionamento com equipe

de enfermagem, mas & muito corrido.

A gente néo tinha vis&io, ndo conseguia ver prioridade no estagio.

O trabalho sobre Alojamento Conjunto ficou tedrico, ndo deu para colocar
em préatica saiu bom tedrico, na pratica néo foi bom, encontrei dificuldade
pois, ndo estava implementado, o alojamento conjunto.

Projeto & valido porque te direciona, ensina a escrever uma pesquisa, utiliza
da metodologia. Tem que checar sua validade, aplicar e concluir. No final
enriquece, & importante, deve continuar.

Didi

Achei a disciplina tedrica regular, atrapathou um pouco a mudanca de do-
cente no meio do curso.

Teoria desvinculada, pouco relacionada com a préatica.

No estagio tudo que fiz proporcionou pequena experiéncia para trabalhar no
relacionamento com funcionario.

Estagio deve continuar assim, se a teoria for melhor relacionada com a pra-
tica foi interrompido por greve.

Trabalho de levantamento da unidade, através de roteiro, da area fisica,
recursos humanos, com sugestdes fazer Manual de Rotina, foi extrema-
mente trabalhoso.

Os projetos atuais, feitos para trabalhar na pratica, acho melhor, mais pro-
veitosos.

DI53

Nunca tinha visto administrac&o de enfermagem, era tudo muito novo.

Na enfermaria é diferente, a gente ndo aplicou metade do que aprendeu em
sala de aula.

Ir mais para a prética para ver o que falta.

Estimular os alunos a ler e mostrar sua importancia.

Fiz um estagio muito feliz, administrativo mesmo, tinha que manter ordem,
encaminhamentos, ver o que estava faltando, e fazer assisténcia.
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Pratiquei assisténcia, aprendi a evoluir e prescrever, deniro da realidade,
sem aqgueles planos enormes, foi muito bom.

Na UTI e Retaguarda tem que fazer mais assisténcia, administracao fica
para tras.

Tivemos projeto de pesquisa, matéria foi bem dada, dificil de colocar no pa-
pel.

O projeto néo deve ser obrigatdrio, nem individual, pois é dificil.

Sugiro projeto em grupo, para nao deixar de lado o estagio, e buscar biblio-
grafia.

N&o da para fazer estagio e projeto ao mesmo tempo e implanta-lo é dificil.

D/23

Teve uma prova longa, cansativa, abrangia tudo.

Vocé aprende mesmo depois, a conhecer melthor seus funcionarios.

No estagio é muito pouco tempo.

Como estagiaria fica dificil se impor ao funcionario, quando ja profissicnal é
diferente.

O estagio foi bastante valido.

Sentia-me perdida no comeco pela professora ndo acompanhar diretamen-
te.

O projeto foi sobre Divisdo de tarefas do trabalho de atendente. Ndo houve
dificuldade para elaborar.

0 tempo é pequeno para planejar, por em pratica e ver os resultados do
projeto, pois tem de ir devagar com o pessoal.

O periodo de estagio € muito pequeno.

E vélido desernvolver o projeto, mesmo que n&o ¢ ponha em pratica, vocé
fica mais critica.

D26

E dada muita teoria que ndo usa, fora da nossa realidade, com enfoque nos
LISA, nada tem a ver com o Brasil.

UNICAMP ja e uma parte européia do Brasil e no interior, nem vai ver o que
foi dado.

A metodologia de aula foi tradicional, pouco interfere no aprendizado se
fosse bem dada, o assunto interessante e com consisténcia na nossa prati-
ca.

No estagio teve o projeto e foi isto gue contou.

Enfocar mais na teoria ¢ que vai ser usado e para a realidade.

O estagio valeu a pena, da uma boa base para comecar a trabalhar,

No dltimo semestre, € que vai saber 0 que é ser enfermeira, até entdo vocé
fica dicotomizada,

Gostei do estagio, porque é a Ultima oportunidade de se aprimorar em técni-
ca, dar assisténcia integral ao paciente e se firmar como profissional.

Nesse estagio o aluno € mais independente do professor e se tiver iniciativa
consegue aprender.

O estagio noturno foi péssimo na supervis@o geral, na enfermaria gostei.

O projeto foi educativo, com funcionarios da ortopedia, salientando postura
corporal, carregamenio de peso.

URIGABY §
I TECS CRHTRS,
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O projeto foi gratificante, os proprios funcionarios incentivaram, os da Neu-
ro, Traumatologia todos assistiram as aulas, tive apoio técnice do Grupo de
Coluna.

O projeto & valido, se n&o for coisa imposta a ponto de virar problema para o
aluno no estagio.

Nosso projeto foi gostoso porque era do interesse de todos da enfermaria.

Di55

A teoria ficou confusa na metodologia, as aulas n&o tinham segléncia muito
logica.

A unica avaliagao foi uma prova extensa, mas bem elaborada, feita fora do
horario estabelecido.

Dar conteudo de outra forma, relacionando a teoria com a pratica do mo-
mento e também escala, politica de pessoal, e trabalho em equipe na prati-
ca.

Ter um local onde se possa estar discutindo os problemas.

O estagio foi muitc bom e valido, em termos praticos, de administrar e sentir
o que é enfermagem, e ser enfermeira.

( campo de estagio foi super bom, demais , apesar dos problemas com a
enfermeira que néo deixava fazer nada.

Estagio s6 em 03 dias por semana fica truncado.

Escolhi o campo de estagio, raramente, tem alguma coisa imposta.

O projeto de pesquisa sobre internacéo de paciente, ressaltou em mim a
importancia do comportamento na unidade, aprender a delegar funcéo.

Tive dificuldade na execucéo do projeto, porque a enfermeira do posto n&o
deu apoio e até colocou barreira no preenchimento do questionario.

Foi super valido, na administragdo se aprende a trabalhar com outras pes-
$0as, a ter joge de cintura e que politica existe em todo lugar.

Projeto deve continuar, mas ter orientacdo de professor mais experiente,
para acompanhar mais de perto e orientar.

D/49

A disciplina tecrica foi boa, mas teve bastante greve.

Administrag@o é bem diferente do que a gente esta acostumada, de repente
vem a burocracia, foi boa.

Na teoria, dar coisa mais pratica.

Acho essencial escolher a drea que gosta para estagio de administracéo, e
rao esquecer da assisténcia,

Foi importantissimo tudo que fiz no estagio pois ndo precisei da fase de
treinamento como profissional.

Gostei muito do estagio, do projeto.

Os professores acompanhavam bem, ndo ficaram no pé, teve autonomia,
independéncia e elas davam assessoria.

G projeto sobre Isolamento Hospitalar, em pediatria foi importante para pes-
quisar é a area que eu gosto.

Elaborei e executei o projeto, mesmo com o hospital em greve, porque esta-
va super interessada, mesmo tendo que varar a madrugada para fazé-lo.

A carga horéria é muito pequena para um trabalho t3o importante como um
projeto cientifico,
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Fazer projeto em outro momento, sem preocupagdo do estagio.
O projeto é valido para abrir o olho, para continuar estudando e lendo sem-
pre, mesmo depois de formada.

D64

A teoria ndo foi completa, faltou muito ficou a desejar, devido a greve; corta-
ram aulas importantes, por escolha da turma e ndo dos professores.

Deveria ter carga horaria maior, com mais aula pratica, dificil dar tudo em 08
meses.

A parte admiristrativa é pouquissimo usada aqui na Retaguarda, a enfer-
magem & assistencial.

O estagio é valido, mas a parte de hierarquia, fungo e instrucéo dos funci-
onarios, ha muita mudanca para hospital diferente.

Projeto de pesquisa sobre ficha de administrac8o de paciente cirlirgico, fi-
cou incompleto por causa da greve.

O projeto é valido se for testado e implantado, na préatica.

Aumentar a carga horéria da disciplina, fazer estagio em hospital inteiro, e

particulares, e sair da UNICAMP.

D/03

Bloco tedrico falho, faltou bagagem para entrar na enfermaria, poder aplicar
na pratica.

As professoras devem fazer levantamento do gue é necessério na pratica e
dar essas aulas na feoria, antes da gente ir para o estagio.

Dar a teoria antes do estagio, ndo perder muito tempo com observacdo por-
gue o estagio é curto.

Dividir o periodo de estégio em manha, tarde e noite, para conhecer toda
equipe.

Achei valido o projeto, mas ha duvida por causa da formacgéo diferente dos
professores e do grupo de alunas.

Os professores devem esclarecer um pouco melhor usando a metodologia,
o gque se quer nesse projeto.

D10

A teoria ndo deu o que era esperado.

Muita coisa de aula, ndo foi utilizada, ndo deu suporte e nem seguranca
para entrar no estagio.

A aula teérica foi muito macante, cansativa, deveria dar coisa mais amena
para as alunas.

No comego foi bem dificil a entrada numa enfermaria corrida, mas no final
foi uma experiéncia fantastica o vivenciar coisas, tomar decisdes.

O estagio deu bastante seguranga, a equipe enfermagem sensacional, aju-
dou muito.

Dar mais base e seguranga, com suporte teérico mais direcionado.
Superviséo direta do docente seria desgastante. Foi boa da maneira que foi
feita,

A idéia base o projeto & interessante, e o aluno tem que saber usar.
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D78

Senti certa dificuldade no gerenciamento ndo sé de unidade, mas do hospi-
tal como um todo, pois € isto que é cobrado.

Dar gerenciamento, tanto hospitalar, quanto em saude Publica.

Dar opgéo de estagio em Satde Publica.

O projeto é super importante, mas os professores deveriam orientar melhor
quanto a sua execucao.

O projeto deve continuar, pois a especializacdo exige trabalho neste nivel.
Na faculdade nao é passada a importancia desse projeto, para enriquecer o
curriculo.

D/92

A teoria ficou meio solta, faltou ligacdo mais direta com os estagios, embora
embalasse a pratica.

Além da evolucdo historica de a administracao, priorizar os modelos atuais
de planejamento, gerenciamento estratégico.

Alguns campos de estagio ndo sdo adequados para 0s objetivos da discipli-

na, pois usa-se muita carga horaria na assisténcia.

Inserir estagio com supervisoras e diretoras de unidade para ampliar a viséo
administrativa e preparar para a questdo da competéncia da enfermeira,
como Recursos Humanos.

Achei muito bom ter feito projeto, pela oportunidade de conhecer o todo, le-
vantar problemas e interferir nos mesmos.

0 projeto deve continuar a ser desenvolvido.

Dif4

0 conteudo tedrico & muito bom e abrangente, ndo penso em nenhum defi-
cit.

Mudar a maneira de exposicdo das aulas, muitas vezes cansativas. Usar
menos retroprojecéo, mais estudo dirigido e outros métodos.

O estagio deu oportunidade para sentir o tamanho da responsabilidade da
enfermeira de desenvolver a perspicacia, a tomada de decisdo, a iniciativa,
além de sanar duvidas de outras disciplinas.

Excelente ter feito projeto. Deveria fazer também na disciplina Metodologia
de Pesquisa, para ndo ter dificuldade e aprofundar os estudos na adminis-
tracao.

Certamente o projeto deve continuar.

D/g0

Na teoria houve excesso de carga horaria,de conteudo historico, e pouco
aplicativo.

Diminuir da teoria, a carga horaria, o conteado histérico e aumentar o con-
teudo aplicativo.

As enfermeiras do ambulatério ndo foram muito receptivas, o que dificultou
o desenvolvimento de agdes transformadoras.

O envolvimento da docente que percebeu o fato, foi positivo.

Faltaram campos de estagio importantes para escolher.

A visdo de estagio ficou limitada a nivel hospitalar.
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Oferecer novos campos de estagio como hospital psiquiatrico, centro de
Saude.

Meihorar envolvimento com equipe e enfermeiras para uma troca benéfica.
Manter a carga horaria de estagio.

Projeto 6timo, porém deve atender as necessidades do servigo, como pre-
visto.

Com certeza o projeto deve continuar, pois estimula o desenvolvimento da
teoria com a pratica e da um fecho no curso.

D/1g

A teoria foi boa, voltada para o hospital da UNICAMP, mas para quem fra-
balha em outra cidade, ficou um pouco fora da realidade.

Deixar clare o papel da enfermeira administrativa, tanto nas pequenas San-
tas Casas, quanto nos grandes hospitais.

Adorei o campo de estagio na pediatria.

Foi muito ruim ter ficado sozinha, ser supervisionada pela enfermeira, ficou
muito assistencial. Teria aprendido mais coisas administrativas com a pro-

fessora.

Valido o tempo de estagio.

N&o gostei da supervisdo da enfermeira do hospital(hora aula) gue ficou
perdida e ndo tinha com trole sobre as alunas.

Seria melhor a superviséo por outras professoras do Departamento.

O projeto é valido e muito bom, pois hoje encontro facilidade para o fazer
projetos de pesquisa.

Projeto na disciplina administracdo é bom, as alunas estéo mais amadureci-
das.

DI70

A teoria foi boa, mas um pouco corrida, em decorréncia do tempo.

A teoria deve ser dada com tempo habil.

O campo de estagio foi restrito e o tempo corrido (pouco).

Dar estagio em hospitais particulares para saber como funcionam.

O projeto poderia ser melhor executado se tivesse mais tempo para desen-
vOivé-lo.

No estagic hé& acimulo da fungdo administrativa da unidade, com a elabora-
¢éo do projeto.

Projeto deve continuar se campo for dominado pelo aluno, ndo como objeti-
vo fixo.

D81

Algo muito importante foi que deu para conciliar a teoria com a pratica de
estagio.

Discutir os temas do projeto, em grupo e durante as aulas.

Gostei bastante, a teoria tratou de assuntos surpreendentes e interessantes,
até entdo desconhecidos.

Amei 0 estagio; peis descobri minha capacidade, desenvoltura, iniciativa e
me senti enfermeira.

Gostaria de dizer que esse estagio é de grande valor para a auto-afirmacéo
do aluno de enfermagem , em final de curso.
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O projeto foi muito bom, pois aprendi sobre metodologia cientifica, na prati-
ca, adquiri conhecimento sobre o assunto pesquisado e auxiliei na enferma-
ria.

E muito importante o projeto continuar.

D/83

Aulas cansativas, chatas, deram pequena nogdo de administracéo.

Usar outras técnicas didaticas para tornar as aulas mais agradaveis, e ndo
transparéncias.

Foi a melhor disciplina do curso, ¢ mais parecido com a fungéo da enfermei-
ra.

Expor para a aluna a importancia da administragdo, mas também que a en-
fermeira deve prestar assisténcia.

O projeto @ muito importante, por estar fundamentando as acdes de enfer-
magem, com bases cientificas.

0 projeto deve continuar.

