Jodo Carlos Pinto Regadas Marinho Fernandes

“Formacao de competéncias éticas na licenciatura em Enfermagem: uma revisao

de literatura”

Universidade Fernando Pessoa

Faculdade de Ciéncias da Salde

Porto, 2015



Jodo Carlos Pinto Regadas Marinho Fernandes

“Formaciao de competéncias éticas na licenciatura em Enfermagem: uma revisao

de literatura”

Universidade Fernando Pessoa

Faculdade de Ciéncias da Salde

Porto, 2015



Eu, abaixo-assinado, atesto a originalidade do trabalho

(Jo&o Carlos Pinto Regadas Marinho Fernandes)

Projecto de Graduacdo, apresentado a
Universidade Fernando Pessoa, como parte
dos requisitos para obtencdo do grau de

Licenciatura em Enfermagem

Porto, 2015



Resumo

A presente investigacdo surge no ambito do curriculo pedagdgico do 4° ano da
Licenciatura em Enfermagem da Universidade Fernando Pessoa, pretendendo-se
perceber como sdo desenvolvidas as competéncias éticas do estudante da licenciatura
em Enfermagem aquando da formacé&o inicial. Este projecto de graduacdo tem por base
um estudo de revisdo bibliografico que envolveu uma pesquisa, virtual e em espaco
fisico, de artigos cientificos e teses de mestrado e doutoramento nos motores de busca
cientificos da internet como o Pubmed, Scielo e a Medline com o periodo restrito para a
busca dos artigos de 1998 a 2012, entendendo-se como sendo este o periodo onde se
verificaram as alteragbes mais relevantes. Observou-se nos resultados obtidos que:
todos os estudantes de enfermagem, pela propria etiologia da profisséo, se deparam com
dilemas éticos ao longo da pratica clinica; apesar das directrizes impostas pela OE para
0 ensino da Etica, apenas cinco instituicdes nacionais cumprem o estipulado; apesar das
alteracbes curriculares que sofreu o ensino da Etica esta ainda vinculado a valores
cristdos; a maturacdo ética dos estudantes ocorre ao longo do curso, tendo as estratégias,
como a problematizacdo e a promocgdo de dialogos sobre dilemas éticos, especial
impacto; a metodologia adoptada pelos docentes ndo esta de acordo com a teoria
educacional do desenvolvimento por competéncias, ora por acomodacao ora por
resisténcia. Apontam ainda para a necessidade de se repensar e reformular o ensino da
Etica em Enfermagem, visando-se a transversalidade da disciplina e o envolvimento de
todos os docentes na mesma, e propondo-se um acompanhamento ético efectivo ao

longo dos estagios, por ser esta a altura onde mais séo experienciados os dilemas éticos.

Palavras-chave: Estudantes de enfermagem, enfermagem, ética, competéncias éticas,

ensino.



Abstract

This research appears in the educational curriculum of the 4th year of the Bachelor of
Nursing at the University Fernando Pessoa, intending to realize how development of
ethical responsibilities of student degree in Nursing at the time of initial training occurs.
This graduation project is based on a literature review study involving a survey, in
virtual and physical spaces, of scientific articles and master's and doctoral theses in
scientific Internet search engines such as Pubmed, Scielo and Medline with the period
restricted to search for articles from 1998 to 2012, it being understood as being the
period which saw the most relevant changes. Observed the results, it can be conclude
that all nursing students, by the etiology of the profession, face ethical dilemmas along
the clinical practice; despite the guidelines imposed by OE for the teaching of ethics,
only five national institutions comply; despite the curricular changes that suffered the
ethics teachings is still tied to Christian values; ethics maturation of students occurs
throughout the course, with strategies such as questioning and promoting dialogues on
ethical dilemmas having special impact; the methodology used by teachers is not in
accordance with the educational theory of development by skills, by accommodation or
resistance. Is also pointing to the need to rethink and reformulate the teaching of Ethics
in Nursing, aiming at the mainstreaming of discipline and the involvement of all
teachers in it, and proposing an effective ethical monitoring over the stages, since this

the height where most of the ethical dilemmas are experienced.

Keywords: nursing students, nursing, ethics, ethical skills, education.



Resumen

Esta investigacion surge en el programa de estudios del cuarto afio de la Licenciatura en
Enfermeria de la Universidad Fernando Pessoa, con la intencion de percibir como son
desarrolladas las competencias éticas del estudiante de Grado en Enfermeria, en el
momento de la formacion inicial. Este proyecto de graduacion se basa en un estudio de
revision bibliografica que implicé una encuesta, en el espacio virtual y fisico, de
articulos cientificos y tesis de maestria y doctorales, en los buscadores cientificos de
Internet como Pubmed, Scielo y Medline, con el periodo restringido para la busqueda de
articulos de 1998 hasta 2012, entendiéndose como el periodo donde se han visto los
cambios més relevantes. Se ha observado en los resultados obtenidos que: todos los
estudiantes de enfermeria, por la propia etiologia de la profesion, encaran dilemas éticos
a lo largo de la préctica clinica; a pesar de las directrices impuestas por la OE para la
ensefianza de la Etica, s6lo cinco instituciones nacionales cumplen con las
disposiciones; a pesar de los cambios curriculares que ha sufrido la ensefianza de la
Etica, ésta sigue vinculada a valores cristianos; la maturacion ética de los estudiantes se
produce durante todo el curso, teniendo las estrategias, como la problematizacion y la
promocion de didlogos sobre dilemas éticos, especial impacto; la metodologia utilizada
por los maestros no esta de acuerdo con la teoria educacional del desarrollo de
competencias, sea por acomodacion, sea por resistencia. Apuntan también para la
necesidad de repensarse y reformularse la ensefianza de la Etica en Enfermeria,
pretendiéndose la transversalidad de la asignatura y la participacion de todos los
maestros en el mismo, y proponiéndose un monitoreo ético efectivo a lo largo de las

practicas, ya que es el momento donde mas son vivenciados los dilemas éticos.

Palabras clave: estudiantes de enfermeria, enfermeria, ética, competencias éticas,

ensefianza.
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0 - INTRODUCAO

O presente Projecto de Graduacdo surge no ambito do curriculo pedagdgico do 4° ano
da Licenciatura em Enfermagem da Universidade Fernando Pessoa — Unidade do Porto,
no ano lectivo de 2014/2015 como requisito para a obtencdo do grau de licenciatura em

Enfermagem.

O desenvolvimento de um trabalho eficaz e adequado & diversidade de situagdes como
as que os enfermeiros se deparam diariamente pressupde um processo de investigagdo
em Enfermagem e que este se constitua uma prioridade. A investigacdo na area da
enfermagem tem vindo a aumentar progressivamente 0s seus conhecimentos, sendo um
fundamento cientifico para a nossa pratica, proporcionando uma melhor prestacdo de
cuidados (Costa, 1998).

Segundo Fortin (2003, p.18) a investigacéo:

“ € um meio de demonstrar o campo de ac¢do e de conhecimento de uma profissdo. Cada profissdo deve
estar em posicdo de fornecer aos seus membros uma base de conhecimentos tedricos sobre o qual se apoia

a sua pratica”

Nas palavras de Paschoal (2002):

“Ainda hoje a enfermagem é fortemente influenciada pela visdo cartesiana de homem, caracterizada pela
separacdo entre corpo e alma, e pelo modelo biologicista, que combate os sintomas e as causas das
doencgas, sem se preocupar com outros determinantes, como 0s emocionais, psicol6gicos e sociais que

interferem no estado de saude e doenga das pessoas”.

O processo de trabalho em enfermagem também sofre essa mesma influéncia cartesiana,
traduzindo-se numa assisténcia fragmentada. Actualmente, muitas criticas sdo feitas ao
exercicio desta pratica delimitada por velhos paradigmas, condicionada ao biologismo e

a fragmentacédo do individuo, mas que ainda é pratica dominante (Paschoal, A.S., 2002).

Ainda segundo a mesma autora,

“diante disto, h4 necessidade de fortalecer o enfoque humanistico, nos curriculos de enfermagem,

valorizando a interdisciplinaridade, formando um profissional actuante, critico e preparado
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cientificamente, a fim de poder relacionar teoria e pratica em sua acgdo, o que leva ao desenvolvimento

teodrico e critico da profissao”.

Em enfermagem, ndo existem cuidados sem uma componente ética, onde se apela aos

valores humanisticos, encontrando-se estes no centro da sua existéncia e actividade.

