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CURRICULO INTEGRADO:
analisando o desempenho do planejamento participati¥o
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O presente trabalho trata de um estudo exploratorio que buscou analisar a aplicacdo das bases tedricas de
sustentacdo do Planejamento Estratégico Situacional (PES) para o desenvolvimento do desempenho do planeja-
mento participativo no curriculo integrado do Curso de Enfermagem. Os dados foram coletados através de entrevis-
ta semi-estruturada com estudantes e profissionais envolvidos na construgdo de um projeto que utilizou o referen-
cial do PES na unidade hospitalar. A analise dos dados das entrevistas foi realizada pela aplicagédo da técnica de
analise de contetdo, na modalidade tematica. Nos resultados encontrados, percebemos as limitagées e avancos
no desenvolvimento do desempenho do planejamento participativo em um curriculo integrado.

Descritores:Educacé@o em enfermagem. Curriculo. Planejamento participativo.

Este trabajo es acerca de una investigacion exploratoria que busc6 analizar la aplicacion de las bases
tedricas que sostienen el Planeamiento Estratégico de la Situacion (PES) para el desarrollo de desempefio del
planeamiento participativo en el curriculo integrado del Curso de Enfermeria. Los datos fueron recogidos a tra-
vés de entrevista semi-estructurada con los estudiantes y los profesionales implicados en la construccion de un
proyecto que utilizé el referencial del PES en la unidad hospitalaria. El analisis de los datos de las entrevistas
fue realizado utilizandose la técnica de andlisis del contenido, en la modalidad teméatica. Los resultados indica-
ron las limitaciones y avances en el desarrollo del desempefio del planeamiento participativo en un curriculo
integrado.

DescriptoresiEducacion en enfermeria. Curriculum. Planificacion participativa.
Titulo: Curriculo integrado: analizando el desempefio del planeamiento participativo.

This study approaches an exploratory investigation that intended analyzing the application of theore-
tical bases that sustain the Situation Strategic Planning (SSP), for the development of the performance of the
participative planning in the integrated curriculum of Nursing Course. The data were collected through semi-
structured interview with the students and professionals involved in the construction of a project that used the
SSP referential in the hospital unit. The analysis of the interviews data was done by utilizing the technique of
content analysis in the thematic mode. The findings indicated the limitations and breakthroughs in the perfor-
mance development of the participative planning in an integrated curriculum.
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1 INTRODUCAO A Pedagogia Critico Sociatribui a educagéo
O planejamento tem sido uma das princi- o papel de proporcionar aos alunos o do-
pais atividades dos enfermeiros que ocupam a minio de conteudos cientificos, os méto-

dos de estudo e habilidades e habitos do
raciocinio cientifico, de modo a irem for-
mando consciéncia critica face as reali-

funcdo gerencial, e um dos temas abordados com
grande freqiiéncia nos programas de ensino de

enfermagem. ) dades sociais e capacitando-se a assumir

Encontramos na literatuf#, trabalhos que um conjunto de lutas sociais & sua condi-
destacam a importancia do planejamento no cdo de agente ativo de transformacéo da
processo de trabalho do enfermeiro. Todavia, na sociedade e a si propfie?.

sua maioria, se conformam segundo abordagens
tradicionais, predominando o referencial teérico-  Considerando o acima exposto, os docen-

metodologico do planejamento normativo, nges optaram pela Metodologia da Problematiza-
qual, o enfermeiro define previamente os objettzd® por se tratar de um caminho para o proces-
vos e os resultados esperados, independentessdaensino-aprendizagem que favorece a concre-
real situaca® tizacdo da prética dos principios de educagéo da

No ensino de enfermagem, observamadsedagogia Critico Social. Ou seja, consiste em
que os curriculos tradicionais tém se utilizadgma das formas de promover uma formacao cri-
também do referencial teérico-metodolégico deico-reflexiva, pois, considera o estudante como
planejamento normativo e de técnicas educationstrutor de seu conhecimento a partir da re-
vas oriundas da pedagogia da transmissédo de flexzo e indagacdo de sua pratica com intengao
nhecimento. de transforma-la.