/69

Teoria importante para formacgéo do meu perfil profissional, como enfermeira
utilizo conceitos de organizacdo e método, no dia a dia.

Mostrar formas diferentes de administracdo em Enfermagem e visitar alguns
hospitais para se observar as diferengas.

A teoria deve ser acompanhada pela prética.

0 estagio foi produtivo, pude observar diferentes formas de organizacéo e
de administrar.

Estimular e incentivar a observacao da teoria, no decorrer do estagio.
Projeto produtivo, momento que assumi postura profissional.

O projeto agjudou na capacidade de detectar problemas e solugdes.

O projeto deve continuar, iniciar outros trabalhos em anos anteriores, para
praticar mais na elaborag&o de pesquisas.

D7

Teoria teve sew valor em assuntos ligados a administracao hospitalar, mas
fica longe da realidade, depois de formada.

Discutir assuntos (teoria) em grupo, ligados ao dia a dia administrativo.

0O local de estagic escolhido foi valido, mas faltou direcionar mais para a
parte administrativa.

No estagio enfatizar mais a parte administrativa e o supervisor acompanhar
mais de perto.

Projeto bastante valido em relacdo a fazer trabalho com metodologia espe-
cifica, mas ndo vemos resultado real, retorno.

Projeto deve continuar, mas 0s temas, devem ser problemas detectados e
resolvidos durante o periodo de estagio.

D/16

Gostel muito das teorias de administraco, das aulas sobre gerenciamento.
Faltou aplicac&o pratica da administragao, no dia a dia, do local de trabalho.
Sugere fazer uma ponte entre administracéo e enfermagem, para aplicar a
teoria na pratica.
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Escolher melhor os campos de estagios, pois nem sempre o aluno & bem
recebido e desenvolve apenas a assisténcia, que ndo é o objetivo da disci-
plina,

Esclarecer o enfermeiro sobre guais atividades a aluna ira desenvolver.
Para o professor avaliar 0 aluno, entdo que o acompanhe mais de perto.
Visitar todo o hospital é positivo, mas que sejam em dias intercalados e em
menor tempao.

Gostei de realizar o projeto, acho importante o contate com a pesquisa.

O professor deve orientar melhor o projeto e ndo apenas falar o final, o que
néo esta certo.

O projeto deve continuar, com orientacdo mais adequada e um padrdo de
avaliacdo uniforme entre os professores.

D/13

Disciplina (teoria) importantissima, passa outra visao da enfermagem, € a
ante-sala da passagem de aluno a profissional.

Ja no sétimo semestre, dar nogbes de administracao hospitalar e de Saude
Publica.

Dar teoria de administracdo também para Salde Plblica, pela variedade de
opcao de trabalho ndo ser s hospitalar.

No estagio, a aluna tem nocdo de administracdo pois ndo assume total-
mente a Unidade, as enfermeiras receiam dar responsabilidades, destinan-
do-the a assisténcia.

A aluna deve ficar mais solta, ter mais responsabilidades administrativas,
ser vista comn futura profissional, acolher de forma a n&oc poupa-la de pro-
blemas da unidade.

O projeto é realizado de forma atropelada, ndo tirando proveito melhor dele.

O projeto deve ser iniciado bem antes do gue de costume.

O projeto e importanie, da nogdo de como deve ser desenvolvido e enrigue-
ce o estagio.

Achar um problema emergente para o projeto, cria uma ansiedade na alu-
na.

Aluna sente-se perdida no meio de tanta teoria e pouca maturidade para
perceber qualquer coisa a sua volta para pesquisar.

Estas duzentas e oitenta (280) Unidades de Registro passam entéo, a

ser categorizadas.

9k s

(ategorizagdo

Dando prosseguimento as etapas da Analise de Conteldo, apés ter sido

feito o levantamento das Unidades de Registro, foram identificadas as

‘Categorias” que emergiram, das falas das enfermeiras, tendo como parametro
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todos os itens que servissem para avaliacdo das disciplinas tedrico-praticas de
administracéo em enfermagem e também para avaliar a aplicagéo do Metodo de
Projetos. O quadro n°4 mostra as 10 (dez) categorias levantadas, nas 34 (trinta

& quatro) entrevistas sorteadas.

Categorias Numeros das Entrevistas Sorteadas

- Conteudo Teorico - . 103,10,13,16,19,24,34,39,41,42,43,46,49,56,57 58,70,74,81,83

Estratégia de Ensino 10,24,26,31.46,55 83.

Aplicabilidade Pratica 10,16,17,23,26,39,40,41,42,53,60,64,69,78,81,92.

CargaHoraria - 11319,234349,635564,70,90. oo
Gampo de Estagio 10,13,17,19,26,34,40,43 49,53 55 60,64 ,90,92.
Superviséo Docente . 110,16,19,23,39.46,49.90. oo o

Qualidade do Estagic 23, 24, 26, 34, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 46, 49,
53, 65, 66, 57, 60, 69, 70, 74 81

Relatdrio de Pesquisa 03, 10, 13, 186, 17, 19, 23, 26, 39, 40, 41, 49,
53, 55 64, 69, 78 81, 83, 90, 92

As categorias de significados encontradas neste estudo foram: Contelido
Tedrico; Estrategia de Ensino; Avaliago da Aprendizagem; Carga Horaria; Apli-
cabilidade pratica; Campo de Estagio; Supervisdo Docente; Qualidade do Estéa-

gio; Trabalho Descritivo; Relatdrio de Pesquisa e as Sugestdes.
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O qguadro 5 mostra a Sintese das Unidades de Registro, por Categoria,

segundo a percepcao favoravel ou desfavoravel das Enfermeiras entrevistadas.

i

. CONTEUDO -1 26,33,49,50,54,61,63,157,158, - . -|© ¢ _0.1._.93 1115,76,77, 1 of.
CTEORICO 1202 218,227 236.243,261,271 | 16. 7,74 85104/176,182 . | 10 1482
ESTRATEGIA | NAO ENCONTRADA MENGAO | 0.0 | 0.0 | 02,21,22,78,133,
DE ENSINO 145,184,241. 08. |3,86
ol
APREND ZAGEM 93 82 86 97 ‘546 0B 410 V2.1 0.97
APLICABILIDADE 67,105,111,124,
PRATICA 34,74,93,95,234,247, 06. 12,80 131,132,172,183,
190,196,255,262 12 15,80
3012072328429, | |
207229231276 | 13 |e28
CAMPO 29,73,98,101,116,140,
DE ESTAGIO 57,152,160,186,220,257. 06. | 2,89 | 154,171,185,198,209,
211,212,221,274, 15 17,24
i 'SQPERVISSAOQ 20, ‘363 188 210 04.11,931 8889126223266 | 05. 241
- [DOCENTE e
QUALIDADE | 09,28,39,44,51,58,59,64,69,70,
DO 81,82,96,100,106,114,115,122,
ESTAGIO 125,136,137,138,139,149,150,
161,162,204,237,238,250 32. 115,47|07,27,36,37,43,90, 232 07. | 3,38
- TRABALHO - 04.12.13,31,32.40,41,45,46,. - ;i'rf_rf;i; 18 19,20,24,47, 53 T
: .DES.CRmva AB857.656671.72.75.683.84. | 18,1869 - 5660102108 ._.;_'1';0_1 14,84
RELATORIO  191,92,103,109,117,127,130,134,
DE PESQUASA | 141,142,144,153,164,165,168,
{(PROJETO) 174,189,194,200,216,217 225, 180,181,193,
226,239,245 252 253 259,268, | 30. 1 14,5 269,279,280 06. | 2,89
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Em cada categoria s&o mostrados os aspectos positivos e negativos,
com 0s numeros das unidades de Registros Favoraveis e Desfavoraveis, encon-

frado e o8 respectivos depoimentos das entrevistadas.

CONTEUDO TEORICO

Registros Favoraveis (26, 33, 49, 50, 54, 61, 83, 157, 158, 202, 218, 227, 236,
243, 261, 271)

Disciplina tedrica importantissima, com conteldo muito bom, abrangente,
sem nenhum déficit, valida da forma que foi dada, a melhor do curso e mais se-

meihante a fungéo da enfermeira.

0O bom referencial basico possibilita trabalhar em hospital particular pois,

tudo 0 que € visto proporciona adaptactes.

Assuntos surpreendentes, interessantes como teorias de Administracéo e
aula de gerenciamento. E importante para formacéo do perfil profissional da en-
fermeira que precisa usar conceitos de organizac&o e método na administracdo

de Enfermagem.

iRegistros Desfavoraveis (01, 08, 11, 15, 76, 77, 85, 104, 176, 182)

|

A disciplina tedrica ndo foi a contento, proveitosa. Houve assuntos nao
abordados, pouco conteldo aplicativo e excesso do historico. N&do abordou o
hospital como um tode, nem relacionamento e divisdo de funcionérios, faltando

bagagem para entrar no estagio.

Disciplina tedrica regular, atrapalhou a mudanca de docente no meio do
curso, bem como a presenca de Professora hora-aula, interferiu no aprendizado.
A greve ocasionou o corte de aulas tedricas importantes e interferiu na execucéo

de projetos.

ESTRATEGIA DE ENSINO

iRegistros Favoraveis ( ndo encontrada mengdo )
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iRegEstros Desfavoraveis (02, 21, 22, 78, 133, 145, 184, 241) §
Aulas expositivas, em geral dadas depois do almogo, em final de curso,

s&o cansativas, macantes e pouco dindmicas devendo usar menos retroprojecao |
mais estudo dirigido e outros métodos. E as aulas dadas por enfermeira convi-

dada, s&0 a nivel de atendente, fracas, néo dando bom aproveitamento.

AVALIAGAO DA APRENDIZAGEM

|Registros Favoraveis ( 03, 62, 86, 97, 146 ) f
Ter prova escrita, trabalho, vérias provas, sendo uma apés cada tema

tedrico; e ser tedrico- pratica ou fazé-la em casa, possibilita marcar os topicos e

lembrar das Avaliagbes da aprendizagem, numa percepcao favoravel.

|Registro Desfavoravel  ( 87, 121 ) [
Na avaliago da disciplina de administrag&o, dar prova longa, cansativa e

abrangente, bem como cobrar do aluno muita leitura e convivéncia na enfermaria,

n&o é considerado valido.

APLICABILIDADE NA PRATICA

|Registros Favoraveis ( 34, 74, 93, 95 234, 247 ) {
Houve possibilidade de reafirmar e aplicar a teoria sendo esta reforcada

na vivéncia pratica, estimulando inclusive ao habito da leitura, pois através do

projeto é feita essa ligacéo.

ERegistros Desfavoraveis ( 67, 105, 111, 124, 131, 132, 172, 183, 190, 196, 255, 262 ) }
Constatado ¢ desvinculamento de parte da teoria com a pratica, havendo

inaplicabilidade da metade do aprendizado, de sala de aula, para diferentes rea-

lidades, de outras instituicdes hospitalares do pais.

CARGA HORARIA

|Registros Favoraveis  ( 215, 222 )
E vélida a carga horaria do estagio, portanto deve ser mantida.
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iRegEstros Desfavoraveis(30, 120, 123, 128, 129, 151, 166, 169, 173, 207, 229, 231,278) i
A carga horaria do curso é insuficiente com relagéo a teoria, ao estagio

que fica truncado por ser feito somente em trés dias por semana e ao projeto que

necessita de mais tempo para execuc8o e observacdo dos resuitados.

CAMPO DE ESTAGIO

|Registros Favoraveis  ( 57, 152, 160, 186, 220, 257 ) f
O apoio na enfermaria depende muito da enfermeira quando ela propicia

liberdade com responsabilidade e seguranga durante o estégio.

A oportunidade de escolher o campo de estagio em administracdo, sem

imposi¢éo torna-o vélido e gratificante.

Registros Desfavoraveis (29, 73, 99, 101, 116, 140, 154, 171, 185, 198, 209, 211,
212, 221, 274)

A falta de apoio da enfermeira da unidade, determinada pela pouca re-

ceptividade ao aluno, cria obstaculo no desenvolvimento do projeto pela nao atri-
buicdo de responsabilidade administrativa e delegac8o de mais atividades as-

sistenciais .

O local de estagio em unidades muito agitadas e especializadas, prejudi-
ca a visdo geral, e a capacidade de priorizagdo das atividades administrativas,

pois nestes locais a enfermagem é mais assistencial.

SUPERVISAD DOCENTE

Registros Favoraveis ( 10, 163, 188, 210 ) [
Os Professores estimularam de forma satisfatéria o aprendizado, propici-

ando autonomia e a independéncia do aluno no campo de estagio, através de

uma supervisgo indireta e assessoria positiva.

Registros Desfavoraveis (88, 89, 126, 223, 266 ) [
Deve haver uma orientacdo mais dirigida quanto ac preenchimento de

impressos, como ensinar e fazer as anotagées de tudo o que e realizado no esta-
gic e acompanhar de perto, para avaliar o aluno. A superviso por enfermeira do

hospital ndo é indicada. A orientag@o de Projeto é desfavorecida pelas diferencas
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de formac&o dos professores e pode ser melhorada com mais esclarecimentos da

metodologia durante todo seu desenvolvimento.

QUALIDADE DO ESTAGIO

Registros Favoraveis ( 09, 28, 39, 44, 51, 58, 59, 64, 69, 70, 81, 82, 96, 100, 106, 114,
115,122,125,136,137,138,139,149,150,155,161,162, 204,237,238,250 )

O estagio desenvolveu-se de maneira valiosa, fundamental, diferente,
possibilitando ¢ auto desenvolvimento, através das atividades administrativas pe-
culiares como: escalar ¢ pessoal de enfermagem, encaminhar materiais e exa-
mes, priorizar atividades administrativas, e parte da assisténcia, evoluir e pres-
crever, vivenciar as relagbes interpessoais junto a equipe de enfermagem, expe-
rimentando o pape! da enfermeira como profissional mesmo. E a Ultima oportuni-

dade como aluna, de aprimoramento técnico, de assistir o paciente integralmente

& saber o0 que & ser enfermeira.

}Registros Desfavoraveis ( 07, 27, 36, 37, 43, 90, 232 )

A qualidade do estagio € prejudicada pela atividade burocratica ser es-
tafante, bem come o acumulo da funcdo administrativa com a concomitante ela-
boragao do projeto. Auséncia de enfermeira na chefia da unidade, a aluna néo ter

autoridade para coordenar o servico e ser acatada pela equipe de enfermagem.