Assim, a situacdo problematica que se encontra no cerne deste estudo de investigacao
centra-se na Formacado de competéncias éticas na licenciatura em enfermagem, que,
tratando-se de um primeiro trabalho, resulta ndo sé das inquietacBes vivenciadas ao
longo do percurso académico, mas também da convic¢do de que o desenvolvimento de
competéncias éticas é fundamental para o exercicio profissional de enfermagem de

qualidade.

Surge entdo o que servira de fio condutor de todo o presente trabalho e sob a forma de
pergunta de partida: Como se desenvolvem as competéncias éticas na licenciatura
em enfermagem? Da pergunta de partida surge o objectivo geral: Compreender como
se desenvolvem as competéncias eticas na licenciatura em enfermagem, ao qual se
procurou dar resposta através da pesquisa e analise de artigos publicados em revistas
cientificas e teses de mestrado e/ou doutoramento, utilizando-se para tal os motores de

busca, Scielo, Pubmed e Medline, no intervalo cronologico do ano 1998 ao ano 2012.

De acordo com a temaética e objectivos, deu-se preferéncia a um estudo do tipo revisao
bibliogréafica, exploratério-descritivo, cujos dados foram recolhidos através de pesquisas
na internet, através de artigos cientificos, livros presentes em bibliotecas fisicas e

virtuais, teses e dissertacdes.

Este estudo desenvolve-se em trés fases: Fase conceptual; Fase metodologica; Fase
empirica, apresentando-se no fim uma conclusao.

Assim, na fase conceptual, considerada a base da construcdo de um trabalho cientifico, é
apresentado o tema e justificada a sua escolha, apontando-se um problema de
investigacdo que envolve a criacdo de uma questdo de partida estruturante para a
formulacdo de questbes de investigacdo e consequente construcdo de objectivos.

Durante este processo a revisdo bibliografica é fundamental para a sua construgao.

13



Na fase metodoldgica € descrita a forma delineada para alcancar os objectivos
propostos. Assim, clarifica-se o tipo de estudo, o instrumento e método de colheita de

dados, o tratamento e analise dos mesmos.

Na fase empirica segue-se a apresentacdo, analise e discussdo dos resultados.

Face aos resultados obtidos, apurou-se haver varios factores que interferem com o
desenvolvimento de competéncias éticas nos alunos de enfermagem, podendo ser
organizados em dois grandes grupos: os parametros relacionados com a instituicdo

formadora e os parametros relacionados com o individuo.

Relativamente aos pardmetros institucionais ficaram apurados, como factores
intervenientes para o desenvolvimento ético do estudante de enfermagem, a Tipologia
de ensino (ensino por competéncias), o Plano Curricular (duragdo, planeamento,
estruturacdo e transversalidade das tematicas abordadas) e as Estratégias na sala de aula
(ex.: aulas ministradas como licdo ou doutrinacdo). No que concerne aos parametros
relativos ao individuo, apuraram-se como factores de relevo para o seu desenvolvimento
ético o Tempo (necessario para a maturacdo e€tica), a Experimentacdo, o

Debate/Discussao de dilemas éticos e a Reflexdo.

14



| - FASE CONCEPTUAL

Segundo Fortin (2009, p.49):

“A fase conceptual € a fase que consiste em definir os elementos de um problema. No decurso desta fase,
o0 investigador elabora conceitos, formula ideias e recolhe a documentagdo sobre um tema preciso, com
vista a chegar a uma concep¢do clara do problema (...) a fase conceptual reveste-se de uma grande

importancia, porque da a investigagdo uma orientagdo e um objectivo”.

Deste modo sendo a primeira actividade de um processo de investigagéo, o investigador
pde em marcha uma serie de atitudes com a criatividade, a perspicécia, raciocinio l6gico
e uma base firme de conhecimentos sobre investigacdes prévias sobre o tema a tratar
(Polit e Hungler, 2000, p.36).

Por isso, nesta primeira fase, sdo abordadas a definicdo e justificacdo do problema de
investigacdo, a pergunta de partida e questfes de investigacdo, 0s objectivos de estudo e

enquadramento teodrico.

1.1 Da tematica ao problema de investigacao

Ao iniciar, uma investigacdo, deve-se ser capaz de demonstrar que vale a pena explorar
o tema que se elegeu. “Justificar a investigacdo, ¢ demonstrar que ele corresponde as
preocupacdes actuais, que pode ser Util para a pratica profissional e contribuir para o

avango dos conhecimentos (Fortin 2009, p. 80) .

Tal como refere Fortin (2003, p.67), “O tema de estudo é um elemento particular de um
dominio de conhecimentos que interessa ao investigador e o impulsiona a fazer uma

investigac¢do, tendo em vista aumentar os seus conhecimentos”.

Neste sentido, a mesma autora, (2009, p.67) alude ainda a sua importancia referindo que
“a escolha do tema de estudo ¢ uma das etapas mais importantes do processo de

investigacdo, porque influéncia o desenrolar das etapas seguintes”.
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Na profissdo de enfermagem ha duas dimensGes que estdo sempre presentes, 0 saber e a
ética, ou seja, deve-se aprender a usar sabiamente o julgamento dentro de um quadro de
valores. Por isso, 0 seu exercicio faz apelo a normas e comportamentos éticos, que
orientam a pratica profissional, as relacdes entre os préprios praticantes, bem como
entre estes Ultimos, e 0s outros actores sociais (N6voa, 1997).

De acordo com o Regulamento do Exercicio Profissional dos Enfermeiros (REPE)
(1996), “No exercicio das suas fungdes, os enfermeiros deverdo adoptar uma conduta

responsavel e ética”.

Isto significa a importancia da formacgédo de uma consciéncia moral e ética, como parte
integrante da formacdo dos estudantes de enfermagem, pelo que se optou por um estudo

no ambito da temética da Etica em Enfermagem.

A probleméatica em estudo, para Fortin (2009, p.142) é crucial num processo de
investigagdo, pois “situa-se no centro da fase conceptual, no decurso da qual se
precisam decisdes relativas a orientacdo e aos métodos de investigacdo. Neste sentido,
refere que na “formulagdo de um problema, o investigador apresenta o seu tema de

estudo e define as principais caracteristicas da populacao visada” (Fortin 2009, p.143).

Citando a mesma autora (2009, p. 143), “a formulagcdo do problema de investigacao
exige a reunido de um conjunto de elementos que, uma vez ordenados uns em relagédo

aos outros, dardo uma visao clara do problema”.

A prética de enfermagem é uma actividade humana, especifica, de longa historia, que se
afirma enquanto é&rea especifica do saber. Porém, no ambito da Etica em Enfermagem, o
enfermeiro sente que € cada vez mais complicado tomar decisbes eticamente

consistentes e activas.

A Lei n.° 49/2005, de 30 de Agosto, que alterou a Lei de Bases do Sistema Educativo,

consagra, entre outros aspectos, “a transicdo de um sistema de ensino baseado na ideia
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da transmissdo de conhecimentos para um sistema baseado no desenvolvimento de

competéncias”.

Neste sentido, G. Le Boterf (2003) defende que a competéncia ndo ¢ um estado ou um
conhecimento possuido e ndo pode reduzir-se a um saber ou a um saber fazer,
acrescentando que ter conhecimentos ou capacidades ndo é sinbnimo de ser competente,
uma vez que podemos conhecer as técnicas e regras e ndo saber aplica-las no momento

oportuno.

Deste modo, segundo Pacheco (2011 p. 29) “no curriculo por competéncias, uma das
principais premissas pedagogicas € a de desenvolver no estudante o gosto pelo
conhecimento, o reconhecimento da sua utilidade, a vontade de superar obstaculos e a

capacidade de resolver problemas”.

Parafraseando a mesma autora (2011) é importante, o desenvolvimento da competéncia
ética compreendida como a presenca de valores pessoais e profissionais apropriados e a

capacidade para proferir juizos correctos em situagdes de trabalho concretas.

Com base nestes pressupostos, a situacdo problematica que se encontra na origem deste
estudo de investigacao centra-se na Formacao de competéncias éticas na licenciatura
em enfermagem, que, tratando-se de um primeiro trabalho, resulta ndo s das
inquietacdes vivenciadas ao longo do percurso académico, mas também da convicgao de
que o desenvolvimento de competéncias éticas € fundamental para o exercicio

profissional de enfermagem de qualidade.