Na década de 90, considerando o movimen- A Metodologia da Problematizacdo, consi-
to mundial de reorganizagdo do setor salde,darando as rapidas transformagées da realida-
Faculdade de Medicina de Maril{f&AMEMA), de encaminha para a necessidade de aumentar
com o apoio técnico e financeiro da Funda¢é® capacidade do estudante como participante e
Kellogg, por meio do ProjettNI, Uma Nova agente de transformacdo social, desenvolvendo
Iniciativa na formacdo dos profissionais da saua capacidade deazer perguntas relevan-
de, iniciou um processo de revisao curricular d@s em qualquer situacdo para entendé-las e
seus Cursos de Medicina e Enfermagem. Estésolvé-las adequadamerité®. Portanto, pro-
projeto tem como propositos o estimulo e 0 apoj§be a situacdo como problema em um movi-
aos projetos com base comunitaria, que favenento de aprendizagem de ac&o-reflexdo-acao.
recam um avango simultaneo na educacdo dos No processo de organizar o trabalho pe-
profissionais de saude, na reforma do setor safhgdgico, ha que se ter claro o significado de
de, com destaque aos sistemas locais de saudgpfender. A origem dos conhecimentos utiliza-
a participacdo comunitaria nas decisdes que ieis, denominada aprendizagem significativa, é
terferem em sua qualidade de Vida dependente da forma de interagdo entre o arca-

A Pedagogia Critico Social e a Metodologidouco conceitual do aprendiz e determinados as-
da Problematizagdo consistem nas bases teQyéctos organizacionais do ambiente de aprendi-
cas e metodologicas que fundamentam o nowagem escolar, dentre eles, o contéido
curriculo do Curso de Enfermagem FGMEMA. Desse modo, a aprendizagem significativa
Com essas bases pretende-se buscar a formagéorrera se o aprendiz fixar na meméria a nova
de um enfermeiro que seja capaz de trabalh@aformacédo ou habilidade relacionando-a com o
em equipe multiprofissional com enfoque intergque ja& conhece, acarretando uma acdo por par-
disciplinar; prestar cuidados de enfermagem; té& do aprendiz, o qual deve descobrir principios
visdo critica da estrutura social; pautar suasibjacentes ao novo conhecimento, associando-o
acOes pela ética profissional; gerenciar a assi-conceitos que ja aprendeu ou a situacdes de
téncia de enfermagem e os servigos de saudsperiéncia concreta. Conseqglientemente, o es-
buscar constante capacitacdo e ser capaz de tedante aplica o que foi apreendido em situa-
lizar pesquis@® ¢bes semelhantes, sendo essa agdo denominada
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de transferéncia de aprendizagd®mEm oposi- O planejamento consiste no calculo que pre-
¢cdo a essa aprendizagem, temos a mecanica, éde e preside a acdo, possibilitando ao homem
que o estudante tenta memorizar a informac@&@onduzir seu futuro e impor-se ao contexto atra-
nova ou repetir a habilidade a ser estabelecidgs da razdo. Os problemas dos homens ndo séo
sem que faca sentido para ele, de maneira aleasolvidos de forma determinista, por isso o cal-
toriat. culo deve ser situacional e sistemético, articulan-
Considerando esses referenciais conceituas diversas extensfes de tempo e varias dimen-
e de metodologia de ensino, organizou-se o cigbes da realidade. O planejamento, entdo, esta
so de enfermagem na modalidade de curricutteterminado pela movimentacdo social e pela
integrad@''?, por se tratar de uma opcdo pedadinamica da producdo e reproducdo da socie-
gogica que propicia o ensino das ciéncias de fatadé'®.
ma integrada e interdisciplinar e, por possibilitar O propdsito do Planejamento Estratégico
a integracdo ensino e pratica profissional, artBituacional(PES),em justificar, desenvolver téc-
culando-os através da aplicacdo imediata, o qn&as, métodos, destrezas e habilidades ao ator
conduz a procura de alternativas de superacsacial em situacdo é o de elevar suas capacidades
especificas e originais para diversos contextode direcdo, geréncia, administracdo e controle do
Pode-se assinalar também, a importancia da agstema social. Para tanto, prop8e quatro mo-
e da experiéncia na aprendizagem, tornandas@entos para a elaboracdo e execucdo do plano
significativa, pois os incentivos para a continuide acao técnico-politico: o explicativo, o norma-
dade da aprendizagem sao provenientes do atiwe, 0 estratégico e o tatico-operacional. Refere-
biente concreto, do qual emergem os conflitos qe& ao momento da explicacdo da realidade, ou
sdo capazes de suscitar o interesse e 0 desejseja, da situacado, identificando problemas, esta-
intervir, nos mesma&s). belecendo inter-relacbes entre os problemas,
A partir da selecdo dos fundamentos tedrdeixando claro o seu valor e a identificacdo de
cos, o curriculo integrado articula contetdos ®0s criticos. O momento normativo corresponde
areas de conhecimento através da interdis@-definicho de como deve ser a realidade e, prin-
plinaridade; para tanto os contetdos selecionaipalmente o modo de alterad-la. O momento estra-
dos foram distribuidos em 22 Unidades Educ&égico se reporta a analise e construgdo da via-
cionais (UE’s) que comp8em a grade curriculasilidade do plano politico, levando-se em conta o
do curso de Enfermagem @AMEMA. Para ca- que pode ser e aquilo que pode ser. Compreende-
da UE, desempenhos foram concebidos objese pelo momento tatico-operacional a acao, po-
vando remeter o estudante a competéncia pm@ém, ndo somente um executar, mas um recal-
fissional. Entendemos por desempenho as ac@esar que completa o planAs bases tedricas
desenvolvidas no processo ensino-aprendizageto, PES assentam-se nos conceitos de ator so-
relativas ao trabalho do enfermeiro. cial, situacéo e producao soéfal Ator Social é
O desempenho permite reconhecer o quehomem de acdo, sujeito da mudanca social in-
0 estudante faz com o objeto apreendido, podeserido socialmente no objeto, fazendo-se parte
do vir a ser “a expressdo concreta dos recursiogegrante do sistema planejado. O conceito de
que o individuo articula e mobiliza no enfrentasituacao refere-se espaco social (realidade) em
mento de situagbes”, e assim, possibilita reconhgde se encontram os atores em situacdo. A rea-
cer a utilizacdo que ele faz daquilo que sabe, pitade é explicada por quem esta dentro dela,
isto € tomado como objeto de avalid€&® ocupando um determinado espaco, determinado
Considerando o pretendido no referido praempo, estabelecendo relagdes com a mesma.
jeto politico pedagdgico e as reflexdes produzRrodugéo Social reporta-se a forma de produzir
das durante os momentos de capacitacdo docende reproduzir de uma determinada sociedade
te acerca da formacdo e pratica do enfermeiroistoricamente situada. Trata-se de uma constru-
foi adotado o referencial tedrico e metodoldgiedo de atores sociais expostos a certas condi-
co do Planejamento Estratégico Situaciéfigba- c¢des e limitacdes. Assim, pode ser compreendi-
ra sustentar o desempenho do planejamento pda como um sistema em que toda a producdo
ticipativo. efetuada por um ator social utiliza-se dos recur-
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sos econbmicos de poder e das aplicacdes de ¢cée a saude, utilizando a técnica do MAPP pa-
nheciment84. O Método Altadir de Planejamen-ra processarem os problemas da realidade, bus-
to Participativo (MAPP), como uma das formasando alcancar o desempenho relativo ao plane-
de traduzir o PES na prética, refere-se a uma mjamento participativo. Também foram incluidos