TRABALHO DESCRITIVO ( ANTERIOR AO METODO DE PROJETOS }

Registros Favoraveis (04,12,13, 31, 32, 40, 41, 45, 46, 48, 52, 65,66, 71, 72, 75, 83, 84)

Trabalhe de descricdo da unidade de estagio partia de um roteiro quanto
a planta fisica, érea de circulagéo, estrutura com suas caracteristicas de piso, pa-
rede, janela etc, com sugestdes para mudangas. E valido, enriquecedor e interes-
sante de aiguma forma.

f Registros Desfavoraveis ( 18, 19, 20, 24, 47, 53, 56, 60, 102, 108 )
Trabalho descritivo de unidade, ndo é valido da forma que foi feito. Houve

muitas dificuldades, e a falta de fonte bibliografica tornou-o extremamente traba-

Inoso. N&o serviu para a pratica de hoje e ninguem gostou.




60

RELATORIO DE PESQUISA DOS PROJETOS

Registros Favoraveis (81,92,103,109,117,127,130,134,141,142,144,153,164,165, 168,189,
194, 200,216,217,225, 226,239,245,252, 253,259,268, 278)

O projeto que direciona, ensina a escrever uma pesquisa, com metodolo-
gia especifica deve continuar, pois estimula a iniciativa e a analise critica. E edu-
cativo, gratificante, valido como experiéncia, desperta o interesse da aluna, res-
salta a importancia do comportamento profissional e a delegacéo de funcéo. E
importante para pesquisar a area que gosta, continuar lendo e estudando sem-
pre, pois & pré-requisito para curso de Especializagdo. D& oportunidade de co-
nhecer, levantar e interferir nos problemas, fundamentando as acbes de enfer-

magem com embasamento cientifico.

Kegistros Desfavoraveis (174, 180, 181, 193, 269, 279, 280)

O atual projeto de pesquisa s6 é valido se implantado e testado na prati-
ca. Ter de achar um problema emergente para pesquisar, cria ansiedade na alu-
na, pela sua pouca maturidade, dificuldade de implanta-lo e realizar o estégio ao
mesmo tempo.

Completando o levantamento feito nas 34 (trinta e quatro) entrevistas ou
Unidades de Contexto, foram compiladas as Sugestdes dadas pelas respon-
dentes, para a Disciplina Tedrica, o Estagio Supervisionado e para o Método de

Projetos, como mostra o quadro 6.

Estagio Supervisionado

Método de Projetos ' |




Sugestbes para a Teoria

Unidades de Registro
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Acrescentar outros Conteudos
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No quadro 7, da pagina anterior foram apresentadas de forma descritiva
as Sugestdes dadas pelas ex-alunas, com as 73 (setenta e trés) Unidades de

Registro correspondentes, e o percentual de cada uma delas.

A sintese interpretativa das sugestbes mais relevantes s&o as seguintes:

Disciplina Tedrica (08, 06,14, 16, 35, 68, 79, 80, 98, 135, 147,159, 170,177,178,
187, 191, 197, 203, 208, 228, 242, 244, 249, 258, 272, 273 )

Continuar com a teoria em bloco antes do estagio, acrescentando outros

conteudos mais aprofundados e abrangentes.

Melhorar a estratégia das aulas fazendo debates em grupo, relacionando-
as com a pratica e modificando a carga horaria. Dar nocdes de gerenciamento

nao s no Uitimo semestre.

Estégio Supervisionado (17, 23, 38, 42, 94, 107, 110, 112, 148 175, 179,192,199,213,
214, 219, 224, 230, 248, 251, 258, 263, 264, 265, 267,275)

Proporcionar outros campos de estégio, como Satde Publica. incluindo-o
em todos os turnos de trabalho e prepara-los melhor para receber o aluno, e pro-

videnciar sala, espaco fisico no hospital, para discusséo dos seus problemas.

Providenciar estagio com Diretoras e Supervisoras; ser supervisionada
apenas por docentes do Departamento, com aumento da carga horaria. Melhorar

a vivéncia pratica, enfocar aspectos administrativos no decorrer do curso.

Método de Projeto (25, 56, 113, 118, 119, 143, 156, 167, 195, 201,205, 206,233,235,
240, 248, 254, 260, 270, 277 )

Projeto deve continuar a ser desenvolvido, pois esta metodologia incenti-
va fazer trabalho cientifico, porém deve ser desvinculado do periodo de estagio,

com orientacdo mais uniforme, por professor mais experiente.

Enfatizar a sua importancia para o curriculum vitae e como estimulo para
a leitura. De preferéncia desenvolvé-lo em grupo e ndo ser obrigatdrio; inicia-lo

com maior antecedéncia ou seja, em semestres anteriores.

5.4 . Interpretagiio dos Depoimentos

Pela analise categorial, apés a decodificacdo dos depoimentos e o seu

posterior reagrupamento em categorias, foi possivel a construc@o de um panora-
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ma amplo e organizado, (vide quadro 5) sobre as percepcdes de enfermeiras ex-
alunas da UNICAMP, quante a aprendizagem das disciplinas tedrico-praticas de
Administrag@o, bem como sobre a validade da aplicacdo do Método de Projetos,
com vistas a melhorar a qualidade desse ensino, a proposicéc de mudancas cur-
riculares e de questdes pertinentes a educacdo em salde, objetivando o conhe-

cimento e o aperfeicoamento da Graduagdo em Enfermagem.

Na categoria “Contedo Tedrico” o ensino da disciplina tedrica de Ad-
ministrag&o Aplicada a Enfermagem teve uma percepcéo positiva em 7,74% das
respostas dadas. As ex-alunas afirmaram que um bom refencial tedrico basico,
possibilita ajustar-se as fungbes da enfermeira em diferentes instituigSes, sejam

estas particulares ou publicas.

Os assuntos abordados foram vistos como novidade pois despertaram o
interesse, no tocante as Teorias de Administracdo e de Gerenciamento de En-
fermagem. Elas ainda consideraram o conteldo que foi administrado comoe fun-
damental para a formacdo do perfil profissional da enfermeira, guanto a assimi-
lagé@io de conceitos de organizagéo e métodos que sdo peculiares para a vivéncia
profissional, como afirmou uma delas ..."muito bom e abrangente, ndo consigo

pensar em nenhum deficit. (IDI74)

Em contrapartida a manifestagéo desfavoravel (4,82%) ocorreu por ter
sido dado mais énfase em aspectos histéricos, em detrimento de contetido de
maior aplicabilidade, portanto néo fornecendo subsidios para uma vivéncia mais
proveitosa no campo de estagio e também por néo ter sido mostrado uma visao

mais geral da instituicdo hospitalar.

Essa concepcdo desfavoravel teve a corroboracdo de intercorréncias
como & greve que ocasionou a diminuicdo do conteldo programatico previsto,
bem como a insuficiéncia numeérica do corpo docente da area de administracéo
do Depto. Enfermagem, determinando a contratagéo de professor horista'” inter-
ferindo no aprendizado, como foi afirmado: ..."ndo foi a contento, vérios assuntos

ndo foram abordados”(D/46)... “poderia ser muito mais enriquecedor.”(D/24)

1 - A f . . ;
" Horista - € a enfermeira que colabora no ensino, com n® determinado de horas-aula sem vinculo contratu-
al docente,
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No que diz respeito a categoria Estratégia de Ensino as respondentes
disseram que as aulas foram em sua maioria, expositivas e por isso tornaram-se
cansativas e magantes. Alem disso, o horério de aulas apds o almoco e © uso ex-

cessivo de retro-transparéncias dificultaram a participacdo das alunas e interferi-

ram na assimilagdo dos conteudos abordados.

Com relacéo a utilizacdo inadequada de estratégias didaticas, lembra-nos
DEWEY(1979) que muitos estudantes podem se tornam insensiveis as idéias e
perderem o impeto por aprender, devido ao modo por que experimentaram o ato
de aprender; como ja confirmado por SCHOLZ (1991,p.113-119).

Qutros fatores relatados como intervenientes foram: a falta de sequéncia

logica na distribuicdo dos temas programaticos e a participacéo no ensino de

enfermeira horista, que ndo dava aula a nivel de graduacdo. Isto pode ser en-
contrado nos depoimentos, em frase como esta: “A gente feve professor hora-
aula, ndo tinha compromisso tdo forte, porque, eles ndo acompanhavam muito a
gente. Dava aquelas aulinhas, muitas vezes parecia que estavam dando aulas,
para atendentes, aquela parte boba”. (D/24)

Na Avaliagéo da Aprendizagem a prova escrita, ter sido feita logo ap6s
¢ término do conteudo de alguns temas centrais, foi percebida como ponto positi-
vo, (2,41% das respostas) mas o aspecto negativo de ter prova muito longa e
abrangente néo foi relevante, pois apenas 0,97% das opinides expressas fez re-

feréncia a esse fato.

A categoria Aplicabilidade Pratica destaca-se mais para uma percepcaoc
desfavoravel (5,8% das respostas), pois foi mencionado, existir desvinculamento
da teoria com a pratica, tendo como desencadeantes os seguintes fatores: g es-
pecificidade da disciplina teérica para a sua utilizacgo no dia a dia; as instituicbes
de saude apresentarem-se com realidades distintas, quanto a existéncia de re-
cursos humanos e materiais, como afirmou uma das entrevistadas. “A feoria néo
deixou de ter o seu valor em alguns assuntos ligados a parte administrativa hos-
pitalar, mas fica bem longe da realidade que acabamos vindo a enfrentar depois
de formadas™(D/17). “A escola tenta preparar vocé, mas & no trabalho em si, que
vai adquirir experiéncias” (D/44)
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O estagio de administracdo e realizado em sua maior parte no Hospital
das Clinicas da LUINICAMP, deixando com isso, de mostrar outras realidades con-
cretas em relacéo aos recursos sécio-econdmicos de demais Instituicdes, que re-

tratam outras facetas da saude brasileira, como bem soube expressar uma das

ex-alunas quando disse: ..."Foi dado muita coisa que a gente ndo usa... bem fora
da nossa realidade.... A UNICAMF ja e uma parte européia do Brasil e se vocé for
para o interior nunca vai ver aquilo” (D/26), referindo-se ao que foi ensinado.

No pensar de DEWEY:

... “as habilidades adquiridas de forma automética podem li-
mitar a capacidade de julgamento, a agdo inteligente em situacdes
novas € levar o estudante a ver com enfado e tédio o processo de
aprendizagem. ...0 erro € que a matéria em questdo foi aprendida de

modo isolado, como se fosse posta em um compartimento fechado”
{(1979p.14 ¢ 42).

E este mesmo pensador que nos mostra outro caminho quando afirma
que a responsabilidade dos educadores é a de propiciar condicdes adequadas
de forma que as experiéncias do presente influenciem satisfatoriamente o futuro,

em proj de um crescimento presente continuamente.

A aplicagéo pratica da teoria foi percebida de forma favorave!, ou positiva
em 2,89% das respostas como afirmaram:... "algo muito importante foi que deu
para conciliar a teoria com a prética de estagio”(D/81) e ainda que: “E através do
profeto que é feite o cursc de administragéo, & uma linha que liga teoria a prética
e incentiva a ler mais, aléem das aulas”.(D/39)

Reforgando esta questdo da aplicabilidade DEWEY mostra também a im-

portancia da experiéncia ser mediada por uma metodologia cientifica:

. “Mas, a cada nivel, haverd uma expansio do desenvol-
vimento da experiéncia se a experiéncia for efetivamente educativa.
Consegiientemente, seja 14 qual for o nivel da experiéncia, nfio te-
mos escolha sendo operar de acordo com o modelo que nos oferece
o método cientifico ou entdo ignorar o lugar da inteligéncia no des-
envolvimento e controle da experiéncia viva e em marcha da crianca
e do jovem” (DEWEY, 1979, p.94).



72

Na categoria Carga Horaria foi enfatizada a necessidade de ser aumen-
tada, (6,28% ) na opinido daquelas ex-alunas que acharam ser o numero de ho-
ras insuficiente, tanto para a disciplina tedrica quanto para o estagio, que é feito
em apenas trés dias por semana, ficando interrompido o acompanhamento diario
do frabalho da enfermeira e portanto, prejudicando a continuidade do aprendiza-

do, na pratica.

Em relag@o ao projeto, a carga horaria é tambem insuficiente, tanto para
sua aplicacdo, quanto para a observacdo dos seus resultados, como foi dito: “a
carga horaria € muito pequena para um trabalho tdo importante como um projeto
cientifico.” (D/49)

s

E interessante observar que menos de 1% das respostas dadas (0,97%)

foram favoraveis & manutenco da carga horaria do estagic como esta, sem fazer

renhuma referencia a teoria ou ao projeto.

O Campo de Estagio foi considerado como um local favoravel em so-
mente 2,8% das respostas, por ter sido escolhido pela aluna, sem imposicéo e
também por ter havide o apoio da enfermeira durante o periodo em que estagia-

ram , propiciando liberdade de agdo com responsabilidade.

Entretanto, em 7,24% das opinides, as ex-discentes perceberam o campo
de estagio em que estagiaram, negativamente, por se tratar de unidades de in-
ternagio hospitalar de pacientes, muito agitadas e especializadas como s3o o0s
setores de Pediatria, Emergéncia Clinica, Cirurgia do Trauma, Centro Cirlrgico e

as Unidades de Terapia Intensiva, sejam elas de adulto ou de crianca.

QOutros fatores citados como desfavoraveis relacionam-se: a falta de re-
ceptividade por parte da enfermeira; o criar obstaculos para o desenvolvimento
do projeto; a pouca atribuicdo de atividades administrativas e a muita delegacdo
das atividades assistenciais, para a aluna executar no estagio como disseram
nestas frases: " Na época a falha foi, grande parte minha, fiz uma enfermaria agi-
tada e... figuei perdida” .([/40) “Infelizmente as enfermeiras do local™® ... ndo fo-
ram receptivas, o que dificulfou o desenvolvimento de algumas agbes transforma-
doras’...(D/90)

** Jocal... significa certas unidades de atendimento ambulatorial
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A maneira pela qual a Supervisdo Docente vem sendo feita, em quase

2% das respostas foi percebida como sendo boa, por ser indireta favorece a au-
tonomia e a independéncia da aluna, pois... ‘os professores acompanhavam
hem, ndo ficaram no pé, teve autonomia, independéncia e elas davam assesso-
rig” {DI4A9) “Supervisdo direta do docente seria desgastante. Foi boa da maneira
que fof feita *.(D/10)

Na interagéo professora-aluna, a enfermeira educadora pode manifestar
sua autoridade apoiada nas atividades a serem desenvolvidas, bem como nas
circunstancias ocasionais de forma que possam ocorrer normal e produtivamente.
E num processc de comunicagdo continua e interativa de dar e receber, possa

facilitar o amadurecimento social.