N&o menos importante é a motivacdo e pertinéncia relacionadas com a necessidade de
aprofundar os conhecimentos nesta area e desenvolver competéncias no ambito da

investigacao cientifica.
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1.2 Pergunta de partida/Quest6es de investigacao

Apos a definicdo do tema e probleméatica em estudo é fundamental transforma-lo numa

quest&o, clara e concisa, que constitui o guia de todo o estudo.

“A melhor forma de comecarmos um trabalho de investigacdo consiste em enunciarmos
(...) uma pergunta de partida, (...) que deve exprimir o mais correctamente possivel o
que procuramos estudar, saber, compreender”. (Quivy & Campenhoudt 2008, p. 44).

Para o mesmo autor, (2008, p.44) “A questao de partida servira de primeiro fio condutor

na investigagao”.

Neste sentido, citando 0 mesmo autor (pp. 31-32) “ A pergunta de partida € como a fase
“(...) através da qual o investigador tenta exprimir 0 mais exactamente possivel o que

procura saber, elucidar, compreender melhor”.
Para Fortin (2009, p.72), “Uma questdo de investigacdo ¢ uma pergunta explicita

respeitante a um tema de estudo que se deseja examinar, tendo em vista desenvolver o

conhecimento que existe”.

Tendo como base o dominio de investigacdo intrinseco ao estudo, para o precisar,

enunciou-se uma questdo de partida expressa do seguinte modo:
Como se desenvolvem as competéncias éticas na licenciatura em enfermagem?
Para Fortin (2003, p.39), para a elaboracdo das questfes de investigacao é importante o

investigador interrogar-se “ (...) sobre a sua pertinéncia, o seu valor tedrico e pratico,

assim como as suas dimensdes metodologicas e éticas”.

Hulley (2007, p. 21-35) refere que:

“As questdes de pesquisa partem de uma preocupacdo geral que precisa entdo ser reduzida a um tdpico

concreto e fidvel de ser estudado”. O mesmo autor diz ainda que a questdo de investigacdo € a incerteza
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que o investigador pretende resolver sobre algo na populagdo realizando afericbes nos sujeitos do

estudo”.

Assim, para alcancar o propdsito da questdo de investigacdo, nomeadamente na fase
exploratoria do estudo, esta pesquisa desenvolve-se em torno das seguintes questdes

orientadoras:

e Qual a importancia do ensino da Etica na licenciatura em enfermagem?
e Quais os pilares em que assenta o desenvolvimento de competéncias éticas

na licenciatura em enfermagem?

1.3 Objectivos

Apos a escolha do tema, argumentacdo e formulagdo das questbes de investigacéo,
enuncia-se a definicdo dos objectivos da investigagdo com o intuito de esclarecer o
verdadeiro proposito do trabalho. Fortin (2003, p.40) refere que os objectivos sdo “ (...)
um enunciado que indica claramente o0 que o investigador tem intencdo de fazer no

decurso do estudo”.

De acordo com Ribeiro, (2007, p. 34): “A questdo de investigacdo segue-se a
formulacéo dos objectivos da investigacdo. Estes representam aquilo que o investigador

se propde fazer para responder a questdo de investigagao”.

Na opinido de Lakatos e Marconi (2008) o objectivo do estudo esta ligado a uma visédo
abrangente do tema e relaciona-se com o contetdo intrinseco, quer dos fendmenos-

eventos, quer das ideias estudadas.
Para reflectir sobre o propdsito da presente investigacdo, de forma a dar resposta as

preocupacbes evidenciadas na tematica e na questdo de partida, definiram-se o0s

seguintes objectivos:

19



Objectivo geral:

Compreender como se desenvolvem as competéncias éticas na licenciatura em
enfermagem através de artigos publicados em revistas cientificas, teses, utilizando os
motores de busca Scielo, Pubmed e Medline, no intervalo cronolégico do ano 1998 ao
ano 2012.

Objectivos especificos:

e Perceber a importancia do ensino da Etica na licenciatura em enfermagem.
e ldentificar os pilares em que assenta o desenvolvimento de competéncias éticas

na licenciatura em enfermagem.

1.4 Enquadramento tedrico

O enquadramento teorico tem a finalidade de dispor os conceitos estudados na
investigacdo, o que implica como refere Fortin (2009), rever a literatura e fazer o

balanco do que foi escrito no dominio da investigacdo em estudo.

Deste modo, apresentam-se de seguida 0s conceitos em estudo e teorias que

fundamentam a area tematica.

1.4.1 Termos e conceitos

Segundo Fortin (2009, p. 68), “para elaborar um quadro tedrico ou conceptual, € preciso
primeiro definir os conceitos, clarifica-los e precisar as suas relagdes mutuas”. A mesma

autora, refere que “os conceitos sao elementos de base da linguagem que transmitem os

pensamentos, as ideias e as nog¢des abstractas”.
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Assim, a clarificacdo dos conceitos insere-se na importancia que 0S mMesmos
representam para o enquadramento de uma explanagdo temaética, fazendo através destes

a relacdo entre as matérias em estudo.

Estudante de Enfermagem

Schmidt (1993, cit. in Santos 1995), defende que o estudante de enfermagem deve ser
considerado como um ser humano inteiro, com um passado e um presente que lhe sdo
préprios, bem como a capacidade de projectar-se futuramente em termos pessoais e

profissionais.

Enfermagem

De acordo com CIPE (2003) enfermagem:

“ faz parte integrante do sistema de cuidados de saide e engloba a promoc¢éo da saude, a prevengio da
doenca e os cuidados a pessoa de todas as idades com doenca fisica, doenca mental ou deficiéncia, em

todas as organizagoes de cuidados de satde e outros locais da comunidade”.

Segundo o Novo Dicionario da Lingua Portuguesa (1922), cit. in Lima (2005, p.70),

enfermagem:

“Trata-se de uma palavra de origem latina composta por um prefixo (En), um corpo (Firm) (i) € um
sufixo (Agem) (...) Os componentes da palavra Enfermagem, segundo o dicionario Hoassis, significam:
En (aproximacdo, introducéo e transformacao); Firm (i) (firmeza, solidez, persisténcia, forca, fortaleza);

Agem (indicativo de ac¢fo ou resultado de ac¢do) ”.

Ainda e citando a mesma autora, (p.71) enfermagem:

“ ¢ uma ciéncia humana, de pessoas e de experiéncias, voltada ao cuidado dos seres humanos, cujo
campo do conhecimento, fundamentagdes e praticas abrange desde o estado de salde até os estados de

doenga e ¢ mediada por transacgdes pessoais, profissionais, cientificas, estéticas, éticas e politicas.”

O REPE (1996, p.3) define Enfermagem como:
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“A profissdo que, na area da saide, tem como objectivo prestar cuidados de Enfermagem ao ser humano,
sdo ou doente, ao longo do ciclo vital, e aos grupos sociais, ajudando-os a atingir a sua maxima

capacidade funcional tdo rapidamente quanto possivel”.

Competéncias éticas/ competéncias éticas em enfermagem

Paz (2000, p. 179) afirma que “competéncia refere-se a um conjunto de capacidades
constituidas por varios elementos integrados — os conhecimentos, as habilidades, as
atitudes e os julgamentos, que adaptados as situacdes, irdo permitir um desempenho

seguro e de qualidade™.

Por competéncia em enfermagem entende-se um conjunto de saberes (adquiridos na
formacdo inicial e ao longo da vida pessoal e profissional de cada um) e de outros
recursos (valores pessoais, profissionais, sociais, culturais e religiosos; criatividade;
espirito critico; capacidade de raciocinio e reflexdo e experiéncias anteriores) que o
enfermeiro consegue mobilizar de forma diferente em cada caso concreto (Dias, 2006).
Ainda para a mesma autora (2006, p.36-37), o conceito de competéncia em enfermagem

traduz-se:

“As competéncias dizem respeito as caracteristicas individuais (potencialidades, habilidades, capacidades
de accdo, aptid@es, atitudes, tracos de personalidade e comportamentos estruturados), conhecimentos
gerais e especializados que permitem ao enfermeiro realizar autonomamente uma vasta gama de
actividades (...). Organizam-se em categorias multidimensionais centradas nas dimensfes pessoal,
cientifica, técnica, sécio afectiva, relacional, comunicativa e ético-moral.”

A competéncia ética consiste na capacidade de seleccionar, integrar e mobilizar os
recursos, sempre no sentido do respeito pela dignidade da pessoa, de modo a agir
ponderadamente e da forma mais adequada em cada situacdo e num determinado

contexto.