todologia participativa, sendo potente na analimmo sujeitos da pesquisa uma enfermeira ge-
de micro-problemas no planejamento com basente e dois auxiliares de enfermagem, em fun-
populafs), ¢do dos mesmos terem participado da elabora-

Destaca-se que no planejamento normaiido de tal projeto junto a um grupo de estudan-
vo, compreendido como um calculo técnico-siges. Desta forma, foram constituidos sete grupos
tematico, o sujeito e o objeto sédo independentesjjeitos, sendo cinco compostos por dois estu-
podendo haver um controle do primeiro sobre @dantes, um por trés estudantes e um por sete es-
segundo; na explicagdo da realidade, o sujeitodantes, dois auxiliares de enfermagem e uma
devea priori diagnosticar a realidade, havend@nfermeira gerente. Os grupos foram formados
uma unica explicacéo verdadeira; os sujeitos s@onsiderando a insercdo dos estudantes nos dis-
agentes, as metas sdo Unicas e o plano é realir#os cenarios hospitalares em que estavam es-
do por setoré¥. tagiando.

Isto posto, declaramos que desenvolve- O projeto de pesquisa foi apreciado e apro-
mos nossa dissertacdo de mestrado focando o eado pelo Comité d&tica em Pesquisa da Facul-
sino-aprendizagem no referido curriculo intedade de Medicina de Marilia em 30.01.2000. Os
grado, priorizando dois objetivos: a identificacdentrevistados foram esclarecidos quanto aos ob-
dos recortes de conhecimento desenvolvidos rjasivos e natureza do estudo e, apds a aquiescén-
UE’s para a formacédo das bases tedricas do PEi§, assinaram o termo de consentimento.

e a analise da aplicacdo desses recortes pelos es- Utilizamos a técnica de entrevista semi-
tudantes na construcdo do desempenho parsesiruturada aplicada em grupo, que possibilita
planejamento participativo. coletar informagbes a partir de determinadas in-

Esse artigo € um excerto do trabalho ddagacdes basicas, apoiadas em teorias e hipote-
mestrado em que priorizamos apresentar os das de interesse. Favorece, também, a ampliacdo
dos qualitativos da pesquisa, compreendendodas questionamentos a partir das proprias res-
andlise da aplicacdo do recorte de conhecimergostas dos informantes, possibilitando aos mes-
sobre o referencial tedrico do PES apreendidosos a participacdo na elaboracdo do contetudo
pelos estudantes, para a constru¢do do desemge-pesquisé.