A Supervisao Docente foi vista negativamente, (2,41% das respostas)

por ex-glunas que sentiram necessidade de uma supervisdo mais direta e fiscali-
zadora. No estagio de administraggo, muitas vezes sentem-se perdidas, por ndo
ter mais de perto a professora, ... “sentia-me perdida no comego pela professora
néo acompanhar diretarmente”(D/23), como a responsavel pelos seus atos e por-
tanto, ndo valorizando a iniciativa, com responsabilidade que esta disciplina pro-

porciona buscando prepara-la para logo mais assumir o seu papel profissional.

A Qualidade cdo Estagio, em somente 3,38 %, & vista como negativa,
pois o estagie foi considerado como tendo sido feito de forma dicotomizada, ao
dissociar a parte administrativa da assistencial, vendo o administrar como uma
fungéo burocrética, afirmou que: “Ficar lidando com papel é realmente estafante,
néo traz nada de bom.(...) A parte assistencial, que é fazer, & muito mais interes-
sante e tambem que...a administragdo foge muito do que a gente procura como
enfermeira, a assisténcia é mais importante”.(0/42)

Pensando nestas colocacbes das ex-alunas sobre o gue seja o adminis-

trar em enfermagem, pode-se relembrar nas argumentagoes de DEWEY que ex-
periéncia e educagéo n&o se equivalem pois, muitas destas podem ser desedu-
cativas, pois existe experiéncia que:

“.. podera aumentar a destreza em alguma atividade auto-
matica, mas de tal modo que habitue a pessoa a certos tipos de roti-
na, fechando-The o caminho para experiéncias novas ( ... ). Por ou-
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tro lado, as experiéncias podem ser tio desconexas e desligadas

umas das cutras que, embora agradaveis e mesmo excitantes em si
mesmas, ndo se articulam cumulativamente. A preocupagio imedi-
ata e direta do educador €, entfo, com a situagdo em que a intera-
¢fo se processa.” (1979, p.14 -38)

Na categoria Qualidade do Estagio, num percentual de 15.47%, as en-
trevistadas definiram-na como favoravel, ao destacar em suas percepgbes o sen-
timento positivo do vivenciar o papel como enfermeira; de sentir o que é a profis-
s&o, de participar do relacionamento com a equipe de saude; de experimentar a
sensacéo de liberdade e independéncia da professora, pela sua supervisdo indi-
reta @ por descobrir-se com iniciativa e desenvoltura, segundo expressées como

estas: - “Amei 0 estagio, pois descobri minha capacidade, desenvoltura, iniciativa
e de me sentir enfermeira’.(DI81) “O aluno esta mais independente do professor

& se quiser ir atras consegue o seu aprendizado”.(D/26)

Outra razéo que as levou a considerar esse estagio positivamente foi
que 0 mesmo proporcionou ver a administracdo associada a prestacdo da assis-
téncia de enfermagem, numa interligagdo que permitiu a elas a visdo de globali-
dade & o aprimoramento técnico, dando base para que pudessem trabalhar

como enfermeira, durante este estagio.
Em confirmacéo esse mesmo autor nos diz que:

... se uma experiéncia desperta curiosidade, fortalece a ini-
ciativa e suscita desejos e propositos suficientemente intensos para
conduzir uma pessoa aonde for preciso no futuro, a continuidade
funciona de modo bem diverso. Cada experiéncia é uma forga em
marcha” (DEWEY, 1979, p.29)

A avaliacdo feita do Trabaltho Descritivo do Local de Estagio, foi consi-
derada valida e positiva por facilitar a integracéo com o pessoal e discussdo com
outros profissionais, como o arquiteto sobre construcdo hospitalar; bem como

por desenvolver o senso de observacéo da aluna.

Esse fipo de trabalho escrito, correspondia a descricdo do local, onde a
discente havia estagiade, quanto a area fisica, ao fluxograma, a fazer croqui da
unidade e apresentar criticas com sugestSes para mudancas, nesse mesmo

campo de Estagio. Isto foi constatado em 8,69% das opiniGes, através do que
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afirmou uma das entrevistadas: “Trabalho valido pelo aspecto critico, facilita a in-

tegracdo com 0 pessoal ser discutido com o profissional do campo”.(D/42)

No entanto, esse tipc de atividade didatica n&o foi aceito como sendo va-
lido, (4,84% das respostas) pela dificuldade que elas tiveram na ocasido de en-
contrar fonte bibliografica e por considera-lo muito trabalhoso. Entdo confirmaram
que ele ndo deveria continuar dessa forma, pois ‘ndo serviu para a prética de
hofe”, como expressou uma das entrevistadas: "Fiquei perdida, tive bastante difi-

culdade, ndo tinha bibliografia para fazer o trabalho.”(D/58)

E interessante esclarecer que este tipo de frabaiho escrito, uma das for-
mas de avaliacéo da disciplina de administracdo, era elaborado durante os ests-
gios, realizados até o ano de 1985, na Santa Casa de Misericordia de Campinas

que nessa epoca tinha certas deficiéncias em seus recursos de area fisica, mate-

riais & humanos.
O grande desafio para os professores-educadores é o de perceber que:

“Néo basta insistir na necessidade de experiéncia, nem mes-
mo em atividade do tipo de experiéncia. Tudo depende da gualida-
de da experiéncia porque se passa” ( ... ) “Dai constituir-se o pro-
blema central de educagfio alicercada em experiéncias a selecio das
experiéncias presentes, que devem ser do tipo das que irfio influir

frutifera e criadoramente nas experiéncias subsequentes” (DEWEY.
1979, p.16-17)

Q Relatdario de Pesquisa dos projetos, no modo de pensar de 3,38% das
ex-alunas, foi visto como sendo afetado desfavoravelmente, no que concerne a
diferenca de formacgéo dos professores, que reflete na crientagéo dada por eles,
quanto a metodologia empregada, apesar de acharem o projeto vélido e impor-
fante.

Quiro fator destacado come dificuldade foi ter de( ...) “achar um proble-
ma emergente, (para pesquisar) isto cria uma ansiedade enorme, os alunos

sentem-se mesmo perdidos no meio de tanta teoria...”.(D/13)

Em contrapartida mais de 14%, das opinides das depoentes, sobre a utili-

zacéo do Metodo de Projetos, reflete que essa metodologia de ensino deve con-
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tinuar, pela sua importancia e pela gratificagdo pessoal no sentido de ter sido

uma experiéncia valida, proveitosa, produtiva, muito boa e educativa.

As razdes positivas que justificaram como importanies para a continuida-
de da aplicagdc do Método de Projetos mais salientadas foram: - ter despertado
na equipe de enfermagem o interesse pela educacéo do funcionério para o tra-
balho; - tornar o relacionamento interpessoal mais participativo; - favorecer a
auto-aprendizagem de como delegar funcdes e de distribuir tarefas para os aten-
dentes; - deixar uma contribuicdo concreta para o servico, - estimular o habito da
leitura e aplicar os conhecimentos tedricos ja adquiridos, dando um fecho ao cur-
so. Como pode ser observado pela seguinte expressdo: "Muito bom, pois além de
aprender sobre metodologia cientifica na prética, adquiri bastante conhecimento

sobre o assunto e auxiliei na enfermaria” (D/81)

Além destas, foi também colocado que o Projeto é importante porque
desperta para uma viséio geral ; desenvolve a consciéncia critica; prepara para a
pesquisa visando uma pos-graduacéo; proporciona maior aproveitamento por ser
oferecido no final do curso de enfermagem, guando as alunas ja estéo mais ama-

durecidas, como elas mesmas confirmam:

“O Projeto é muito importante, pois mostra a importancia de estar funda-
mentando com bases cientificas as agbes de enfermagem”.(D/83); - “Foi vélido
por tentar desenvolver um trabalho, vale a pena, mesmo que nédo dé para pér em
prética, pelo menos vocé fica mais critica” (D/23); - “Sem duvida, o Projeto deve
continuar, pois qualquer especializagdo exige um frabalho neste nivel e na facul-
dade ndo € passada a importancia deste Projeto, para enriquecimento do nosso
curriculo” (D/78)

Completando a categorizacio feita a partir dos depoimentos, faz-se ne-
cessario destacar as sugestdes implicitas e de grande valor para as mudancas

pretendidas para o ensino aprendizagem, objeto deste estudo.

Dentre as sugestbes dadas salientam-se: nas referentes a Disciplina Teo-
rica, (38,36%) que os contetdos deverdo abordar aspectos mais abrangentes,
aprofundados, acrescidos de novos enfoques e apresentar uma maior interacao

com a vivéncia pratica.
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No tocante ao Estagio Supervisionado (34,25%), ha solicitacéo de novos
campos onde devera ser enfatizada a saude coletiva; mostrar a interligagéo mais
aproximada da pratica com o conteldo tedrico; melhorar a atengéo para com o

iocal do estagio, de forma que a aluna tenha uma recepgéo mais adequada.

Em relac&o ao Método de Projetos (27,39%) reforcaram a importancia
da sua continuidade e que seu desenvolvimento devera ser grupal, sem obriga-
toriedade, e a necessidade de uniformizagéo da linguagem enire os professores
e gue estes tenham maior experiéncia para orienté-las.

“O projeto & valido sim, porque ele te direciona. Te ensina a

escrever o projeto de uma pesquisa, porque vocé se utiliza da meto-
dologia. E dificil, alem disso tem que checar se é valido, aplicar no

dia a dia e ter uma conclusdo que vai te enriquecer no final. E im-
portante ¢ deve continuar”. (D/40)

Uma vez apontados, os aspectos que carecem transformacées e aqueles
que foram considerados vélidos e importantes em sua continuidade, faz sentido
ainda hoje, retomar as palavras de KILPATRICK, de que uma “filosofia da educa-
¢ao adaptada(...) ac mundo em mudanga, em que estamos vivendo... precisa tor-
nar-se forga real, precisa servir s realidades da vida.” (1978,p.91)

Esse pensar ¢ adequado e condizente com a filosofia, pela aplicacdo dos
principios das escolas progressivas, preconizada por DEWEY, que t&m implicitos
em suas praticas que:

“A imposi¢io de cima para baixo, opfe-se a expressio e
cultivo da individualidade; 8 disciplina externa, opde-se a atividade
livre; a aprender por livros e professores, aprender por experiéncia;
a aquisigdo por exercicio e treino de habilidades e técnicas isoladas,
a sua aquisico como meios para atingir fins que respondem a ape-
los diretos e vitais do aluno; a preparagiio para um futuro mais ou
menos remoto ople-se aproveitar-se a0 maximo das oportunidades
do presente; a fins e conhecimentos estiticos opbe-se a tomada de

contacto com um mundo em mudanga” (DEWEY, 1979, p.6-7)
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6. CONSIDERAGOES FINAIS

O ensinar “administracdo em enfermagem”, vem sendo objeto de estudos
e debates decorrentes de situacbes especificas do setor Satde, influenciados em
diferentes momentos, pela histéria, economia, politica e legislacdo vigente; ora
voltados para a realidade de atuagdo da enfermeira, ora para o papel da univer-
sidade, como uma das instituigbes responsaveis pela melhoria da qualidade do

ensino no pais.

A experiéncia de desenvolver este estudo retrospectivo - documental, que
abarca o periodo de 15 anos, possibilitou a retomada da histéria administrativa

da enfermagem no Brasil e mais especificamente a da UNICAMP, embora con-

textualizada de forma sucinta, pode ser considerada proveitosa e interessante.

A abordagem dos curriculos de graduac8o em geral e da enfermagem da
UNICAMP em particular, possibilitou rever na legislagdo pertinente, qual vem

sendo o enfoque dado & disciplina de administraco na estrutura curricular.

A disciplina tedrica de administragdo em enfermagem e o seu estagio su-
pervisionado, tem como processo pedagogico de ensino-aprendizagem a aplica-
¢&o do Método de Projetos, tendo em vista possibilitar a interdisciplinaridade
destas, com a disciplina Metodologia de Pesquisa, cuja avaliagdo foi feita atra-

vés da analise dos Relatérios Finais relativos a esses projetos.

Para a consecucdo dos objetivos propostos neste estudo, foram levanta-
das as opinides de enfermeiras, ex-alunas que se graduaram pelo curso de en-
fermagem da UNICAMP, que através de seus depoimentos revelaram suas per-
cepgies favoraveis e desfavoraveis, bem como suas criticas e sugestOes relati-

vas as disciplinas em questao.

Na avaliacdo das respondentes a percepcao foi favoravel em 57,50% das
opinibes, sendo que as categorias que mais se destacaram, sendo vistas positi-
vamente foram: a Qualidade do Estagio (15,47%); o Relat6rio de Pesquisa , dos
projetos ( 14,5%) e o Trabalho Descritivo do local de estagio (18,69%) o gue
perfaz quase 39% do total.
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A percepgéo negativa estd mais voltada para as categorias: Campo de

Estagio ( 7,24%) a carga horaria (6,28%) e aplicabilidade pratica (5,80%) atingin-

do o total de (19,32%), ou seja, a metade das respostas favoraveis.

Dentre as demais categorias aparece o conteudo tedrico como favoravel

em 7,74% e desfavoravel em 4,82%. Em se tratando de Estratégia de ensino ndo

foi encontrada mencéo de percepcdo favoravel (0,00%) e a desfavoravel ndo

atingiu 4% do total das respostas dadas. As categorias: Avaliacio de Aprendi-

zagem e Supervisdo Docente ndo aparecem como significativas.

Em relacdo ao ensino-apredizagem da disciplina Administracdo em En-
fermagem, na parte tedrica, tanto os objetivos quanto o contetido ndo contem-
plam os aspectos do trabalho em salde coletiva, estando mais voltados para a

prestac@o da assisténcia curativa, a nivel do sujeito individual em instituicGes

hospitalares. A abordagem de temas de saude coletiva é incipiente e os debates,

explanagdes sobre a politica vigente carecem de maior aprofundamento.

As estratégias de ensino sdo fundamentaimente expositivo-dialogadas,
as vezes grupais, mas faltando maior embasamento critico e participagéo efetiva
das discentes na analise da realidade. A avaliago se pauta mais pela devolugao
do conteldo minisirado, do que propriamente por uma reflexdo analitico-critica,

quando deveria surgir o pensar préprio das alunas.

Apesar destes pontos a serem repensados, as alunas envolvem-se posi-
tivamente em relagéo a temas especificos de seus interesses, despertados tanto
pela novidade dos assuntos tratados como pela necessidade do desenvolvimento

da pesquisa, em campo de estagio.