Importa lembrar que, tal como afirmado anteriormente, a Ordem dos Enfermeiros define
trés grandes areas de competéncias, em que uma delas é exactamente a pratica
profissional ética e legal, a qual faz corresponder um elenco de competéncias
relativamente & responsabilidade, a prética segundo a Etica e & pratica legal (CE, 2003).
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1.4.2 — Etica, Moral e Bioética: O contexto historico

Quem entra no campo da Etica depara-se, a partida, com uma variedade de termos e
expressdes, que, se por um lado é sinal de riqueza expressiva, por outro pode constituir
uma armadilha, onde se cai na ambiguidade seméntica. Ou seja, 0 uso constante de
algumas palavras pode depreciar o verdadeiro sentido, como no caso da Etica, Moral e

Bioética, pelo que, uma breve anélise e reflexdo sdo pertinentes.
Etica e Morall

O termo ético tem a sua origem numa palavra grega — ethos — podendo indicar tanto
costume, como caracter. Adoptada pela primeira vez pelo filésofo Aristételes, para
indicar uma disciplina filosofica, era usada para definir o lugar, o interior, a morada de

onde nascem os actos do homem, assim como “habito” e “instituicao”.

Assim, e segundo Renaud (1997), o termo “Etica” vem do grego “Ethos”, com duas
grafias diferentes — “éthos” e “éthos”, conferindo-lhe significados diferentes, “éthos”
que significa toca, estabulo, albergue dos homens, cardcter e “éthos”, significa habito,

costume.

De acordo com Fernandes (2006), para Platdo a ética baseava-se na andlise de
qualidades relativas as virtudes humanas, verificando-se uma preocupagdo ética
essencialmente centrada nos valores que orientam a ac¢do humana, sabendo-se que a
época se considerava como objectivo primario do ser humano a busca da felicidade. Ja
para Aristoteles a compreensdo da ética surge da analise do comportamento humano e
da forma como este se estrutura. Assim, parafraseando o mesmo autor (2006), a ética
era entendida entdo como o processo de aquisi¢do de habitos, através da repeticdo dos

bons actos, que sdo comandados pela razéo.

Avancando-se cronologicamente até a romanizacdo, verifica-se que em latim existia um
Unico termo — “ mos, moris” — e que significava costume, caracter, regra, pelo que se
assistiu a fusdo etimoldgica dos dois grafismos gregos num s6 e novo conceito latino —
Moral (Patrdo Neves, 2000).

Porém, séo varios os autores que fazem distin¢do entre dois termos, ndo se baseando
apenas na distincdo etimolégica. Kant (1942) definiu a Etica como sendo a ciéncia das

leis da liberdade e a moral como sendo algo que remete para a obrigatoriedade, como a
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intencdo de agir de acordo com um dever. Percebe-se entdo que enquanto a moral se

rege pela tradicdo e costumes, a Etica rege-se pela razio.

Por sua vez, para Queirds (1999), se a posicao utilitarista tem uma perspectiva da accéo
moral como sendo a realizacdo do bem, ou seja, o que define o valor moral é o bem que
se atinge (entendimento aristotélico); e por outro lado, a teoria deontoldgica considera
como moral a ac¢do que é feita por dever (entendimento kantiano); entdo, para a autora,

ambas as tradicGes filoséficas estdo ligadas entre si pelo pensamento de Descartes.

Desta forma, relativamente a significacdo de ética, pode-se afirmar que é impossivel
encontrar uma defini¢do simples e incontroversa. Contudo, a concep¢do minima é um
nucleo que qualquer teoria moral deveria aceitar, pelo menos como ponto de partida. A
ética pode-se caracterizar entdo, a luz dessa concepcdo minima pelo menos, como “o
esforco para orientar a nossa conduta pela razéo, isto é, para fazer aquilo a favor do qual
existem melhores razdes, dando simultaneamente a mesma importancia aos interesses

de cada individuo que sera afectado por aquilo que fazemos” Rachels (2004, p. 31).

Rachels (2004) define a ética como toda e qualquer accdo que esteja de acordo com o
conjunto de valores morais normativos e orientadores das ac¢des humanas, sendo que 0s
valores morais podem entdo ser encarados como 0s conceitos direccionais e
condicionantes para que se obtenha um comportamento ético, ou seja, aquele

comportamento que é tido como preferencial.
Bioética — Origem e trajectéria

Vaérios acontecimentos diferentes, contudo com grande inter-relacdo, concorreram para
0 surgimento da bioética nomeadamente: as denuncias relacionadas a investigacao
biomédica e a conquista dos direitos civis através de movimentos sociais. Deste modo, a
Bioética surge como a principal resposta aos problemas cada vez mais complexos no

ambito cientifico, tecnoldgico, sobretudo a biotecnologia (Neves, 2001).

Assim, o neologismo bioético surgiu em 1970, em Madison, na Universidade de
Wisconsin, cunhado pelo médico oncologista Van Rensselaer Potter num artigo
intitulado: Bioethics the Science of Survival, publicado na revista Perspectives (in
Biology and Medicine, vol. de Outono de 1970). No ano seguinte, o tema do artigo é

desenvolvido no livro, “Bioethics, Bridge to the Future”, publicado em Janeiro de 1971,
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no qual demonstrava a sua preocupagdo com a necessidade de dialogo entre as ciéncias
bioldgicas e valores éticos (Neves, 2001).

Segundo o mesmo autor (2001), em 1971, ap6s Potter ter criado o termo bioética, o
médico obstetra, fisiologista fetal André Hellegers introduziu o termo no meio
académico na Universidade de Georgetown, em Washington.

Os avancos da biologia, biomedicina, entre outros, arrastam consigo todo um conjunto
de problemas novos, quer na relagdo profissional de satde /doente, quer nas respostas
para estas questdes, que estdo além das questBes técnicas médicas entrando
directamente no campo da filosofia, filosofia politica, direito, etc., pelo que numa
sociedade pluralista como a nossa seja dificil obter consenso (Neves, 2001).

Por isso, a Bioética, como area de pesquisa, tem de ser estudada num seio
interdisciplinar (ex.: sociologia, psicologia, medicina, direito, educacdo, etc.),
verificando-se o resgate de conceitos de ciéncias humanas (Segre, M.; Cohen, C., 2002).

De acordo com Hellegers, a medicina ganha uma nova dimensao ao passar a responder

ao bem-estar geral da pessoa como também a problemas sociais das comunidades.

Um dos conceitos que definem Bioética é que esta ¢ “a ciéncia que tem como objectivo
indicar os limites e as finalidades da intervencdo do homem sobre a vida, identificar os
valores de referéncia racionalmente proponiveis, denunciar 0s riscos das possiveis

aplicacdes” (Leone, S. et al, 2001).

Reich, em 1978, definiu bioética como “o estudo sistematico da conduta humana nas

areas das ciéncias da vida e da satide considerada a luz de valores e principios morais”

(cit in Neves, 2001, p.9).

Percebe-se entdo que, para ele, o grande fundamento da Bioética encontra-se centrado
no ser humano, atendendo a sua complexidade, integridade e valor e respeitando-o
enquanto individuo. Assim, para que se possa garantir sempre uma abordagem
eticamente correta em qualquer situacdo que requeira uma tomada de decisdo, aquando
da prestagdo de cuidados, é necessario que o enfermeiro possua uma base ética solida
para que possa haver qualidade, do ponto de vista ético, na prestacdo desses cuidados,
pois deve-se sempre encarar cada pessoa como Unica. Atentemos, neste sentido, que

cada ser humano, de acordo com Segre e Cohen (2002).
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1. Tem dignidade, ou seja, tem valor intrinseco pelo simples facto de ser pessoa
humana.

2. E Unico, no respeitante & complexidade das suas caracteristicas, mantendo-se
porém a igualdade na dignidade relativamente aos demais.

3. E composto por diversas dimensdes, bioldgica, psicologica, social ou moral,
religiosa, sendo que a pessoa resulta do somatorio de todas as dimensoes.

Quando ndo se respeita uma das dimens6es de um individuo, este pode ficar insatisfeito
ou até mesmo ofendido, pois esta-se a negligenciar uma parte do seu ser. Desta forma,
todas as reflexdes e accbes devem ter por principio o respeito pelo semelhante, enquanto
ser unico, fruto da complexidade e interaccdo de todas as suas dimensdes, estando
sempre dotado de dignidade.