nho do planejamento participativo na UE121 A entrevista foi norteada pelas seguintes
guestdes: “Como foi o processo de construgéo do
2 O CAMINHO PERCORRIDO Projeto MAPP, considerando os subsidios teo-

ricos ministrados nas 22 UE’s do Curriculo Inte-

Trata-se de pesquisa exploratéria descrigrado, referentes aos conceitos de ator social,
tiva, realizada com estudantes do 4° ano do Cwituacdo, producdo social e a técnica do MAPP?”
so de Enfermagem da FAMEMA, que conclui“Como o ensino dessa tematica do PES contri-
ram a UE 21 — Estagio Supervisionado em Senuiu para o alcance do desempenho na UE-217".
¢cos Hospitalares. No decorrer das entrevistas, os sujeitos da

Para a verificagdo da aplicagcdo do recorfgesquisa foram percebendo que as respostas
de conhecimento do PES e da técnica do MAR®deriam ser manifestas sem restricdes, deixan-
no alcance do desempenho planejamento parie as idéias fluirerfivremente. Assim os sujeitos
cipativo, foi selecionado o campo de ensino pr&lo grupo entrevistado, discutiam entre si sobre
tico do Hospital das Clinicas de Marilia — FAME-0 assunto em questdo, concordando ou discor-
MA. dando do assunto em pauta, chegando por vezes,

Foram selecionados 20 estudantes que ham membro a completar o discurso do outro. Em
viam terminado de cursar a UE-21. A selecdo faiutros momentos, a fala transcorria na forma de
intencional, buscando escolher aqueles que panondlogo assumido por um ou outro integrante
ticiparam da elaboracdo de um projeto de atede grupo.
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Utilizamos para a andlise de conteudo, ndade de inclusédo e articulagdo com o conjunto
modalidade tematica para interpretacdo dos daeterogéneo dos trabalhadores da enfermagem
dos. Optamos por essa metodologia em funcéd@ unidade hospitalar, por estarem na condi¢éo
da possibilidade de desvendar o que esta por tdgs agentes sociais que seguem comportamentos
dos contelidos manifesftjs?. prediziveis, e por serem condutores condu#itios

Considerando a conformacdo dos sete grdldo inseridos no objeto de planejamento, néo fa-
pos sujeitos da pesquisa foram identificados p@endo parte da realidade planejada e nao reco-
codigos, a fim de garantir o sigilo. Para identificahhecendo a existéncia de outros que também pla-
cdo do grupo, utilizamos a letra G, do estudantegjam, conseqlientemente, apresentaram dificul-
a letra E, para o enfermeiro gerente, a letra Sdades para lidar com a realidade que e dinamica
dos auxiliares de enfermagem, a letra A, sendoconflituosa, conforme mostram os trechos a se-
todas as letras acompanhadas por nimeros. ASr:

sinalamos que ndo houve diferenciacdo na ana-
lise dos dados dos sete grupos.

3 ANALISES DOS DISCURSOS DAS EN-
TREVISTAS ACERCA DO DESEMPE-
NHO PARA O PLANEJAMENTO PAR-
TICIPATIVO

A andlise de conteudo das entrevistas evi-
denciou um tema central que intitulamos “A di-
ficil travessia entre a teoria e a pratica: da con-
cepcao de planejamentcsea aplicacdo em situa-
¢cOes de aprendizagem”. Esse tema é mais bem
esclarecido e identificado nos quatro nucleos de
sentido, conforme apresentados a seguir.

3.1 O conflito permanece:o enfermeiro como
ator social ou agente social?

Este nucleo de sentido revelou a contradi-
cdo quando, na pratica, em situacdo de aprendi-
zagem, reconhecemos que aplicacdo do concei-
to referente ao ator social em acéo, foi distinta
do recorte de conhecimento descrito no caderno
dasUE'’s, que encaminha para a construcéo de um
sujeito criativo, inserido em uma realidade com
outros, um sujeito da mudanca situaciéfial

Pudemos perceber uma ambigiidade na
conceituacdo de ator social, quando 0s grupos
sujeitos da pesquisa demonstraram mais de um
sentido ou incerteza na compreensao de seu pa-
pel. Parte dos depoimentos destacou que o ator
social € homem de ac¢do, que governa em situa-
¢do, tendo em vista a mudanca. Outra parte indi-

Essa visao de problematizar te da, assim,
meio que te d&, ndo é o direito, mas faz com
que vocé analisG1E?2).

Eu senti uma segurangca muito grande
de trabalhar junto com a equipe e ndo
fazer uma realidade e jogar para ela, pa-
ra a equipe incorpora(G5E1L).