Pode-se considerar que ¢ ensino através do Método de Projetos, para
graduandas de Enfermagem & viavel e positivo, pois possibilita ¢ estudo dos
conteudos programéticos e a interdisciplinaridade entre as disciplinas Adminis-

traglo em Enfermagem e Metodologia de Pesquisa, para a elaboragéo do Relatd-
ric Final da pesquisa.
Alguns obstaculos descritos pelas alunas, tais como: falta de tempo para

maior aprofundamento do estudo; bibliografia insuficiente para pesquisa cientifi-

ca, e certos contetidos tedricos da disciplina de Administracdo em Enfermagem
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que precisam ser reavaliados, ndo se transformaram em impecilhos, para a maio-
ria que deixou uma contribuicdo concreta e significativa para o local-campo de

estagio, como preconiza os pensadores do Método de Projetos.

A ministrac&o das disciplinas Metodologia de Pesquisa e Administragéo
em Enfermagem, possibilita uma abordagem interdisciplinar, o que facilita a auto
aprendizagem da discente. Essa interdisciplinaridade tem como fim que a futura
enfermeira aplique em seu campo de trabalho um administrar em enfermagem
reflexivo, tendo uma visdo mais ampla tedrico-cientifica e sécio-politica. Este pro-
cesso permite que a discente possa estar preparada para desempenhar seu pa-
pel como profissional e cidadé participando na resolugdo de problemas, envolvi-

da na melhoria do sistema de satde.

Como proposta de mudanga curricular s@o apresentadas as disciplings

a ser desenvolvidas ao longo do curso, de forma interdisciplinar.
Metodologia de Pesquisal 3° Semestre - 30hs.

Apresentar a metodologia cientifica, na abordagem quantitativa e qualitativa:
Os tipos de conhecimento;

A Ciéncia - natureza e objetivos;

Ciéncia pura e ciéncia aplicada;

Conceito de Método cientifico e pesquisa;

As principais linhas de pesquisa.

Aspectos eticos e legais da pesquisa em enfermagem.

@ @ @ © B 2 B

Metodologia de Pesquisall 4° Semestre - 30hs.

¢ Esbogar um projeto de pesquisa baseado em tema oriundo da pratica;
= Tipos e fases de uma pesquisa;

A linguagem dissertativa;

= A comunicag&o dos resultados de uma pesquisa.

Elaborac@o de um Projeto de Investigacéo;

@

&

Administracio da Assisténcia de Enfermagem 5° Semestre - 60hs.

O Processo de trabalho em Enfermagem e seus componentes.

O administrar no Processo de Trabalho e seus elementos constitutivos.
Sistematizagéo da Assisténcia de Enfermagem e os aspectos administrativos.
Modalidades de prestac8o de Assisténcia.

Programacéo para educagdo em Salde a clientes e familiares.

Sistemas de comunicacg&o: processo e instrumentagao de registro;
Distribuicéo e dispensagio de medicamentos;

® % B » @ @& @
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s Controle de materiais e equipamentos;
¢ Delimitacdo dos Projetos.

Administragac de Recursos Humanos de Enfermagem 6° Semestre - 60hs.

e A formulagéo de politicas de RH nas organizaces de Satide;

e ( processo de gerenciamento de RH na enfermagem: dimensionamento e dis-
tribuicdo de pessoal;

« (Os Métodos de organizacdo e divisdo do trabalho em enfermagem:;

¢ A qualidade de vida do trabalhador da Saude no trabalho; satisfacdo; motiva-
céo e relagbes interpessoais;

¢ () desenvolvimento de pessoal; educacdo continuada:

e O desenvolvimento funcional: aspectos legais, éticos e postura profissional
como trabalhador de Satde;

e Aprofundamento do Projeto.

Organizacao de Unidades de Enfermagem 7°- Semestre - 120hs.

e Teorias e fungdes da Administragdo em Enfermagem: conceito de Estrutura e
Organizacao;

¢ Politicas organizacionais das Instituicdes de Saude: publicas, privadas e des-

tas com a enfermagem; o Sistema de Salde vigente;

Bases filosdficas e politicas de Servigos de Saude e de Enfermagem;

Q processo decisério e o de mudanca;

Lideranca em chefia de Unidade, Supervisdo e Diretoria de Enfermagem:;

Instrumentos de Trabalho em Enfermagem e a Qualidade em Saude:

Recursos financeiros e Custos de servicos de Salde e de Enfermagem;

Execucdo do Projeto.

2 & @ € ©® @

Gerenciamento Supervisionado em Unidades de Satide 8°- Semestre 300 hs.

s Aplicagéo pratica de gerenciamento e lideranga em Unidades de Salide, sendo
o estagio de : 100 hs. em cada Unidade: Basica, Ambulatorial e de Internacao

o Pratica de planejamento, organizagéo e avaliagdo em administracdo de enfer-
magem;

¢ Pratica de Avaliag8o da Assisténcia Enfermagem e Desempenho de Pessoal;

e Conclus&o, elaboracdo e entrega do Relatério final da pesquisa.

Considerando as conclusbes aqui explicitadas e as sugestdes dadas re-
comenda-se que além da continuidade ao Método de Projetos, se dé maior apro-
fundamento e utilizag@o deste método por outras diciplinas, sedimentando assim

a interdisciplinaridade, que facilita a integracéo entre ensino-servigo-pesquisa.
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CAMPINAS i )
DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS

Cara Colega,

Gostaria de obter maiores informagbes para avaliacdo, aprofundamento
nos estudos e futuras modificagbes das disciplinas EN 800 e EN 801: Administra-
¢ao Aplicada a Enfermagem e Estdgio Supervisionado respectivamente, com

vistas a subsidiar as mudancas curriculares que estdo ocorrendo em nosso Curso
de Graduacgéo Enfermagem. Para tanto, venho solicitar sua colaboracéo, no sen-

tido de responder algumas questdes.

Desde ja agradego sua valiosa colaborag#o lembrando-a que ndo ha ne-

cessidade de vocé se identificar, mas apenas dizer o ano em que se formou.

Obrigada,

Creusa Guimaraes Madeira

1 O que vocé achou da disciplina tedrica (EN800) de administracdo aplicada a en-
fermagem do seu curso de graduagdo?

2)  Voce teria alguma sugestdo para essa disciplina tedrica?

3} O que vocé achou da disciplina pratica (EN 801), o estagio supervisionado?
4)  Voce teria algo a sugerir para esse estagio de administragdo?

5) O que vocé achou de ter feito um trabalho tipo “projeto” para essa disciplina?

6) Vocé acha que esse “projeto” deve continuar ou ndo, a ser desenvolvido pelas
alunas?



Esclarecemos gue nas entrevistas abaixo relacionadas aparecem os nu-

meros de 1 a 6 correspondendo a cada uma das perguntas geradoras deste
estudo e as respectivas sugestdes . Os nimeros 1 e 2 sdo relativos a disci-
plina Tedrica; 0s 3 e 4 ao Estagio Supervisionado e 0s 5 e 6 ao Método de Pro-

jetos.

ENTREVISTA- 46/1981

1 - Olha, a disciplina tedrica de administragdo, ndo foi a contento; varios as-
suntos néc foram abordados. Ficou muita coisa a desejar. Eram aulas expo-
sitivas, isso n&o foi bom pelo fato de a gente ainda né&o ter visdo administra-
tiva de enfermagem. Fica dificil a participag@o. Eu acho que seria possivel
fazer uma aula mais participativa. Foram aulas cansativas e ndo teve bom
aproveitamento. Teve uma prova escrita e teve uma trabalho, assim descri-
¢ao do local de estagio, da unidade. O desenvolvimento desse trabalho foi
bom, o estagio foi interessante. Entdo esse trabalho foi interessante, mas a
parte tedrica realmente foi deficiente.

2 - Selegao e célculo de Pessoal, aprofundar mais, dar mais exemplos prati-
cos. Como desenvolver um plano de trabalho, coisas que se deve priorizar
no dia a dia da enfermagem. Como elaborar manual de servico, com os
itens que deve conter. Entdc aprofundar mais organizagéo, estrutura orga-
nizacional e organograma de servico.

3 - O estagio foi bom, mais a parte assistencial mesmo, mas no administrati-
vo. Ficou muito falho o embasamento teérico de administragéo do hospital
como um todo. Ex. Conselho administrativo fez falta.

4 - O estagio foi muito bom, foi o oposto do tedrico; estagio da graduagic que
mais gostei, que melhor eu me desenvolvi. Os professores me incentivaram
bastante. Uma parte que faltou mesmo é a parte de relacionamento com o
funcionario, a parte de divis&o de funcionarios.

5 - Nao desenvolvi um plano de trabalho. Era uma descricdo da unidade, da
relagdo da unidade com outros servigos, fazer um croqui da unidade, andli-
se critica disso dai. Eu achei interessante, desenvolver um projeto e aplicar.

6 - Foi vélido entdo estimula a ter anélise critica do local onde esta estagian-
do, foi um ponto positivo. O projeto deve ser mantido e para a unidade & in-
teressante, tanto o projeto como a analise critica da unidade. Sugestao,
como se organizar um hospital como um todo, porque quando sair vai ser
supervisora geral em hospital menores.



94

%ﬁNTREVIS?A- 58/1981

1 -Eu achei que ela (a teoria) ndo abordou alguns pontos que deveria ter
abordado.

2- Temas sugeridos: relacionamento com funcionario, mais conceito de
relacbes humanas, porque € uma coisa que a gente usa demais.

3 - Todos os meus estagios serviram bastante.

4 - Manter o estagio como foi e a melhoria seria 0 acompanhamento do
plant&o noturno gue a gente néo tinha nada.

S - Tive que elaborar um croqui da enfermaria apontando tudec o que estava
errado e o que deveria mudar nela. Encontrei bastante dificuldade, nédo
tinha bibliografia para consuitar.

6 - Foi bastante interessante. Faltou bibliografia e pianta da unidade
(desenho). E muito trabalhoso, dessa forma ndo & valido, professores po-
dem pensar em alguma coisa mais produtiva.

ENTREVISTA- 31/1982

1 - Do conteudo, eu ndo me lembro, assim da parte teérica, quanto a meto
dologia das aulas dadas era um pouco cansativas, muita expositivas e
geralmente eram depois do almoco. Ja era fim de curso e muito ja querendo
sair do curso ndo aguentando o curso, ja estava magante. Acho que poderia
ser melhorado, mais dinamico.

2 - Poderia ser uma coisa mais abrangente no sentido de enfocar mais sadde
publica a nivel técnico, ser mais dividido, ndo s6 concentrar em hospital.

3 - N&o respondeu.

4 - Estagio sempre & valido.

5 - Fez uma avaliagdo de como era a adequacéo fisica, tentando levantar su-
gestbes para melhoria daquela enfermaria. A gente ficava esperando quan-
do ia mudar para o HC Bardo Geraldo. Propussemos mudanca de reforma.

6 - Trabalho mesmo sendo meio trabalhoso é valido, porque a gente era meio
bobona. Se bem que se vocé ler o trabalho hoje n&o tem muito a ver. Deve
continuar o trabaltho em termos de projeto, sim, de uma maneira mais ampla
e de estar incentivando a aprender a fazer um trabalho cientifico. Se a gente
naoc pratica, pensa que sabe mas n3o sabe fazer. para um final de curso,
pelo trabalhe ser cientifico vale a pena sim.

ENTREVISTA- 43/1982

1 - Quanto a teoria eu ndo me lembro muito mesmo. Mas o que eu me recordo
& quanto as acdes do enfermeiro junto aos funcionarios, como seria a atua-
¢ao da parte administrativa. Serviu um pouco, foi vélido, no sentido de co-
nhecer o servigo, e as atividades dentro da UNICAMP, conhecia um pouco
do pessoal o que foi mais facil.

2 - N&o tem sugesto.

3 - Fiz estagio na cirurgica e na pediatria, amanha e tarde, eram 386 |eitos.

4 - Achei em termos valido, porque é muito dificil vocé como aluna se colocar
no lugar da enfermeira para coordenar o servico. Vocé esta ali observando
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mais acdes. Acho que é uma questdo muito individual de vocé conguistar,
mas o funcicnario em si n&o pode acatar o aluno que esté 8.  Por mais
autoridade gue é dada a ele, vai acatar o que o enfermeiro responsavel de-
terminar. Foi valido, treinar, fazer escala, administracdo da unidade, ver
rmaterial, exames, como coordenar. Ver prioridade dessas coisas foi impor-
tante nesse aspecto. Na pediatria achei pouca coisa que foi bem, aprendi
um pouco, perque a tarde o plantéo era diferente da manha e também era
uma especialidade. O tempo é realmente pequeno. Estar num lugar e n&o
ter realmente aquela autoridade para fazer, existe abertura se quiser im-
plantar alguma coisa, mas é restrita, vinda da parte do alunc é mais dificil,
principalmente se o enfermeiro é experiente, esta l1a hd muito tempo, expe-
rimentou aquilo e ndo deu certo, e vocd, inexperiente. quer tentar.

5 - Fizemos um trabalho, um croqui da area de internacdo, segunda enferma-
ria, quanto a criticas da érea fisica, circulagéo, colocagéo, falta de drea de
servico, o que faltava dentro de uma unidade de internacéo, e uma critica
em cima do gue existia, alguma sugestéo para mudanca.

6~ Foi mais reafirmar uma coisa que a gente estuda de administracdo como
aprendizado, que tinha coisa incorretas. Nao foi s6 isso. De alguma forma
foi valido. Foi bem especifico, em relagéo a érea fisica, estrutura e tudo. E

agora existem outros frabalhos que foram bem elaborados n&o s6 em rela-
¢ao a area, mas junto ao pessoal, acho que desenvolve assim o senso de
observagdo do aluno.

ENTREVISTA- 42/1983

1- Eu acho, pelo que eu posso me lembrar foi boa em contetdo, a gente con-
seguiu aplicar muita coisa. Foi boa para a gente aplicar o que a gente esta-
va vendo no estégio, né. Agora, como eu ndo estou em hospital fica dificil.
Provas eu ndo me lembro. A gente teve que fazer um trabalho.

2 - E a informética na administragéo, ja faz parte do hospital. Hoje ja existe
mais a informética dentro do hospital e ela deve fazer parte da disciplina.

3 - A gente passava por duas enfermarias (manha e tarde) uma delas eu fiz
bem a pratica de administragdo em ouira ndo. Eu ndc gostava mesmo da
parte de administrag@o. Foge muito do que a gente procura como enfermei-
ra. Ficar lidando com papel realmente é estafante, ndo traz nada de bom. A
parte assistencial, que é fazer, é muito mais interessante. Nao passa em
administrac@o de creche, de servicos publicos, vocé sabe basicamente ad-
ministracéo hospitaiar.

4 - Foi valido porque metade aproveitei para administraco e metade como
enfermeira assistencial.