Neste sentido, Archer (1996 p. 15) refere-se a bioética como ciéncia transdisciplinar que
pretende respeitar a autonomia dos saberes, respeitando 0s seus respectivos objectos e
método, linguagens, objectivos e conclusdes, “mas procurando respeitar a sua
complementaridade na busca de respostas consensuais para a defesa da dignidade da

pessoa humana”.
1.4.3 — Formacao de Competéncias Eticas em Enfermagem

Neste capitulo pretende-se perceber a formacdo dos estudantes do ponto de vista do
desenvolvimento das competéncias éticas. A formacdo €tica pressupde 0
desenvolvimento das capacidades do aluno, de forma a este ser capaz de solucionar os

possiveis e inimeros dilemas éticos que decorrem da pratica de enfermagem.

Ao analisar a Etica, enquanto disciplina, Fortes (1998) refere-se & reflexdo critica sobre
0 comportamento humano, reflexdo que interpreta, discute e problematiza, investiga os
valores, principios e o comportamento moral, a procura do “bom”, da “boa vida”, do

“bem-estar da vida em sociedade”.

A Etica faz parte do curriculo da licenciatura em enfermagem, versando, como
disciplina, conteddos que devem possibilitar a criacdo de espacos para a reflexdo, no

sentido de ajudar o estudante a construir e desenvolver as competéncias éticas.
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A Etica pode ser definida como saber que agrega e integra as varias disciplinas do
curriculo de enfermagem, para que todos tenham uma linguagem comum, relacionada

aos principios éticos que regulam a profissdo (Paschoal, A.S., 2002).

Assim, e de acordo com a mesma autora, a Etica deve permear e influenciar
permanentemente as condutas dos alunos para fazer deles defensores do valor da
competéncia. A competéncia inclui o decidir e agir em situacdes imprevistas, 0 que
significa intuir, pressentir e arriscar, com base na experiéncia anterior e no

conhecimento.

Considerando a pessoa como um ser com possibilidades de escolhas e constituido de
valores, formada por uma rede de relagcbes que comeca no seio materno, se amplia na
familia, na cultura e na politica, ao longo de toda a existéncia, entende-se que a
construcdo das questdes éticas se desenvolve num processo de inter-relagdes, de acordo

com a mesma autora.

Neste sentido, importa observar a importancia da Etica na formaco em enfermagem no

sentido de ajudar o estudante a construir e desenvolver as competéncias éticas.

Considerando que “a competéncia requer instrumentalizagdo em saberes e capacidades
mas ndo se reduz a essa instrumentalizagdo (...) a imagem do pensamento, que nao se
exprime, mas se realiza na palavra, competéncia ndo se exprime pela accdo mas se
realiza na ac¢ao” (Boterf, 2003, p. 48).

Neste contexto, pode-se dizer que as competéncias sdo mais do que um conjunto de
saberes que se vao acumulando, o seu desenvolvimento vai acontecendo em contextos
de accdo. Em enfermagem, esta capacidade de saber mobilizar os conhecimentos no

contexto, comeca no decurso da formacao.

Novoa e Finger (1988) referem que a formacdo deveria desenvolver nos alunos as
competéncias necessarias para mobilizar em situagdes concretas 0s recursos teoricos e

técnicos adquiridos.

Por isso, actualmente, as metodologias de ensino mais recomendadas séo a reflexdo na
accéo, reflexdo sobre a acgéo e reflexéo sobre a reflexdo na acgdo (Schon, 1992, 1994).

Este autor considera que uma formacéo que englobe a reflexdo prepararé os estudantes
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para 0 improviso e a adaptacdo a situacbes complexas que ndo estdo previamente
identificadas.

Para Pereira, (2001, p.13), o conceito de reflexdo “assumiu consideravel importancia na
educacdo em enfermagem, como sendo um potencial meio de facilitar o processo de

integracdo de teoria e pratica, ou seja, permite a aprendizagem através da experiéncia”.

Na perspectiva de Alarcdo, (1996, p.176) (cit in Rosa, C. C. P. M.; Nicolau V. R.
(2007) ““Quando reflectimos sobre uma ac¢ao, uma atitude, um fendémeno, tem como

objecto de reflexdo a ac¢do, a atitude, o fendmeno e queremos compreendé-los”.

Actualmente, os avancos técnico cientificos tém contribuido para o surgimento de
dilemas éticos cada vez mais complexos, tornando a situacdo de trabalho um potencial
formativo, tanto pela sua complexidade e pela mobilizacdo de competéncias maltiplas
que exige, bem como a interaccdo de uma pessoa ou grupo. No entanto, como diz
Courtois (1992, p.97), “(...) Néo é suficiente que a situagdo possua um potencial
formativo. E preciso, também, que a interaccio das pessoas com esta situacdo faca

sentido para elas".

Em 1998 € criada a Ordem dos Enfermeiros que, enguanto entidade reguladora da
profissdo de enfermagem, assume um papel decisivo quer na definicdo dos padrbes de
qualidade, quer no perfil de competéncias profissionais e constituindo a entidade
acreditadora (Ordem Enfermeiros, 2003, p. 176). Nesta continuidade, destaca-se a
definicéo do perfil de competéncias do enfermeiro de cuidados gerais, que se enquadra a
um nivel de desempenho profissional demonstrador de uma aplicacdo efectiva do
conhecimento e das capacidades. Define como competéncia do enfermeiro de cuidados
gerais “um nivel de desempenho profissional demonstrador de uma aplicacéo efectiva

do conhecimento e das capacidades, incluindo ajuizar” (Ordem Enfermeiros, 2003, p.

188).

O perfil de competéncias do enfermeiro de cuidados gerais publicado em 2003, em
concordancia com o perfil de competéncias proposto pelo International Council of

Nurses (ICN), facilita a comparagdo com a Enfermagem Europeia.

As Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais, definidas pela Ordem dos

Enfermeiros, estdo divididas em trés dominios: “Pratica profissional, ética e legal”,
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“Prestacdo e gestdo de cuidados” e “Desenvolvimento profissional”. Estes estdo

estruturados em subdominios.

Este estudo centra-se no dominio da “Pratica profissional, ética e legal”, particularmente
no subdominio da “Pratica segundo a ética”. Assim, no espaco das competéncias
definidas pelo Conselho de Enfermagem da Ordem dos Enfermeiros para o dominio da
“Pratica profissional, ética e legal”, o licenciado em Enfermagem tem de possuir as

competéncias:

e Desenvolver uma prética profissional com responsabilidade;
e Exercer a sua pratica profissional de acordo com os quadros ético, deontoldgico

e juridico.

De salientar que no documento do Conselho Jurisdicional (2006), [Em linha].

Disponivel em http://www.ordemenfermeiros .t/images/ contents

/uploaded/File/sededestaques/ci recomen d % 20ensino%20et%20deontol  origi

nal.pdf [Consultado em 10/09/2014], referente as recomendacdes relativas ao ensino da
Etica e Deontologia no curso de Enfermagem pode ler-se: “o percurso de formagio
inicial deve responder as competéncias do enfermeiro de Cuidados Gerais,

designadamente as do dominio da pratica profissional, ética e legal.”

A Ordem dos Enfermeiros (2001) esclarece que: “O exercicio profissional de
Enfermagem centra-se na relacdo interpessoal entre um enfermeiro e uma pessoa, ou

entre um enfermeiro e um grupo de pessoas (familia ou comunidade) .

Neste sentido, a aprendizagem experiencial € por natureza interactiva e de interac¢do
intrapessoal, da pessoa consigo propria e interpessoal, da interaccdo com a realidade

exterior e as pessoas que a rodeiam (Alarcéo, 2000).

Apesar de existir uma filosofia humanista subjacente ao Ensino Superior de
Enfermagem, verifica-se que alguns enfermeiros, nomeadamente os recém-formados,
no desempenho das suas fungdes, apresentam défice de competéncias, especialmente as
de cardcter relacional, constatando-se que, por vezes, “tratam as pessoas como coisas,
utilizam uma comunicagdo estereotipada, afastando-se dos doentes, centram a sua
intervengdo na vertente técnica e que os enfermeiros recém-formados também

reproduzem estes comportamentos” (Velez, 1997).
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A atitude ética implica uma sensibilidade que merece ser apreendida em conjunto com

saberes técnico- cientificos.