E a gente tem sempre que mudar, aos pou-
quinhos, sempre com a hossa Vvisao critica
das coisas. Nunca ser passivo, tem que ter
mudanca G6E?2).

Porque a gente aprende, € uma coisa; e
guando vai para a pratica, é outra, en-
tende? Como esse método, com essa visao
critica, deve-se refletir tudo que a gente
faz. Entao, quando a gente chega ao hos-
pital e vé uma coisa e nao pode intervir,
fica frustrante para a gentg6E?2).

Quando nos fizemos o MAPP no primei-

ro ano a gente foi na comunidade, a gente
veio e conversou com a gerente e, ai mon-
tou. E, dessa vez ndo houve a participa-
¢do dos enfermeiros, nem dos auxiliares,

nem do pessoal do hospi{&3E2).

Ator social ndo é aquele que vocé vai
direcionar? Esta motivado, ndo o que ex-
plica o problema, que faz parte do proble-
ma, mas ndo o que explica, mas que vai
receber a acdo. Porque no nosso MAPP, o
ator social é aquele que vai exercer, sao 0s
auxiliares de enfermage(®1E2).

cou ser um agente que participa, executando e Diante de tais constatagdes, podemos afir-
se adaptando a situagdo, ou seja, sem poténciarpas que a compreensdo que se tem dos sujeitos
ra a transformacao da pratica. Identificamos quecamo elementos passivos no processo de produ-
maioria dos depoimentos apontou para a dificutdo em saude, na prética, ndo foi superada.
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Observamos, entdo, que ndo houve aprendi- E, nds levantamos esse problema, enca-
zagem significativ&'®, por ndo ter havido uma minhamos para o enfermeiro chefe, que
relacdo cognitiva entre o sujeito e o objeto de co- vai levar para o diretor clinico. Entdo &
nhecimento, e a ndo conscientizacdo que leva a como a colega falou, néo € uma coisa que
praxis. a gente consegue, depende de varios ou-

tros atores para isso se resol(&6E2).

3.2 O predominio do diagndstico tradicional

. - . ; Quando vocé esta dentro de uma unida-
sobre a explicagéo situacional

de hospitalar, os problemas, ndo séo to-
dos,[...] eles sdo muito imediatistas. Vocé

Conhecer a realidade estando nela, coexis- tem que elaborar, colocar em pratica e, as
tindo com outros pelo didlogo com o contexto, é vezes, vocé ndo tem tempo habil para isso.
pressupor que a explicacdo situacional seja dis- Foi por exemplo o que aconteceu com a
tinta do diagndstico tradicional, pois este ltimo gente. A gente planejou, a gente levantou
é “um mondlogo nao situado e fechado em sua problemas, a gente viu que podia conver-

propria visdo do mundo que o rodéi#®". To- sar e ai passo(G2E2).

mando essa idéia como ponto de partida e con-
siderando os dados das entrevistas, analisamos
gue ha o predominio do diagndstico tradicional

Eu acho que o que foi mais importante no
MAPP também foi a participacéo deles,
porque por mais que a gente tivesse aqui,

pertinente ao planejamento normati¥psobre a durante um més ou um més e meio, a gen-
explicacdo situacional no PES. Tal fato foi obser- te conseguiu pontuar esses problemas:
vado mesmo quando 0s sujeitos pertencentes a recursos humanos, recursos materiais e
um grupo da pesquisa tenham considerado a re- precaucdo de contato. Mas eles deram
feréncia de outros atores, na selecdo e explica- pontos especificos de cada um desses
cédo dos problemas da realidade social. problemagG5E2).

A realidade social foi compreendida como o .
um sistema sem conflito, no qual existem pro- ~Destacamos que ndo so o campo pratico
blemas bem estruturados e, portanto, perfeitg@ntribuiu com a ndo aplicacéo do conceito de
mente governaveis. Sendo assim, o ator que eff{Ua¢do proposto pelo PES, durante o momen-
borou o diagnéstico o fez previamente visand® €xplicativo, como também o processo ensino-
a conhecer a realidade, e a nosso ver, fora gBrendizagem. o _
tempo dado as rapidas mudancas situacionais e, Outrossim, com relacdo a aprendizagem,
ainda, fora do foco dos problemas reais. Tal efonstatamos que houve o predominio da apren-

nda . Anica
déncia pode ser observada nos depoimentd¢dgem mecani¢& quando percebemos que os
2baixo: conceitos novos nao interagiram com as infor-

macodes ja existentes na estrutura cognitiva dos
Entdo, é problema da realidade em queéestudantes, sendo possivel dizer que foram ape-
vive? A gente levantou um problema, magas memorizados e, portanto, ndo aplicados na
ndo tem condicdo de ter uma UTI paramaioria das situagfes praticas.
colocar os pacientes em ventilagdo me-