5 - Tinha que fazer uma levantamento de toda parte administrativa da enfer-
maria, planta fisica também ia 14 , fora do horério do expediente. Foi traba-
Ihoso mas foi gostoso, ndo teve dificuldades.

6 - E vélido sim para levantar o aspecto critico do contexto todo da enferma-
ria. Eu acho que vale a pena continuar a ser desenvolvido. E importante
porque vai facilitar uma integraco com o pessoal responsavel pela enfer-
maria. Ser discutido com o profissional que esta no campo e o gue fez o
projeto.
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ENTREVISTA- 44/1983

1- Eu ndo me lembro do contetdo tedrico, nem sei se teve muita relacéo de
teoria com a pratica. Se realmente eu consegui usar essa teoria que foi
abordada. Eu acho que a escola tenta preparar vocé, mas na hora que vocé
entra mesmo no trabalho em si € que vai comecar adquirir experiéncias.
Teve um trabalho final. Eu ndo estou lembrada se realmente teve uma pro-
va escrita.

2 - Eu acho que deveria mudar a estruturacéo do curso, na parte pratica de
estagio porque no meu tempo era super imaturo, em termos de administra-
:lel

3 - Na unidade né&o tinha enfermeira (Enf. Geral de adultos - noturno) aten-
dente coordenava. Ent8o teve muito boicote, ndo aprendi nada em termos
administrativos dentro da unidade. Tinha dificuidade das docentes dirigirem
também. Fazia alguns procedimentos so.

4 - Eu acho que & sempre valido, tem algumas coisa que a gente aprende
meio na marra, apesar das dificuldades em termos de relacionamento hu-
mano porgue na unidade que estagiei, trabalha uma auxiliar de enferma-
gem antiga no servico.

5 - Trabalho de avaliagdo da unidade desde construg#o fisica, instalacdo fisi-
ca, tipo de piso, parede, distanciamento de um leito para outro, colocacéo
de janela. Achei interessante o trabalho apesar de ficar bem perdida em
termos de orientacéo de algum docente. A gente acabou se virando pedindo
ajuda para um arquiteto sobre construg@o de hospital. Entdo, isso foi rico
para a gente, que foi atras para saber, mas acho que precisava de mais
orientag&o, tambeém por parte dos docentes. Encontrei bastante dificuldade,
nao tinha bibliografia. Os docentes, eu acho, que estavam bem perdidos.

Foi bom, a gente viu bem o que era errado, apesar de todas as dificulda-
des € uma coisa enriquecedora mesmo. Vocé aprende a observar, comeca
a ter uma nog&o mais critica, mas tem que ter um embasamento maior, por-
que n&o e facil de ser feito, por sinal é bem complicado.

(%))
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ENTREVISTA- 56/1983

Fica dificil de lembrar pelo tempo que faz, eu acredito que as aulas teéri-
cas foram mais expositivas. Teve enfermeiras HC convidadas para exporem
sobre suas praticas. Ndo consigo lembrar como eram as avaliacbes. Acre-
dito que eram provas.

2 - Eu acho que tudo da teoria vocé vai ver, ndo tem coisa perdida, tudo
aquilo que e visto & feito de uma forma ou de outra, a partir dai sai as
adaptacdes no lugar que for trabalhar. Eu consegui trabalhar em outro hos-
pital particular porque eu tinha bom referencial teérico basico, por isso eu
consegui. Vi coisas la que eu nunca tinha visto mas eu tinha uma base e por
isso eu podia ir trabathar até no fim do mundo que seguraria as pontas.

3 - Tinha feito estagio de administracdo na ortopedia e na UTl e tinha 34 lei-

tos. Sim. Eu acho que é a etapa basica. Q estagio na Santa Casa era um

esquema bem diferente do hospital menor: era caseiro. A nivel de adminis-
trac@o era coisa bem pessoal, eram poucas enfermeiras.

o N
i
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4 - Foi fundamental o estagio, a gente tinha plantdo noturno. Acho gue deve
ter plantdo noturno porque o hospital funciona completamente diferente do
dia. Sentir mais o que é a profissdo mas n8o s6 no ultimo ano. Administra-
¢do tem alguns pontos que tem que pensar antes e vocé sentir o papel do
profissional antes. Fundamentos, o aluno faz muita técnica, esquece de sa-
car o contexto do trabalho de enfermeiro na equipe.

& - Tinha algum reteirc de observagdo, era um relatério de como estava funci-
onando equipe, sala, area fisica. Tinha que fazer uma planta em dupla, uma
de manhi e outra a tarde. Tinha muita dificuldade para fazer, tinha pouco li-
vro, material era dificil, mas valeu, ndo cheguei a executar, deve ter ficado
tedrico.

6 - Foi valido, sim, mesmo com as dificuldades que o aluno encontra para fa-
zer s&0 estimulos para ele buscar aquilo.

ENTREVISTA- 34/1984

1 - Agente tinha um bloco tedrico, as vezes eram convidadas enfermeiras que

trabalhavam tanto nos Irm&os Penteados como na Santa Casa, para apre-
sentar a pratica, como era o dia a dia delas. Eu gostei do curso, achei que
foi valido. N&o me lembro de ter tido nenhuma prova.

2 - Eu ndo me lembro com detalhes de como foi oferecida. Mudar o tipo de
trabalho, na epoca foi cobrado de estar vendo a quantidade de leitos que
existia, materiais, nenhuma aluna gostou, ndo serviu muito para a pratica
de hoje.

3 - Depende muito da enfermeira que esta na enfermaria, se ela da liberdade,
orienta e d& apoio, tudo bem, é 6timo guando ela e deixa vocé fazer tudo.
Eu tive bastante apoio, na época.

4 - Fol bastante valide. Nos trés primeiros anos faz estagio picado, ndo tem
nogéo da enfermaria como um todo. Na administracdo é diferente, vocé faz
parte do contetdo dali. E a primeira experiéncia como enfermeira mesmo.

5 - Escolhia a enfermaria que vocé queria fazer o trabaiho. Foi um roteiro 1a
pedido para todos, em grupo.

& - Trabalho que foi cobrado na época de estar vendo a quantidade de leitos,
materiais que existia € muito relativo e varia de acordo com a drea que vocé
vai trabalhar depois. Eu acho que deveria haver um outro tipo de trabalho.
Ninguem gostou e no serviu muito para a préatica de hoje.

ENTREVISTA- 57/1984

1- Foi um curso bom, 6 que meio dificil de vocé aplicar logo, principalmente
se vocé vai para um hospital de Estado. No particular vocé como Unica en-

fermeira, pode até desenvolver. A prova foi bem marcada, por eu ter feito
em casa pude guardar mais os topicos.

2 - Eu acho que foi um curso bom, vélido da forma que foi. A gente precisa
pesquisar mais.

3 - Fiz na Ortopedia; revezei o horéario com outra colega. Acompanhava o ho-
rario das enfermeiras, deu para ver a passagem de plantdo, toda a rotina



28

administrativa da manh& e da tarde, e dava para pegar até a noite, porque
eles passavam plantdo as 11:00 horas. (23Horas)

4 - Foi a principal parte que me ajudou a me soltar mais, porque foram os Ul-
timos seis meses da faculdade e vocé tem condi¢des de enfrentar a fera. E
Toi muito importante.

5 - Eu n&o me lembro exatamente o nome do projeto, mas a gente teve quer
elaborar umas rotinas para a ortopedia. )

6 - Foi valido. Deve continuar, é uma coisa super boa. E um trabatho que vocé
faz la dentro (pratico). Vocé esta aprendendo, ndo & como médico-cirirgica
ou fundamentos mas no estagio de administragéo o projeto é diferente, te d4
uma participacéo a mais.

ENTREVISTA- 60/1984

1 - Bom toda disciplina tedrica da facuidade, principaimente administracao era
tudo muito tedrico e a gente na pratica acabava se perdendo muito princi-
palmente no Gltimo ano que a inseguranga que a gente tem. Entdo eu acho
que a teoria foi muito especifica para o dia a dia da gente e a gente nem
acaba utilizando.

2 - Dar a parte relagbes humanas mais aprofundada, retirar a parte de calculo
de pessoal e material.

3 - Eu fiz de tudo na parte administrativa. A gente foi treinada em relaciona-
mento humano, pratica de enfermagem. Foi 6timo. Melhor estagio da minha
vida.

4 - Ficava muito solta no campo de estagio, eu ndo mudaria porque é um trei-
no para a gente.

5 - Meu projeto foi de grupo. N6s quisemos instituir a prescricdo de enferma-
gem. Foi uma experiéncia deliciosa a gente revezava, vinha prescrever de
manhd. Provou para a gente mesmo que prescricdo de enfermagem da
certo , desde que se tenha limites. Ndo é t&o tedrico o guanto a gente
aprende na faculdade. Bem no comecinho as enfermeiras e os médicos co-
focaram um pouco de impecitho achavam gue o projeto ndo iria dar certo.

6 - Foi muito bom para reafirmar a teoria. Foi vélido, se pode escolher um
tema, para mim a prescricdo de enfermagem era uma utopia, sé foi valido na
medida que me mostrou que ndo & uma utopia. Entdo se vocé trabalha bem
O projeto é muito valido.

ENTREVISTA- 24/1985

1 - O contetido poderia ser muito mais enriquecido. Eu tive aulas assim, muito
fracas. Teve provas, acho que duas. N3o me lembro da avaliagdo. A gente
teve professor hora-aula néo tinha compromisso tao forte, porgue eles nao
acompanhavam muito a gente. Dava aquelas aulinhas muitas vezes pareci-
am que estavam dando aulas para atendentes, aquela parte boba. Podia ser
colocado coisa muito mais profundas para a gente poder discutir methor.
Acho que duas provas nés tivemos.
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Acho que a teoria deveria voltar mais para a realidade, o servigo do dia-a-
dia, mais direcionado. Muitas vezes vocé tem as coisas na faculdade e
acaba ndo aproveitando quase nada daquilo.

Foi muito bom, aprendi muito com o pessoal que estava 13 e tinha profes-
sor mas nao ficava direto, a gente ficava bem soltos mesmos.

4 - Foi muito bom, a gente ficava na parte administrativa e assistencial tam-

5.

bem. N&o deve ser mudado. Ficava direto.

O pessoal anterior colocou em pratica a prescrigdo de enfermagem e a mi-
nha turma fez avaliagdo dessa prescricdo. A gente fazia reunido com os
atendentes, auxiliares e enfermeiros da unidade para ver se estava sendo
valido se tinha seqUéncia de servico e se checava a prescrigdo. Ela conti-
nua até hoje aqui mais elaborada. Tem pessoal trabalhando encima disso,
teve continuagéo do processo de enfermagem. Nao encontrei dificuldade. O

grupo realmente era muito bom e teve muita colaboragéo do pessoal da

area, estavam interessado em continuar e mantém até hoje. Entdo foi o deu
para desenvolver bem.

6 - Foi valido porque teve continuidade. Nés fizemos uma coisa que reaimente

1.

estava sendo implantada, que o pessoal tinha interesse em continuar. O
projeto sé tem um valor mesmo, se vai ser utilizado.

ENTREVISTA- 39/1985

Teodrica nao foi muito boa, néo tirei muito proveito. A gente teve vérias pro-
vas. Todo modulo depois que acabava a gente tinha prova. Eu ndo acho
muito valido, porque a administragdo tem que ficar cobrando muito do aluno.
Muita leitura, muita convivéncia na enfermaria.

2 - Eu acho que deveria mudar. Os professores deveriam orientar melhor a

gente como preencher os impressos nos diversos hospitais, como fazer re-
latério; passa em branco essa parte e no fim, tem que aprender pela gente
mesmo. Como chefe, quando a gente se forma e comeca a trabalhar tem
que sair ensinando. E muito falho o curso de administracdo porque ndo é
orientado para anotar tudo que a gente faz, entdc acaba se perdendo no
meio do trabalho. A gente faz técnica e a administragdo mesmo da unidade
acaba passando pelos dedos.

3 - Eu tive muita sorte no campo de estagio, na orfopedia foi muito bom. Fiz

N
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com uma colega que foi 6tima, uma prova super esforgada. Aprendi muito a
técnica de enfermagem mesmo. Foi uma revisdo do curso inteiro, que a
gente fez nesse estagio. Eu acho que ajudou como enfermeira assistencial e
nao administrativa. Para administrar uma unidade precisa muito mais teoria,
que nao 6 dada, para se conseguir juntar com essa pratica. Eu acho que o
estagio foi muito bom mais na parte assistencial e ndo administrativa.

Administrag&o mesmo propriamente dita foi falha, porque a gente estava
mudando de hospital, da Santa Casa para o HC. Entéio no fim o que a gente
aprende é tecnica, o que faz uma enfermeira de cabeceira. N&o enquanto
enfermeira administrativa da unidade. Fica muito separada essas coisas, 0
que ndo deve ficar. Uma enfermeira deve ser de cabeceira e fazer adminis-
tracéo, juntando a técnica dela, que deve ser boa com a parte administrati-
va da unidade.
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5 - Tive meu projeto sobre Normas e Rotinas para enfermaria de Ortopedia.
Foi bom, porque a enfermeira estava interessada em fazer esse trabalho,
entéo a gente se ajudou. Foi um trabalho gostoso, muita coisa a gente
aprendeu com ela. Muita coisa teve orientacéo dos professores, que passa-
va por & de vez em quando. Quando fui trabalhar no CAISM estava tudo em
formagao entéo foi joia, porque eu sabia mais ou menos como era, foi bom.

& - E muito bom fazer o projeto, ajuda muito. Inclusive a gente & muito, procu-
ra saber muita coisa que ndo é dito em aula. Acho que por isso orienta.
Acho que deve ser desenvolvido por outros alunos, sem ddvida ndo deve
parar porque € atraves do projeto que a gente faz o curso de administragéo.
Se parar o projeto n&o sei no que se pode basear. Acho que o projeto & uma
linha, um trabalho que liga a teoria a pratica e incentiva a gente a ler mais,
aléem das aulas.

ENTREVISTA- 40/1985

1- Olha, quando eu comecei a ter administrac&o no curso eu n3o entendi,

porque tode os anos de enfermagem o enfoque foi sO assistencial, ai eu
comecei a ver um monte de coisas relacionadas com o pessoal, encargos,
entfo era um monte de coisas no ar. Ent&o eu acho que uma mudancga meio
brusca do curso todo até o Ultimo ano. Muitas coisas eu utilizei e muitas
n&o. Eu aprendi muito mais na prética, no dia a dia mesmo. Avaliac&o foi
pratico-tedrica, teve uma prova prética, escrita nos nao tivemos.