Partilhando da ideia dos autores: “ O ndo respeito dos valores éticos ao nivel de
enfermagem pde em causa a nossa forma de agir (...) Ha todo um conjunto de valores
que nortelam as nossas acgdes” (Reis & Rodrigues, 2002, pp. 60-61). Os
“comportamentos e atitudes sdo, de certo modo, a pedra angular desta profissdo”
(Colliére, 1989, p.272)

1.5 — Estudos relacionados com o tema

% Educacao para os Valores: Contributos para o Estudo da Necessidade de uma
Disciplina de Etica no Curso Superior de Enfermagem

Carminda Rodrigues Ferreira do Espirito Santo, Revista Referéncia, n°l Setembro,
1998

Resumo: E um estudo exploratorio descritivo, cujo objectivo foi conhecer a opini&o de
alunos e docentes relativamente ao desenvolvimento de valores durante o curso. Quanto
a metodologia, focou-se na analise de conteudos de entrevistas feitas a 18 docentes
desse curso, acrescentando um questionario a 49 alunos finalistas. Dos resultados
obtidos relevam-se duas ideias que tanto alunos como docentes: valorizam o
desenvolvimento de valores pessoais e profissionais durante o curso; sdo receptivos a

introducdo de uma disciplina de Etica no curso.

Introducdo: E fundamental que o aluno desenvolva competéncias que lhe permitam a
resolucdo de problemas de forma critica e adaptavel. Essas competéncias devem,
portanto, “compreender a capacidade de perceber e incorporar varios pontos de vista no
didlogo e nas decisBes, a capacidade de uma relagdo empatica, o desenvolvimento de
uma identidade esclarecida em relacdo aos seus valores, motivos e atitudes e,
finalmente, a habilidade de se orientar por principios e valores universais enguanto

cidadao, éticos e deontologicos enquanto técnico de satde” (pag. 57).
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Nos Ultimos anos, a exigéncia na abordagem dos aspectos essenciais da vida humana
veio aumentando, impondo-se agora aos enfermeiros competéncia no procedimento
ético complexo, pelo que ja ndo bastam os referenciais tradicionais e codigos
deontolégicos. Essa competéncia € adquirida/desenvolvida aquando da formagdo e
enriquecida pela experiéncia, primeiro pessoal e posteriormente profissional.

Foi neste contexto que surgiram as questdes condutoras do estudo: saber a importancia
atribuida por docentes e alunos ao desenvolvimento de valores ao longo do curso; saber
quais os valores de maior relevancia para os docentes; conhecer as melhores estratégias
para o desenvolvimento de valores e quais as expectativas de ambos relativamente a

disciplina de Etica no curso.
Importancia atribuida a Educacéo para os Valores

O enfermeiro precisa saber que a Etica “¢ um valor absoluto essencialmente humano
que se baseia em definigdes e clarificacdes” e que “esté ligada a dignidade do individuo
e aos direitos do homem” (pag. 58). Desta forma, surge a necessidade de um ensino que

sirva de linha orientadora e cujo contetdo sirva de referéncia.

Partindo do principio que a estrutura de valores do aluno se deve desenvolver no sentido
de uma moral mais equalitaria, justa e democratica, reitera-se que a escola, enquanto
instituicdo educativa, se apresente assumida e esclarecida na educacéo para os valores.
Assim, “a educacdo para valores deve orientar-se no sentido do pluralismo axiologico,
de uma consciéncia critica, ..., respeitadora de um determinado nimero de valores

consensuais sem terem que ser entendidos como fixistas” (pag. 59).
Valores a Desenvolver nos Alunos

A escola, enquanto agente educativo, deve clarificar os valores que transmite e ser

coerente com as opcaes filosoficas e éticas que elege.

“O que diferencia os individuos ndo ¢ tanto o possuirem ou ndo os mesmos valores,
mas, principalmente, a maneira como 0s hierarquizem em sistemas, de acordo com a

importancia relativa que lhes atribuem” (pag. 60).

Assim, e nesse contexto, espera-se que o aluno funda os valores profissionais com o seu

sistema de valores pessoais.
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Existem varios cddigos de ética, pelo que é fundamental saber aplicar as clausulas desse
cédigo as situacbes de dilema ético, de forma a auxiliarem nas escolhas dos
profissionais, tornando-as dessa forma condizentes com os objectivos da profisséo e
valores pessoais. Devera pois ser obrigatério que, na formacdo do aluno, esses cédigos
constituam uma referéncia para os valores, procurando a sua analise critica 0 maximo

consenso ou alternativas coerentes e fundamentadas.
Estratégias de Ensino mais Adequadas ao Desenvolvimento de Valores

O desenvolvimento de objectivos de cariz sdcio-afetivo é basilar para uma educacgdo
harmoniosa e perduravel, existindo variadas taxonomias que auxiliam na determinacao
dos objectivos desse dominio. E h& diversos autores que procuram estabelecer “um
continuum de interiorizacdo e aceitacdo de atitudes, interesses, valores, principios e

codigos que, progressivamente, se tornem parte do individuo” (pag. 60).

Da perspectiva da Etica, as respostas, referentes aos dilemas que surgem, abrangem e/ou
ultrapassam varias nocOes, podendo elas ser de cariz legal, deontolégico, moral,
fisiologico, psicologico, etc., pelo que obrigatoriamente essa aprendizagem se

caracteriza como pluridisciplinar.

Houve unanimidade nos docentes entrevistados ao afirmar-se que as estratégias
utilizadas ndo sdo as mais adequadas, sendo que 100% refere ser feita apenas uma
avaliacdo tedrica dos contetdos, dos quais 66,7% dos docentes ministram as aulas como

licdo e 33,3% leccionam como doutrinagéo.

Porém, baseando-se nos autores que menciona no seu estudo, a autora do presente
estudo afirma que “a doutrinagcdo ndo prepara os alunos no sentido de capacidade critica
de descobrir posicionamentos valorativos e comportamentos alternativos face ao

caracter de relatividade contratual”. (pag. 61)

Relativamente aos alunos inquiridos, apenas 32% concordam que as estratégias
utilizadas visaram o desenvolvimento de valores, estando os restantes em concordancia

com a opinido dos docentes.

No respeitante a analise global dos alunos referente aos programas das disciplinas do

curso, conclui-se que o desenvolvimento dos valores ndo € exclusivo da disciplina de
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Etica. Alias, 80% dos docentes entrevistados menciona abordar a tematica e procurar a

reflexdo conjunta acerca dos dilemas que poderdo os alunos encontrar na pratica.

Desta forma, segundo a autora, a metodologia mais apropriada para o desenvolvimento
de valores é a transversalidade da tematica nas varias disciplinas.

Fundamentac&o de uma Disciplina de Etica no Curso Superior de Enfermagem

E necessario perceber que a Etica ndo tendo uma definicdo tem uma finalidade, a de
avaliar, reflectir e agir, sendo na accdo que se avalia o procedimento ético. E
reconhecendo a Etica como um processo dindmico de reflexdo-accdo, pode-se inferir ser

possivel o aluno aprender as referéncias éticas necessarias ao exercicio da profissao.

A Etica deve ser ter o seu proprio espaco enquanto disciplina pois, sendo a enfermagem
um curso de cariz humanitario, os docentes fundamentam, além dessa forma, que €
também esta a idade indicada para os alunos desenvolverem a capacidade de atribuir
valor a. Relativamente aos alunos, 67,3% consideram a disciplina de Etica como a base
do curso, deixando as seguintes sugestdes: promocédo de discussdes de problemas éticos
reais; aumento da carga horaria; acompanhamento ético a nivel dos estagios com

situacOes reais; metodologia menos reflectida e mais participativa.
Concluséao

Tendo em conta os resultados globais do estudo, conclui-se haver necessidade
fundamental de uma disciplina de Etica no curso superior de enfermagem, sendo que a
Etica ndo é ensinada mas sim vivida por cada um, devendo-se apoiar ora na deontologia

profissional ora na autenticidade do individuo.

A discussdo/debate, a procura de experiéncias pessoais na exploracdo quotidiana e a
reflexdo conjunta constituem a base da pedagogia indicada para as aulas desta
disciplina, relembrando enfaticamente que a Etica é mais facilmente transmitida pelo

exemplo que pelo ensino. Logo, para se ensinar é preciso demonstrar.

E ainda necessério instigar desde o inicio da formacéo a reflexdo acerca da deontologia,
pois parte-se do pressuposto de esta ser a fundamentagdo basilar dos valores

profissionais, dos valores interpessoais e pessoais.
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< Directrizes param o ensino da Etica na graduac&o de enfermagem

Este € um trabalho foi realizado em S. Paulo Brasil, por Heliane Ferreira e Lais Ramos
em 2005, tendo sido publicado na Acta Paul Enferm em 2006.