canica porque: n&o tem verba, ndo temg 3 Producgdo social:a inexpressividade de um
como capacitar o profissional para fazer conceito
isso, ndo tem como deixar de atender es-

sa populacadG2EL). Os estudantes ndo produziram falas acer-

S6 que assim: a gente faz isso de acordg® do conceito de producédo socigl, sendo idep-
com as queixas que a gente falava no difficada, em apenas um grupo, a incompreensao
a dia, a gente ndo teve aquela reunido, @ contribuicdo desse conceito na elaboragéo de
gente pegou os problemas com que a getm projeto que utiliza o referencial do PES, con-
te mais ouvia dos funcionérios e do enferforme apresentamos abaixo:

meiro, uma das coisas que a gente mais

ouvial[...] Primeiro a gente tinha que co- O modo de producéo €é isso do servigo?
letar dado(G3EL1). Producao é construcao, vocé produzir al-
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guma coisa, social & vocé envolver a umaa Unidade 21 — Estagio Supervisionado em Ser-
sociedade, é organiza¢do para essa conssicos Hospitalares. Tal fato pode estar relacio-
trugéo. Como voce chegar a esse produtgyado com o modelo de produzir cuidados no hos-
construir para chegar ao produl®1E2).  jita) e com o processo de aprendizagem, visto
R N que presenciamos um servigo especializado, em
Fala o que vocé entendeu entdo como or: L. . L .
ganizacio social, é processo social, VOC(gum;ao da pratica dos proflss_lonals ai inseridos e
faloul...]. Ent&o, no nosso caso, seria a or-dUe atuam de forma desarticulada na prestagéo
ganizacdo do grupo dentro desse lugaflos cuidados a salde. Tratando-se de um hospital-
(G1E1) escola que, historicamente, vem desenvolvendo
movimentos dialéticos entre a producdo de cui-
O homem de acéo difere do cientista por egados especializados e o engimiversitario, com
tarem ambos situados, no mundo, de formas digslumbres de construgéo de uma situagéo objeti-
tintas. O primeiro é prético e encontra-se envo¥a para o coletivo organizado na producdo e na
vido com a acéo, ou seja, no processo de prodigstdo colegiada, o predominio de caracteristi-
cao social, esforcando-se para manter ou trarés do modelo tradicional de produzir cuidados
formar o mundo, por meio de actimulo de cap&Xibe a contradicdo entre teoria e pratica, ou se-
cidades que lhe possibilitam alcancar a situacé@® 0 modelo meédico centrado ainda permane-
objetiva. J& o segundo aprecia a realidade ap introjetado e fortalecido.
nas para satisfazer a necessidade de conhecé- A enfermagem, por sua vez, organiza-se
la para acumular conhecimentos, despreocupa@@ompanhando a mesma logica, pressupondo a
com a acdo, pois ndo tem intencdo de uséa-lByisdo do trabalho com prevaléncia na razao
para manté-la ou transformar o mufitlo técnico-cientifica de gerir o cuidado, excluindo os
De outra forma, poder-se-ia dizer que o cierfonflitos existentes no processo de produgao.
tista segmenta a realidade para compreendé-lé\@da que esses conflitos aparecam, tém sido
o homem de acdo problematiza-a em funcédo t@norados na procura da harmonizagao ou, se en-
sua prética. Este dltimo inclui na problematizacaéentados, no sentido de superagao, isso se da por
as perspectivas do controle politico e, cercado f&€io de solugdes técnico-cientificas.
recursos escassos e distintos, torna-se apreensi- Essa realidade ndo € distinta do processo
vo com as relacdes de poder, assumindo o pagé€l formacédo implantado no curso de Graduacao
de governar em situacdes de conflito politico, ecém Enfermagem. Estdo presentes diferentes for-
ndmico, organizacional, comunicacional e pe%as desencadeadas pelas diversas formas de con-
soal¥. ceber a enfermagem, a realidade social, 0 homem,
Assim, quem governa precisa também prg@* Processo saude-doenca. O processo educativo
jetar o espaco em que se situam aqueles que egta, entdo, mergulhado no combate produzido
plicam, bem como em que plano os problemas Bélas forcas restritivas e propulsivas emergentes
encontram, em termos de regras (|eis’ norma¥ implementagéo do curriculo integrado. Talvez
regulamentos), acumulacdes (recursos) e flux@sinexpressividade da aplicagdo do conceito de
(producdio de resultados, agbes), para entdo, Rfoducdo social revele lacunas que geram as per-
dicar quais serdo as capacidades requeridaguntas: produzir o qué? Com quais métodos de
necessarias ao exercicio de govetfiar trabalho? Com qual equipe? Comprometidos com
Considerando essas idéias, observamos, gbflué? Para qual finalidade?
meio dos discursos dos sujeitos da pesquisa, que
o conceito de producdo soéidlcomo uma for- 3.4 Entre o calculo sistematico e o assistematico
ma de produzir e de reproduzir de uma socieda-
de historicamente situada e como um sistema O discurso dos sujeitos enfoca a aprendi-
em que toda producédo efetuada por um ator séagem facilitada pelas sucessivas aproximacgoes
cial utiliza-se dos recursos econémicos, podera® conteudo relacionado a técnica do MAPP, fa-
da aplicacdo de conhecimentos, ndo foi compreefprecendo a realizagdo do planejamento na quar-
dido. Conseqiientemente, ndo aplicado na rea- série. Entretanto, denunciam o estreitamento
lizacdo do projeto elaborado pelos estudanted) objeto apreendido, pois, cumpriu tdo somente
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uma exigéncia académica, visto que na sua maio- mente esta participando, esta melhoran-
ria n&o foi aplicado a realidade na qual o estudan- do para qualidade de assisténcia aqui
te esteve inserido no decorrer do Curso de Enfer- dentro do hospital[...] € uma coisa que
magem. Outro ponto destacado e que merece re- vale a pendGSE4).