2 - Dar uma viséo ja administrativa continuamente porque ai n&o vai ocorrer o
choque. Vocé ja vai se acostumando a ter uma nocéo geral de como geren-
ciar, administrar, toda a forma burocratica mesmo

3 - Esta servindo bastante, situagbes que vivi 1& (pediatria), me marcaram
bastante. Na época a falha foi grande parte minha fiz uma enfermaria agita-
da e na época fiquei perdida.

4 - O periodo da manhd no CC foi valido quanto ao relacionamento com a
equipe de enfermagem e muito corrido, da tarde sim, na pediatria. A gente
nao conseguiu ver as coisas porque néo tinha visao porgue naoc conseguia
ver prioridade.

5 - O projeto foi centralizade no tema alojamento conjunto. Abordou muitos
temas como diminuicdo do tempo de internacéo, relacionamento da crian-
¢a, da equipe com a mée por perto. Mas um trabalho projeto que ficou teori-
€O e nao deu para a gente colocar em prética. Trabalho até que saiu bom,
tedrico, mas na pratica ndo foi bom ndo. Encontrei dificuldade porque o
alojamento conjunto ndo estava implementado.

6 - Projeto é valido sim porque ele te direciona. Te ensina a escrever o projeto
de uma pesquisa, porque vocé utiliza da metodologia. E dificil. além disso
tem que checar se é valido, aplicar no dia a dia e ter uma conclusao gue vai
te enriguecer no final. £ importante e deve continuar.

ENTREVISTA- 41/1986

1- Eu achei regular, e houve mudanca no meio do curso de docente, atrapa-
Inou um pouco. Acho que faltaram algumas coisas na pratica. N&o me lem-
bro.
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2 - Eu acho que a teoria deveria ser mais relacionada com a pratica, foi um

3 .

tanto desvinculada.
No estagio tive uma pequena experiéncia para trabalhar no relaciona-
mento com funcionario.

4 - Acho que o estagio deve continuar assim, se a teoria for melhor relaciona-

A .
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da com a pratica. Houve interrupcéo da segunda parte do estagio pela gre-
v,

Néo era bem um projetc de pesquisa, era um levantamento da unidade
onde estagiamos, érea fisica, parte de recursos humanos. Foi dado um ro-
teiro, um dos itens era sugestes. Vocé tinha que fazer Manual de rotina;
atribuic@o de cada funcionaric. N&o tive dificuldade mas foi exiremamente
trabalhoso.

Esses projetos (atuais) feitos para trabalhar na prética, eu acho melhor,
mais proveitoso.

ENTREVISTA- 53/1986

Oiha, a gente nunca tinha visto administragdo, nem de enfermagem, entdo
era muito novo tude que esta sendo passado para a gente era novo. Na
hora que a gente entrou na enfermaria néo aplicou metade do que aprendeu
porque na enfermaria e diferente do que vocé aprende em sala de aula.

< - Ir mais para a prética, que vocé vé o que esta faltando. Os alunos deveri-

am ser estimulados para ler, mostrar a importancia disso. Ex: apostila de di-
viséio de pessoal,

3 - Fiz um estagio muito feliz, foi bem administrativo mesmo. Tinha que fazer

as coisas, manter o posto em ordem, fazer todos os encaminhamentos, ver
0 que estava faltando. Fazer assisténcia e o tempo que vocé tem também,
mas por outro lado ndo é esse o objetivo da disciplina. Pratiquei assisténcia
aprendi a evoluir e prescrever para um paciente dentro da realidade do
hospital sem fazer aqueles planos enormes. Mas foi muito bom.

4 - Acho que foi valido. UTI e retaguarda tem que fazer mais assisténcia, a

administragdo fica para tras.

S~ Todo mundo teve que fazer um projeto, fizeram projetos muito bons. Tive
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dificuldade de colocar no papel, nos tivemos projeto de pesquisa, a matéria
foi bem dada, mas durante um semestre, quando voceé fica sozinha, vai fazer
um projeto mesmo embanana tudo. Porque vocé tem que separar coisa |
tem que ver o que quer e o que ndo quer. O que pode ser adaptado para a
realidade, entdo foi complicado, todo o mundo reclamou. Eu ndo executei,
iss0 eu lembro bem, ficou s no papel mesmo.

N&o foi valido, ndo lembro. Desse jeito ndo. Fica tudo mal feito. Eu acho
que néc deveria ser colocado como obrigatorio esse projeto de administra-
¢80. Individual é dificil. Sugiro a realizagéo do projeto em grupo para néo
deixar de lado o estégio, correr atrés de bibliografia, n&o da para fazer as
duas coisa, implantar é mais dificil, o pessoal acaba fazendo esbogo e néo
terminando.
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ENTREVISTA- 23/1987

1 - Eu realmente, sinceramente ndo me lembro. Tive uma prova muito longa,
demorou mais de um dia para terminar e bastante cansativa, abrangia tudo.

2 - Nao me lembro. Continue a ser dada toda parte tedrica antes do estagio.

3 - Vocé aprende mesmo depois. Vocé vai pegando o jeito, aprende a conhe-
cer tambeém melhor seus funcionarios. No estagio € muito pouco tempo. Mas

& muito diferente da posicéo de quando vocé € profissional mesmo, o funci-
onario sabe que ali, vocé @ uma estagiaria, entao fica dificil vocé se impor
mesmo.

4 - Foi bastante valido. Me sentia perdida no comego por nao ter a professora
acompanhando diretamente.

5 - Tive projeto, nds fizemos sobre a divisdo de tarefas do trabalho do aten-
dente. Tinha muita briga enire os plantdes quanto ao trabalho gue cada um
teria que fazer. Entéo a gente elaborou uma divisdo de tarefas para eles. O
tempo realmente pequeno para planejar, colocar em pratica e depois ver 0s
resultados, se foi realmente positivo ou negativo. O periodo de estagio é
muito pequeno. Dificuldade para elaborar ndo houve, 86 para por em prati-

¢a, ¢ dificil e a gente tem que ir devagar com 0 pessoal.
6 - Foi valido por tentar desenvolver um trabalho, vale a pena mesmo que nao
dé para por em pratica, pelo menos vocé fica mais critica.

ENTREVISTA- 26/1987

1 - Foi dado muita coisa que a gente n&o usa, e pouca coisa a gente lembra
do que foi dado, bem fora da nossa realidade. Muito enfocado aos EUA,
n&o tem nada a ver com o Brasil. UNICAMP ja é uma parte européia do Bra-
sil e se vocé for para o interior nunca vai ver aquilo. A metodologia de aula
foi tradicional e até ai pouco interfere no aprendizado. Se usar lousa tudo
bem se for bem dada, assunto interessante e com consisténcia em nossa
pratica. Nao me lembro se teve avaliacdo, na parte pratica teve o trabalho
acho que foi aquilo gque contou.

2 - Deveria ser mais enfocado no que vocé vai usar e para a realidade.

3 - Acho que 0s 4 meses que a gente passou em estagio, esse sim, valeu a
pena e te da uma boa base para vocé comecar a trabalhar. Vocé j& tem
iceia de como & ser enfermeira. No Uitimo semestre é que vocé vai saber
exatamente o que é ser enfermeira, porque até la vocé fica dicotomizado.

4 - (ostei, achei vélido porque é a Gltima oportunidade do aluno se aprimorar
em tecnica, ver o paciente como um todo, na assisténcia integral. Vocé vai
se firmar como profissional. O aluno esta mais independente do professor e
se quiser ir atras consegue o seu aprendizado. O estagio noturno foi péssi-
mo, na superviséo geral mas, na enfermaria, eu gostei.

5 - Nosso projefo foi educativo com os funcionario em ortopedia. A gente sa-
lientou a postura corporal, carregamento de peso. Foi muito gratificante, eu
gostei, nao foi propriamente uma pesquisa, para colocar os dados sobre
acidente de trabalho. Eu sempre gostei dessa parte educativa tanto € que
fiz licenciatura. E o mais interessante é que os proprios funcionarios incenti-
varam, vinha gente da neuro da traumato, todo mundo vinha assistir as au-
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las da gente. Tive apoio técnico também, de um grupo de coluna, tinha uma
professora que fazia trabalho sobre ergonomia.

6 - E valido, desde que néo seja uma coisa imposta a ponto de virar um pro-
blema para o aluno que esta fazendo estagio. O nosso foi gostoso porque
interessava para todo mundo da enfermaria, a gente montou um grupo de
aula.

ENTREVISTA- 55/1987

1 - Ela (a disciplina tedrica) ficou um pouco confusa na sua metodologia, por-
que as aulas ndoc tinham na realidade uma seqiéncia muito 6gica. Existia
uma avaliagdo final da disciplina. Uma Unica avaliaco que foi uma prova
extremamente extensa e muito bem elaborada que inclusive a gente fez,
preparando a prova fora do horario estabelecido.

2 - Eu acho que poderia talvez mudar a forma de como é dada o contetdo e
relacionar melhor a teoria com a pratica do momento. Trabalhar escala no

campo pratico, politica de pessoal e trabalho em equipe. Ter um local onde
vocé possa estar discutindo os problemas.

3- O que eu fiz no estagio foi muito bom, muita coisa daquela época para
hoje mudou ... mas em termos praticos foi muito valido o que eu fiz. Nao s6
de administrar mas principaimente sentir o que é enfermagem, foi quando
realmente me consegui encontrar como enfermeira.

4 - Foi super bom demais. O campo de estagio foi muito bom. Eu tive varios
problemas com a enfermeira, ela ndo deixava fazer nada. Nao deve restrin-
gir o horario, pegar o plantéo , fazer e passar ¢ plantéo para sentir o que €
ser enfermeira. Estagio segunda, terca e quarta fica truncado. Escolhi o
campo de estagio. Raramente fem alguma coisa imposta.

5- O projeto de pesquisa foi voltado para administragéo do paciente. O mo-
mento de maior impacto administrativo de internagéo fica por conta do aten-
dente a gente gueria conseguir mudar isso. Fazer com que a enfermeira
fosse 14 e conversasse com eles. Isso a gente conseguiu fazer. Hoje , ape-
sar de ter muita coisa para fazer, vocé tem que aprender a delegar fungéo.
O projeto de pesquisa ressaltou em mim a importancia de comportamento
(da unidade) dentro da unidade. Tive dificuidades porque a gente precisou
contar com o apoio da enfermeira do posto, entéo elas sentiam que nao era
valido aguele tipo de negécio. Elas colocaram até uma determinada barreira
para execucéo do projeto, que a cada paciente admitido preenchesse o
questionario que na realidade ndo aconteceu, s6 nos faziamos.

& - Foi super vélido, porque vocé também aprende na adminisiragdo que vai
trabalhar com outras pessoas com cabec¢a e vocé tem que ter jogo de cintu-
ra, e super importante porque para todo lado que vocé for vai existir politi-
ca. O projeto deve continuar mas ser melhor, o professor que tenha mais
experiéncia deve acompanhar mais perto para orientar a sua duvida,

ENTREVISTA- 49/1988

1 - A disciplina foi boa, mas eu lembro que teve bastante greve e a continui-
dade foi assim boa, a aula foi boa. Teve trabalho e prova, acho gue teve. A
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administragao é bem diferente do que a gente esta acostumada, de repente
vem com a burocracia ja né... foi boa.

2 - Dar coisa mais pratica.

3 - Eu acho essencial a pessoa escolher a drea que gosta para o estagio de
administragdo. Eu acho importante no estagio de administracéo n&o esque-
cer da assisténcia. Tudo o que fiz no estagio estou fazendo aqui como pro-
fissional, para mim foi importantissimo. Eu ndo precisei da fase de treina-
mento como profissional. Foi bom.

4 - Eu gostei muito do estégio, do projeto, as professoras acompanhavam
bem, ndo ficaram muito no pé. A gente teve autonomia, independéncia e
elas davam assessoria.

5 - Fiz sobre isolamento hospitalar em unidade de pediatria. A parte do projeto
eu achei que foi importante mais para vocé pesquisar e gostei do estagio
porque era uma érea de pesquisar e que eu gosto. Elaborei e executei
mesmo com o hospital em greve porque eu estava super interessada. Vim
nos trés periodos , reciclei todo mundo, a dificuldade é eu ter que varar a

madrugada para fazer. Executar foi mais o tempo, porque o curso assim foi

muito facil o método cientifico, tem que sair da faculdade com algo & mais
do que um colegial; fazer o projeto em outro momento sem preocupagcdo do
estagio, cumprir carga hordria de cronograma e muito pequeno para um tra-
balho tdo importante como um projeto cientifico.

6 - Acho valido (0 Projeto), comega a abrir o olho para a gente continuar estu-
dando, ler sempre, mesmo depois de formada.

ENTREVISTA- 64/1988

1- Eu peguei a disciplina numa greve, entfio a gente néo teve a disciplina
completa. Foram cortadas algumas aulas do final que era aulas importantes,
que a gente usa mesmo no dia a dia; cortado por escolha da prépria turma.
Nao foi escolha dos professores. Eu achei que faltou muito, ficou muito a
desejar.

2 - Eu acho que deveria ter uma carga hordria maior, ter uma parte pratica
maior pois, fica dificil vocé dar em 6 meses com algumas aulas por semana.

3 - A gente fez a parte administrativa e aqui (na retaguarda) a gente faz en-
fermagem assistencial, entdo é pouquissima coisa que a gente usa. Alguns
impressos e encaminhamentos também mudaram.

4 - Estagio achei valido. Vocé tem idéia dos impressos que vocé vai encon-
trar mas, a parte de hierarquia, distribuigéo de fungao, tipo e grau de instru-
¢éo dos funcionérios vocé encontra muita mudanca, guando vai para outro
hospital diferente.

5 - Eufiz um projeto de pesquisa sobre uma ficha de admissao de paciente ci-
rurgico mas no fim acabei ndo testando-o por causa da greve, o projeto foi
incompleto.

6 - Acho que & valido, desde que seja testado se dé para ser implantado na
pratica. Se na prética ele corresponde. Mas deveria aumentar um pouco a
carga horaria da disciplina, fazer a préatica em outro hospitais particuiares
num hospital inteiro, sair de estagio da UNICAMP.
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ENTREVISTA- 03/1989

1 - Eu achei algumas falhas do bloco tedrico. Quando a gente entrou na en-
fermaria, néc tinha bagagem tedrica. Se tivesse teoria antes, do estagio, te-
ria aplicado isso na pratica.

2 - Acho que as proprias professoras fazerem um levantamento do que é mais
necessario, vai ver mais rapidamente na pratica e dar essas aulas na teoria
antes da gente ir para a pratica.

3 - Eu gostei do estagio, enfermaria que estava. Foi a enfermaria que eu es-
colhi @ ndo tem porque ndo gostar.