Trata-se de um artigo de reflexdo, das autoras, sobre os aspectos filoséficos, sociais e
psicopedagdgicos, que devem sustentar o ensino da ética//bioética para o

desenvolvimento moral dos estudantes de enfermagem durante a graduagé&o.

As autoras enumeram, em suma, quatro areas a serem trabalhadas em conjunto, de
forma a se obter uma formacdo ética viavel, apontando ainda algumas estratégias a
seguir para optimizar os resultados, ou seja, o desenvolvimento de competéncias éticas

nos aluno.

A primeira refere-se a Transversalidade do ensino da ética/bioética, pois pensam que

diversas areas curriculares devem planear actividades para a educacdo moral dos
estudantes. Todavia, alertam para a necessidade do curriculo, prever o correto
planeamento do ensino desde o primeiro ao Gltimo ano, de conteudos referentes a fatos

e articulados com o processo de trabalho, aléem da praxis procedimentos e valores.

Seguem-se os Valores/Virtudes/Atitudes Eticas, que deverdo estar estipulados no

projecto pedagdgico, embora ndo de forma absoluta, uma vez que se pretende instigar a

reflexdo autonoma dos alunos e ndo a imposicao de determinados valores.

Neste sentido, apesar de alguns autores Puig (1998) afirmarem que ndo é papel da
escola definir os valores que devem ser ensinados, outros Rego (2003) sugerem que
principios universais como justica, liberdade, igualdade, solidariedade, benevoléncia,
toleréncia, respeito, participacdo, compromisso e cooperacdo devem ser reforcados
junto aos alunos. As autoras defendem que se trata de valores passiveis de serem

trabalhados.

Apontam também que os professores devem ser o espelho de tais valores, ou seja,
visiveis na sua atitude face a situagdes concretas vivenciadas nos espagos pedagogicos,
pois 0 exemplo também é uma estratégia de ensino que favorece o desenvolvimento

moral do educando.
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Referencial/ Fundamentacio da Etica/Bioética. As autoras, reflectem sobre o

movimento interdisciplinar que fez emergir a Bioética enquanto forma de questionar e
reflectir sobre as questdes concretas que a sociedade hoje vivencia, nomeadamente a
dignidade humana, a biotecnologia. Convictas do quanto interferem no processo saude-
doenca, aludem a que o ensino baseado somente em questdes inerentes a préatica de
enfermagem ndo é capaz de desafiar os educandos a reflectirem, com profundidade,
sobre o seu desenvolvimento moral, dado que é igualmente importante que se percebam
as bases filosoficas, psicoldgicas, pedagdgicas e antropossocioldgicas que sustentam a
Etica na Enfermagem.

Por Gltimo apresentam os Metodos e as Estratégias de Ensino que consideram mais
eficientes, apontando entdo a Problematizacdo e a Aprendizagem Baseada em
Problemas uma vez que sdo metodologias que pressupdem a experimentacao, o trabalho
em grupo e a pesquisa. Fundamentam estas escolhas com a visdo de Piaget sobre o
desenvolvimento sociocognitivo e consequente aquisi¢cdo de competéncias éticas. As
oficinas para revisdo e reformulacio de conceitos relacionados com a Etica/Bioética sdo
imprescindiveis e, além disso, conceitos pedagogicos precisam ser amplamente
discutidos para a transformacdo da préatica e para o resgate do verdadeiro sentido de

Enfermagem: o respeito a vida do ser humano.
Consideracoes Finais

Para as autoras, as questdes envolvidas no processo Ensino-Aprendizagem da Etica sdo
extremamente complexas, porque tém origem no objecto em que se estabelecem todas
as relacGes pedagdgicas do curso: Curriculo. Ademais, as suas reflexfes representam a
sintese de anos de investigacdo do processo ensino-aprendizagem e da Etica e Bioética,

e de como fundamentar as suas praticas.

Assim, a sua proposta centra-se na necessidade de redireccionar o ensino da Etica em
enfermagem dum enfoque deontoldgico centrado em discussdes conceptuais, para 0
ensino transversal de valores através de metodologias activas, que exige de todos os

envolvidos nesse mesmo processo uma postura inovadora que desencadeie nova préatica.

Para tal, segundo as autoras, € preciso desejar, pensar e planear uma educacéo

intencional que considere o vir-a-ser do aluno, cujo nucleo central da formacdo do
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enfermeiro ndo seja somente os meios e conteldos, mas sim a pessoa humana.

Ressalva-se também a necessidade de enfrentar o ensino metafisico da Etica.

O prop6sito das autoras é fomentar uma educacdo em enfermagem que envolva o
espirito critico e a capacidade de dialogar, de buscar justica, solidariedade, igualdade e

coeréncia entre meios e fins.

% Competéncias eticas em enfermagem: uma reviséo de literatura

Trata-se de um estudo desenvolvido nos Acores por Susana Pacheco (2008) e publicado
na revista CuidArte enfermagem / Faculdades Integradas Padre Albino.

E um estudo de revisdo da literatura, com o objectivo de conhecer melhor estudos ja

realizados e apurar se outros e quais seriam necessarios.

Este estudo, segundo a autora, assenta na teoria de Kohlberg que corrobora a relevancia
do desenvolvimento moral em enfermagem, considerando-o um pré-requisito e
propondo alteragdes no processo educativo. Observa ainda que o contexto educativo

deve valorizar a autonomia de pensamento e a iniciativa por parte dos estudantes.

No que concerne a metodologia a autora, enfermeira e professora, considerou
importante fazer uma revisdo da literatura existente sobre o tema das competéncias
éticas nos estudantes de enfermagem, considerando-o actual e pertinente e sobre o qual

se devem aprofundar conhecimentos.

Assim, definidas as bases de dados a pesquisar na Internet, procurou temas relacionados
com as seguintes palavras-chave: nursing, nursing ethics, nursing students, nursing

education, ethics, ethical competences.
Para a seleccao dos estudos estabeleceu critérios de inclusdo, entre outros:

e Estudos realizados a partir do ano 2000, por considerar que as transformacdes a
nivel do ensino, das concepcbes de enfermagem, da ética como disciplinam e
dos proprios dilemas éticos ndo justificavam pesquisa anterior;

e Estudos relativos ao desenvolvimento de competéncias morais e éticas nos

estudantes de enfermagem;
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e Estudos realizados com estudantes de enfermagem ou enfermeiros.

De notar que dos 650 artigos e seis teses de mestrado e doutorado, a autora seleccionou
apenas 0s mais relacionados com o objectivo de estudo. E que, por se considerar
relevante e muito enriquecedora a reflexdo da autora, procura-se de forma sucinta

apresentar-se um breve resumo.

Franca, 2000. Tese de doutoramento com objectivo de compreender como se constrdi a
competéncia ética ao longo da vida profissional, desde a formagdo as experiencias
profissionais, colocando em relevo diversas variaveis que poderiam (ou ndo) ser
significativas para o desenvolvimento da Etica. Conclui que a formagio desenvolve
competéncias permitindo uma melhor identificacdo de dilemas éticos e que estas

competéncias aumentavam progressivamente ao longo do curso de enfermagem.

Coreia, 2000. Estudo com 100 alunos de enfermagem (45 em 1995 e 55 em 1996), os

quais tiveram 26 horas de aulas e cujos conteudos abordavam: bioética; orientacGes

profissionais para a pratica de enfermagem; teorias e principios éticos; eutanasia,;
transplantes; ordens de reanimacdo; consentimento informado; aborto; investigacao
experimental em humanos e tomada de decisdo ética. Tem como objectivos os de:
analisar os tipos e frequéncia dos dilemas éticos encontrados pelos alunos de
enfermagem; analisar o raciocinio feito nas tomadas de decisdo ética e avaliar as suas
decisdes. No estudo, foi pedido aos referidos alunos que descrevessem informalmente
um dilema ético com que se tivessem deparado durante a pratica clinica e que
analisassem (segundo o modelo de analise fornecido) outros casos dados. Os autores do
estudo usaram métodos quantitativos para medir os tipos e frequéncia de dilemas éticos
contidos nas descricfes e para calcular as frequéncias de acordo com o codigo de ética.
Usaram métodos qualitativos para analisar as regras e principios éticos aplicados a
tomada de decisdo nos casos especificos. A avaliacdo efectuou-se segundo 0s critérios:
estavam sensibilizados para identificar os problemas éticos; aplicaram racionalmente
esses principios, as normas e o codigo ao tomar a decisdo; demonstravam sentido de
obrigacdo moral na decisdo tomada pelo estudante? Os resultados obtidos foram: maior
frequéncia de dilemas éticos prendendo-se com o abandono de doentes incuraveis pelas
familias e com o ndo dizer a verdade ao doente (0s alunos aplicaram o cddigo ético

coreano); os principios e regras mais aplicados foram a veracidade, respeito pela vida e
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principio da ndo maleficéncia (a maioria considerou fundamental o bem estar dos

doentes e usaram as suas capacidades criticas e reflexivas).