flexao relaciona-se a atividade de planejar, quan- Pod i lanei ¢
do ressaltam que o enfermeiro, em sua acfio ge- ' Cd€-S€ Verllicar que o pian€jamento como

rencial, necessita planejar, porém nao sistema M instrumento para sistematizar a acdo foi re-

camente. Contudo, o discurso de um grupo mo uzido a dimensao técnica, sem considerar a ques-

tra que a articulagdo entre a teoria e a préti!:%od'dem?%'c:é? geb poder, para tracr;sfor_mar uma
foi conseguida na quarta série, em funcdo da efidda realida servamos nos depoimentos

boracio do projeto junto & equipe de enfermgUé @ aprendizagem sobre a técnica do MAPP

gem com aplicacdo parcial e avaliacdo positiv pnﬁgurou—se como um proced|mento~desprow-
 de uma base tedrica de sustenta¢do, uma vez

Os exemplos dessas constatagfes encontra :
se nas falas abaixo: gue o professor pode ter assumido um papel de

transferir aos estudantes o contetdo de sua expo-
Eu acho que a construgdo do MAPP nosi¢80. Estes contetdos, por sua vez, ndo ganha-
quarto ano, ela foi mais tranquila, por- ram significados, pois os estudantes os memori-
que a gente ja teve experiéncia no prizaram e 0s repetiram, sem indicar compreensao
meiro ano quando a gente estava na Unide seu real sentido.
dade 3, se ndo me engano e, eu acho que O planejamento como um calculo técnico-
ficou mais facil com a experiéncia da In-yolitico sistematico, indica que ele assume um pa-
teragsio ComunitaridG2E1). pel de mediador entre o conhecimento e a acéo,
apontando que a fundamentacdo de suas deci-
sdes deve passar por uma reflexdo profunda, am-
pla e sistematica, que vincula o presente e o fu-
E como foi construir o MAPR..], é verda-  turo™.
de, ndo gosto, eu sei que é importajtd, O discurso dos sujeitos da pesquisa do gru-
sei que a gente tem que aprender, eu aprepo que buscou utilizar o planejamento participa-
di, eu sei fazer, mgs.] eu ndo gostariade tjvo, n&o possibilita evidenciarmos a amplitude e
ficar fazendo isso para o resto da minhayrofundidade da reflexdo, ainda que possa ter si-
vida, mas € uma coisa que eu sei fazqj, jesenvolvido como um calculo técnico-siste-
mentalmente, nao preciso passar para ?T] I~
papel(G7EL). atico. . . .

Entendemos que ainda existem muitos obs-

Deu para ver qud...] quando iniciou o t&culos a serem superados relativos a concepcoes
trabalho, eu ndo acreditei nisso ndo; issoda pedagogia da tradicional e do planejamento
ndo vai dar em nada, levantar os proble-normativo.
mas da enfermaria. Porque assim, eu te-

nho 13 anos aqui na FAMEMA e tudo4 CONSIDERACOES: uma sintese provisoéria
comeca, levanta problemf,.] e ndo sai

disso. Entdg...] de inicio eu desacreditei, Essa investigacdo nos possibilitou reconhe-
s6 que a gente esta comecando ver um re-