4 - Dar a parte tedrica antes, porque a gente perdeu um pouco de tempo. Fi-
cou com um tempo muito grande em observagéo, poderia ter agido mais,
tido mais interesse porque o tempo de estagio é curto. Que o estagio seja
dividido mais em periocdo da manha, tarde e noite, para conhecer toda a
equipe realmente.

g~ Eu acho valido( o Projeto), estamos na duvida por causa da formacao dife-
rente entre uma professora ¢ outra e um grupo e outro. Desde o comego do
estagio que seja bem esclarecido e faga, usando a metodologia, professoras
esclarecerem um pouco melhor isso 0 que é que elas querem nesse traba-
lro.

6 - ndo respondeu.

ENTREVISTA- 10/1989

1- A teoria, ndo veio de encontro ao que era esperado. Muita coisa gue a
gente viu em aula ndo foi utilizado e ndo deu suporte para que eu enirasse
no estagio e tivesse seguranca. S&o nocdes que a gente tem que ter.

2 - A maneira com foram colocadas, explanadas a aula teérica foi muito ma-
cante, cansativa. Deveria levar para 0s alunos uma coisa mais amena, nio
tdo macante, cansativa e chata.

3 - No comego foi bem dificil a minha entrada na enfermaria por ser corrida
que necessitava bastante suporte tedrico. No comeco foi dificil trabalhar
com tudo isso, no final eu acho que foi uma experiéncia fantastica de viven-
ciar coisas, tomar decisbes, ndo me sentia segura para isso. Foi o estagio
que me deu bastante seguranca para tudo gue eu tenho pela frente. O pes-
soal que estava la e a equipe de enfermagem sensacional me ajudou muito.
Eu agora sei 0 que & trabalhar com a equipe de enfermagem.

4 - Suporte tedrico mais direcionado, dar mais base, mais seguranga. A per-
manéncia do supervisor a todo o momento seria desgastante. Da maneira
que foi feito, eu acho que foi bom.

5- Aidéia base do projeto é interessante. Eu acho que o aluno tem que saber
Lisar.

6 - Nao respondeu.
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ENTREVISTA- 781980

1- N&o me lembro, bem do conteudo tedrico mas, senti certa dificuldade
gquanto ao gerenciamento ndo 86 de unidades mas do hospital como um
todo, pois & isto que nos cobram.

2 - Ensinar gerenciamenic tanto hospitalar guanto em Satde Publica.

3 - N&o encontrei dificuldade no estagio.

4 - Dar opgao de estégio em Saude Poblica.

5 - O projeto & super importante, mas acho que os professores deveriam nos
orientar melhor quanto 4 execucdo dos mesmos.

6 - Sem duvida,o projeic deve continuar, pois gualguer especializacdo exige
um trabalho neste nivel, e na facuidade ndo € passada a importancia deste
projeto, para enriguecimento de nosso curriculo.

ENTREVISTA- 92/1991

1- Eu acho que a teoria ficou meio solta, embora embasasse nossa pratica,
faltou uma ligagdo mais direta com os estagios.

2 - Acho gue além de se conhecer a evoluclo histdrica da administracéo prio-
rizar 0s modelos atuais de plansiamento/ gerenciamenio estratégico pois os
mesmos vem sendo aplicados em varias instituicbes com 6timos resultados.

3 - De certa forma eu guestionc alguns estagics onde ndo tinhamos como
atingir os objetivos da discipiina EN801. Se formos contabilizar nosso esta-
gic, usamos muitc da carga horaria na assisténcia, talvez porgue ¢ campo
de estagic nao fosse 0 mais adequado.

4 - inserir além do estagio nas enfermarias, estagio com superviscras e dire-
toras de unidades para ampliar nossa visao de administracic. pois NG nosso
dia a dia nos deparamos com questides que s$30 da nossa competéncia nas
néaoc estamos tecnicamente preparadas. Ex .. RH

5 - Achei muitc bom porgue dava oportunidade de conhecemos o todo, le-
vantarmos os problemas e interferimos nos mesmos.

8 - Sim, o projeto deve continuar a ser desenvolvido.

ENTREVISTA- 74/1992

1 - O conteddo da disciplina € muitc bom e abrangente. No consigo pensar
em nenhum déficit do contetido.

2 - Apenas deveria ser mudada a maneira de exposicdo das aulas que muitas
vezes se fornam cansativas. Usar menos a refroprojecao e mais 0s estudos
dirigidos e outros metodos.

3 - Foi a oportunidade de sentir ¢ tamanho da responsabilidade da Enfermei-
ra, de comecar a desenvolver a perspicacia quanto ac relacionamento dos
membros da equipe de enfermagem, de tomada de decisdo e desenvolvi-
mento da iniciativa, além de sanar dividas tedrica-praticas de outras disci-
plinas.

4 - Nao tem sugestéo

5 - Excelente. Deveriamos fazer um projeto na disciplina de Metodologia de
Peasquisa, para guando chegarmos na discipling de Administracio néc en-
confrarmos tanta dificuidade e realizarmos estudos mais aprofundadocs.
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6 - Certamente gue deve continuar.

ENTREVISTA- 80/1983

1 - Excesso de contetdo histdrico.

Pouco conteldo aplicativo (pouca énfase).
Excesso de carga horaria.

2 . Diminuir conteldo histérico e a carga horaria e aumentar o conteddo apli-
cativo.

3. Infelizmente as enfermeiras do ambulatério ndo foram muito receptivas, o
que dificuliou o desenvolvimentio de algumas acdes transformadoras como
mudanca da sala de esterilizacéo para melhorar o fiuxo de material conta-
minade. O envolvimento da docente foi positivo pois percebeu o fato. Infe-
izmente faltaram outros campos importantes para sscolher/ optar. A viséo
de estagio deixou-me limitado a nivel hospitalar.

4 - Oferecer novos campos de estégio como : H. Psiquiétrico, Centro de Sad-
de. Tentar um melhor envolvimento com a equipe ou enfermeiras para que
se possa ter uma troca benéfica. Manter a carga horaria de estagio.

5 - Otimo, porém defendo gue o projeto deve atender as necessidades do ser-
vigo como previsto.

6 - Deve com certeza continuar com o projeto, pois estimuia o desenvolvi-
menio da ieoria com a pratica, dé um fecho ao curso.

ENTREVISTA- 19/1993

1 - Para mim que comecei a trabalhar no HC - UNICAMP foi boa, voltada para
a realidade de hospital; mas para as minhas colegas de turma que estéo
trabalhando em hospitais de suas respectivas, cidades foi um pouco fora da
realidade.

2 - Que a disciplina nos deixe bem claro scbre o papel da enfermeira admi-
nistrativa nfo s6 em hospitais como a UNICAMP, mas sim nas pequenas
“Santa Casas” e nos grandes hospitais: Incor, Beneficiencia.

3- O Campo de estagio, na pediatria adorei; s6 que o fato de ter ficado
“sozinha, supervisionada pela enfermeira do posto, foi muito ruim. Poderia
ter aprendido muito mais ccisas na parte administrativa se fosse com a pro-
fessora do que com a enfermeira (foi muito assistencial). Quanto ac tempo
do estagio, achei valido.

4- Nao gostei de ser supervisionada por enfermeira/supervisora HC
(contratadas por hora-aula) ela ficou perdida e nao tinha controle sobre as
alunas. Ser supervisionada por outras professoras do Depto seria melhor.

5. Achei véalide e muito bom. Hoje encontro mais facilidade para fazer proje-
tos de pesquisa. Foi bom por nessa disciplina porgue estdvamos mais ama-
durecidas.

6 - Sem duvida alguma.

ENTREVISTA-70/1883
1 - Foi boa, um pouco corrida em decorréncia do tempo.
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2 - Ser dada com tempo habil

3 - Campo restrito, tempo corrido.

4 - Estagio em hospitais particulares para saber como funciona

5 - Poderia ter sido um trabalho melhor executado se houvesse tempo para
desenvolvé-lo. Acimulo de funcdo administrativa do setor com elaboragéo
do projeto.

& - Deve continuar se o campo for totalmente dominado pelo aluno e a partir
dai, elaborar um projeto, e ndo como objetivo fixo.

ENTREVISTA- 81/1994

1- Gostei bastante porque tratou de assuntos que ainda eram muito desco-
nhecidos até o momento, sendo entdo surpreendentes e interessantes. Algo
muito importante foi que deu para conciliar a teoria com a prética de estagio.

2. Que as discussdes dos temas fossem, o maximo possivel, discutidos em
grupo durante as aulas.

3 - Amei, foi o estagio onde aprendi e descobri a minha capacidade e desen-
voltura, assim como iniciativa; foi quando me senti enfermeira.

4 - Nao, tenho sugestdo, mas gostaria de dizer que este estagio é de grande
valor para a auto-afirmagéo do aluno de enfermagem, em final de curso.

5 - Muito bom, pois além de aprender sobre ‘metodologia cientifica” na prati-
ca, adquiri bastante conhecimento sobre o assunto e auxiliei na enfermaria.

6 - Eu acho muito importante o projeto continuar.

ENTREVISTA-83/1994

1- Achei que as aulas eram muito cansativas, com muitas transparéncias, o
que deixavam chatas mas, de modo geral deram uma pequena nogao sobre
administracéo.

2 . Usar outras técnicas didaticas, que nado transparéncias para tornam as
aulas mais agradaveis.

3 - Foi a melhor disciplina do curso, o que € mais parecido com a fun¢ao de
uma enfermeira.

4 - Procurar expor para o aluno que a parte administrativa @ muito importante,
mas que a enfermeira deve prestar assisténcia ao paciente.

5 . O projeto é muito importante, pois mostra a importancia de estar funda-

mentando com bases cientificas as acdes de enfermagem.
6 - Deve continuar o projeto.

ENTREVISTA- 69/1994

1 - Achei importante para formagdo do meu perfil profissional, pois agora
como enfermeira sinto necessidade de utilizar os conceitos ensinados nesta
disciplina, pois a organizacdo, o método fazem parte do meu dia a dia.

2 - Que nos mostrassem formas diferentes de administragdo em enfermagem,
possibilitando visita a alguns hospitais com objetivo de observar as diferen-
cas de cada administragéo
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3- A teoria sempre deve ser acompanhada pela pratica, a fim de

“concretizarmos nossos aprendizados’. O estagio foi produtivo pois pude
observar diferentes formas de administrar, bem como formas de organiza-
cao.

4 - Estimular e incentivar a observagéo da teoria no decorrer do estagio.

5 - Achei produtive, pois foi 0 momento que comecei a assumir a postura en-
quanto profissional, & o meu projeto ajudou-me a perceber que sou capaz de
detectar problemas e também solugdes.

6 - Acho que deve continuar e se possivel ser iniciado outros trabalhos nos

anos anteriores, para termos mais pratica na elaboragéo de pesquisas.

ENTREVISTA-17/1996

1 - A teoria ndo deixou de ter seu valor em alguns assuntos ligados a parte

Administrativa Hospitalar, mas fica bem longe da realidade que acabamos
vindo a enfrentar depois de formadas.

2 - Que os assuntos fossem discutidos em grupo e que estivessem ligados ao

dia adia administrativo.

3 - O estagio em si como local escalhido foi muito valido, mas senti que faltou

um pouco de diretriz em relacéo a um contato maior com a parte administra-
tiva.

4 - Sim, que fosse tentado dar &nfase ao estagio na parte administrativa, que

0 supervisor acompanhe mais de perto.

5 - Achei bastante validc em relagéo a pratica em fazer trabalho com meto-

dologia especifica, mas acho que acabamos fazendo algo que ndo vemos
um resultado real, nenhum retorno.

6 - Sim, mas que seja pensado uma forma para que os temas desenvolvidos

4~

tentem ser problemas detectados e resolvidos durante o periodo do estagio.

ENTREVISTA- 16/1995

Gostei muito, principalmente da parte das teorias de administragéo, das
aulas sobre gerenciamento, mas acho que n&do houve uma ponte entre a
administracdo, ¢ a enfermagem, faltou a aplica¢ao pratica da administracao
no dia a dia do local de trabalho.

2 - Fazer uma ponte entre a administrac&o e a enfermagem, para que possa-

3 -

4 -

mos utilizar a teoria aplicando na prética.

Acho que deveria ter uma escolha melhor dos campos de estagio, muitas
vezes aluno ndo é bem recebido no local e acaba desenvolvendo apenas a
parte assistencial, que ndo é o objetivo da disciplina, o enfermeiro que ira
receber o0 aluno deve ter bem claro quais as atividades que o aluno devera
desenvolver, & caso o professor tenha que avaliar 0 aluno, que o acompa-
nhe mais de perto.

Achei positivas as visitas em todo o hospital antes de iniciar o estagio mas,
deveria ocorrer em dias intercalados e em menor tempo.
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5 - Gostei de realizar o projeto, acho importante os alunos terem contato com
a pesquisa, mas acho que os professores deveriam fazer uma methor ori-
entacéo, pois em muitos casos o professor ndo orientou o projeto, apenas
falou ao final © gue naoc estava certo.

6 - Penso que sim. Mas com uma orientacéo mais adequada e com um padrao
de avaliacéo uniforme entre os professores.

ENTREVISTA-13/1998

1 - Esta disciplina importantissima, ela nos passa outra visdo da enfermagem,

é a ante-sala da passagem de aluno a profissional. Acredito que ja no 7°
semestre deveriamos ter as principais nogdes de administracéo n&o sé hos-
pitalar como em saude publica.

2 - Sugiro que a teoria também seja para administraco em saude publica pois
o leque de opcBes de trabalho é variado, tanto hospitalar com o posto de
saude.

3 - A disciplina pratica é indispensavel, todavia no campo de estagio os alu-
nos apenas tém uma nogao do que seja administragéio em enfermagem pois
ele ndo assume totalmente a unidade e também, acredito que 0s enfermei-
ros responsaveis dentro do campo receiam em dar responsabilidades para o
aluno, destinando-lhes mais a parte assistencial.

4 - Que o aluno figue solto e gue fosse atribuido mais responsabilidades ad-
ministrativa. Que os enfermeiros vissem no aluno um futuro profissional e
gue o acolhesse de uma forma que néo o poupasse tanto dos problemas da
unidade.

5. Acho que o projeto é realizado de forma atropelada , de maneira que nao
se consegue tirar um proveito melhor dele. Este projeto deveria iniciar-se
bem antes do que de costume.

8 - O Projeto é importante pois da uma nogdo de como desenvolvé-lo e enri-
guece o estagio. No entanto ficamos perdidos tentando achar um problema
emergente, isto cria uma ansiedade enorme; 0s alunos sentem-se Mesmo,
perdidos no meio de tanta teoria e pouca maturidade para perceber qual-
guer coisa a sua volta.