sultado em cima desse levantamento ero .hiato exis‘Fente entre o c_u_rrl'culo proposto e
elas[estudantesfizeram através do MAPP O realizado. O discurso dos sujeitos revelou que os
(G5S). contetdos desenvolvidos ficaram na teoria, nao
sendo mobilizados em situacdo pratica de apren-
Importante mesmo, que a gente tambénlizagem. Observamos que a educacdo nos mol-
viu [...] quais s&@o os resultados que esges da educacdo bancéria, predominou no pro-
:50 aparecenflof, porq‘;e tcl’goj 0sS ’\a’:éel;cesso de ensino aprendizagem, quando reconhe-
noosf"uZnao?Zz Eqﬁzeint?is?gl;)o? teer’fcéito to_Cemqs que os estudantes gssumiram um papel
do aquele trabalho, todo aquele projetoPaSSivO de receber, memorizar e repetir o con-
e ndo ter dado em nada, e a gente fick  teudo, conforme os principios da aprendizagem

contente de ter feito um trabalho que realdnecanica.

Para nés, MAPP serviu comassovai ser
a avaliacdo de vocés(G1E3).



Laluna MCMC, Ferraz CA. Curriculo integrado: analisando o desempenho do plane-
238 jamento participativo. Rev Gaulcha EnfeiPorto Alegre (RS) 2006 jun;27(2):230-9.

Com relacao aos fatores que nao favorec@-Servo MS. Pensamento estratégico: uma possibili-
ram a mudanca de concepgdo do planejamentdade para sistematizacédo da supervisdo em enferma-
normativo para o participativo, que utiliza o refe- 9em. Revista Gatcha de Enfermagem, Porto Alegre
rencial doPES, apontamostistoricidade da pra-  (RS) 2001 jul;22(2):39-59.
tica de enfermagem, a estrutura organizacional

hospitalar e o forte predominio do planejamentzcl)emcermagem:acisg10 entre planejame Uga0 do

aSS|st§mat|co ou intuitivo. cuidado. Revista Brasileira de Enfermagem, Brasilia
Diante do exposto, pudemos reconhecer N&pF) 2002 jullago:55 (4):392-8.

Unidade 21 — Estagio Supervisionado em Servi-
¢os Ho_spltalares, que a aplicacao d_O recorte geisil M. Uma estratégia para a reforma sanitaria: a
conhecimento relativo as bases teoricas do PESniciativa UNI. Divulgacéo: em Salde para Debate,
nao aconteceu, pois os estudantes se detiveramondrina (PR) 1996 jul;(12):5-14.
no processo de reflexdo sem ir para a acéo, ou
seja, para a aplicagao. 6 Chirelli MQ, coordenadora. Introdugdo ao Curso de
Esse fato sugere a inexperiéncia do corpoEnfermagem. Mar{lig (SP): Cur;o de Enfermagem,
bre os fundamentos do curriculo integrado, Z)(Pidética' teoria da instrucéo e do ensilm.Liba
despreparo do docente para o tipo de avaliagaq, 'y nijiica szo Paulo: Cortez: 1999. 261 p. p. 51-
que esse curriculo pressupfe e a falta de cIarez%
do papel do docente assistencial junto aos servi-

¢os de salde. Tais contradicdes sa@o relevaniepas Bordenave JE. Alguns fatores pedagégicos.
na configuracdo das dificuldades apresentadasn: Ministério da Sadde (BR), Secretaria Geral, Se-
pelos estudantes no desenvolvimento do desemcretaria de Modernizagéo Administrativa e Recursos
penho do planejamento. Humanos. Capacitacdo Pedagdgica para instrutor/
Nesse momento, nos deparamos com inda-supervisor: area da satde. Brasilia (DF); 1994. 58 p.
gacdes que pressupbem temas para outras pep-19-26.
quisas; assim apontamos que seria necessario in- _ . _
vestigar na programacio das UE’s a maneira C%_Ausubgl DP, Novak JD, .HaneS|an H._ Psicologia
mo foram construidas as seqiiéncias de atividagducacmnal. Rio de Janeiro: Interamericana; 1980.
des, considerando a metodologia da problemati-625 -
zac;elto,. apren@zagem SIme'C?tlva’ 0S procgs_s% Abreu MC, MasetttMT. O professomniversita-
avaliativos utilizados e a relagdo entre 0s sujeitos iy em sala de aula: prética e principios te6ricos.

da aprendizagem: professor-aluno. Sé&o Paulo: MG Editores Associados; 1987. 130 p.
O desenvolvimento dessas questdes traria

uma importante contribuicdo, pois apenas a veni Santomé JT. Globalizacao e interdisciplinaridade:

ficacdo da aplicacdo dos contetdos desenvolvi- curriculo integradoPorto Alegre (RS): ARTMED;

dos, a nosso ver, nao foi suficiente para analisar 1998. 275 p.

0s nos criticos do processo de ensino-aprendiza-
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