Reino Unido, 2002. Estudo longitudinal com alunos de enfermagem com objectivos de

identificar e comparar os valores e o raciocinio ético dos alunos no principio e fim de
curso e recomendar sobre o ensino da Etica nos curriculos de enfermagem. Usaram um
questionario com 29 questbes de escolha multipla e 5 vinhetas com descricdo de
dilemas éticos em cuidados de salde para os alunos escolherem, e justificarem de entre
varias alternativas, a sua posi¢do. Os autores concluiram que a habilidade dos estudantes
para pensarem numa perspectiva ética aumentava com o aumento de maturidade pessoal

e profissional.

Turquia, 2002. Estudo realizado com o objectivo de se saber a opinido dos alunos de
enfermagem sobre os contelidos da disciplina de Etica, métodos avaliativos e
caracterizacdo dos professores. Os resultados obtidos apontam como muito Uteis para o
desenvolvimento de competéncias para a tomada de decisdo as discussdes de estudos de
caso (reais ou ficticios) usando principios éticos, aspectos legais e o Codigo Etico
Internacional para enfermeiros. Os autores enfatizam a necessidade de formacgdo nos
alunos de enfermagem no sentido deles desenvolverem competéncias para a tomada de

decisdo ética.

Finlandia, 2004. Estudo realizado com o objectivo de descrever o raciocinio moral dos

estudantes de enfermagem entre o primeiro e ultimo anos de curso e compreender como
o ensino da Etica influencia o se desenvolvimento. Usaram como instrumento de
recolha de dados o Defining Issues Test, desenvolvido por Rest, baseado na teoria do
desenvolvimento de Kohlberg. Os resultados revelam um raciocinio mais elevado no
altimo ano comparativamente ao primeiro ano e que recorriam mais vezes ao
pensamento baseado em principios. Os alunos com raciocinio ético mais elevado eram
0s que se deparavam com dilemas éticos nos ensinos clinicos. Os autores concluiram

que as diferencas entre 0s 2 grupos eram estatisticamente relevantes.

Baxter e Boblin (2011) no Canada fizeram uma reflexdo tedrica sobre as razdes que

podem conduzir a comportamentos ndo éticos por parte dos alunos de enfermagem, com

base na teoria de Kohlberg, Rest e Gilligan.
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Nos EUA, Langone (2007) apds comprovar a existéncia de inimeros estudos que
correlacionam praticas ndo éticas dos alunos e o seu comportamento como enfermeiros,
considerou importante investigar o sentido de ética em todos os alunos de enfermagem,
acabando por desenvolver o HIRRE (programa promotor de Honestidade, Integridade,
Respeito, Responsabilidade, Etica). Este programa consiste num codigo de honra,

assentido pelos alunos, e caso ndo o cumpram, sao sujeitos a diversas punicdes.

Relativamente aos estudos existentes em Portugal e analisados pela autora

salienta-se:

Em 1991, um estudo comparou os métodos utilizados por Kohlberg e Rest para a
avaliacdo do desenvolvimento moral e experimentou uma traducdo portuguesa do teste
de Rest, numa amostra transversal com 109 criancas, 63 jovens, 123 estudantes
universitarios e 49 adultos. Porém, os autores recomendam cautela no uso da traducéo
portuguesa por considerarem que a amostra que usaram ndo era significativa nem
representativa. Alem disso, opinam que “a avaliagdo do desenvolvimento moral de um
individuo fornece uma reconstrucdo racional da ontogénese do seu raciocinio moral,

nunca uma medida do valor moral desse individuo”.

Em 1995, estudo com objectivo de saber como os alunos de enfermagem projectaram
(no inicio e no fim do curso) a sua pratica futura em enfermagem e se 0 curso promovia
ou nao o seu desenvolvimento moral. Apos andlise, entre outras, concluiram que “o
curso tem um impacto reduzido, ou talvez nulo, no desenvolvimento sociomoral dos
estudantes”. Aconselha-se entdo uma intervencdo curricular e fazia reflexdes que
consideravam fundamentais, relacionadas com o facto de apesar das escolas de
enfermagem terem feito o esfor¢o no sentido de inovar o curriculo em 1991 (ano em
que a enfermagem passou a integrar 0 ensino superior), “a abordagem das questdes

¢ticas em enfermagem nao se reflectiu no desenvolvimento dos estudantes”.

A autora desta revisdo de literatura considera que estes resultados ndo podem nem
devem ser generalizados. Contudo, aprova as sugestfes feitas, tais como: promover
discussdes sobre cddigos de ética (a OE integrou em 1998), direitos dos utentes e
legislacdo existente, reunibes de grupos que possibilitem a apresentacdo de dilemas

éticos por eles vividos e sua discussdo usando 0s recursos tedricos adequados.
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Em 1999, estudo realizado com a finalidade de saber quais eram, e que caracteristicas
possuiam, as concepcdes de enfermagem dos enfermeiros com mais de cinco anos de
experiencia laboral. Tentou ainda perceber o desenvolvimento sociomoral de Kohlberg
e as concepgdes dos enfermeiros sobre a profissdo. A amostra era composta por
enfermeiros com pelo menos cinco anos de experiencia, dos hospitais de Beja, Evora e
Portalegre. Das sugestdes propostas salienta-se que as escolas de enfermagem deviam
promover o desenvolvimento sociomoral dos alunos e que investissem na estruturacao

do curso de enfermagem.

Considerac0es Finais: verifica-se, de forma geral, que o raciocinio ético dos alunos de
enfermagem aumenta com o decorrer do curso e que discussdes sobre dilemas éticos e
utilizacdo de modelos de tomada de deciséo ajudam bastante. Os estudantes deparam-se
com variados dilemas éticos, quer estes estejam relacionados com os profissionais de
salde quer relacionados com os doentes ou suas familias. Constatou-se a presenca de
comportamentos menos éticos e a sua tendéncia em aumentar nas Ultimas décadas.
Considera por isso que o desenvolvimento de competéncias éticas € fundamental na
enfermagem e realca a importancia de se fazerem mais estudos nesta area em diferentes

contextos.

< A Evolucéo do Ensino da Etica para Enfermeiros
Raimunda Medeiros Germano, Revista Bioética, vol. 4, n° 1, 2009

Estudo de 2009 realizado no Brasil por, Raimunda Medeiros Germano e publicado na
Revista Bioética. E um estudo qualitativo descritivo correlacional, cuja amostra é de 58
enfermeiros. O objectivo do estudo foi examinar os relacionamentos e atitudes dos
enfermeiros perante a morte, tendo em conta variaveis demograficas. Como instrumento

de colheita de dados, utilizou-se um questionario.

Resumo: aborda o ensino ao longo das décadas, de 20 a 90, da Etica na formacdo em
enfermagem atendendo a duas referéncias fundamentais: o pensamento ético veiculado
pela Revista Brasileira de Enfermagem e os programas de ensino de diversas escolas de
enfermagem no Brasil. Conclui que a enfermagem no Brasil tem assumido uma postura
conservadora com predominio de um ensino ndo-reflexivo, devido as circunstancias
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historicas em que se constituiu. Aponta ainda para uma Etica utilitarista e alienada na
pratica de enfermagem, mesmo apds as mudancas verificadas na década de 80.

Introdugdo: Numa analise sobre o ensino da Etica na enfermagem brasileira é
incontornavel o estudo da Associacdo Brasileira de Enfermagem e da sua principal
revista, a actual Revista Brasileira de Enfermagem.

E também importante analisar os programas de ensino e respectivos reportdrios
bibliograficos das escolas de enfermagem, bem como tentar entender como decorre esse

ensino.

E ainda relevante o que se faca o emprego de um marco conceptual que forneca um

suporte tedrico que instigue a reflexdo sobre o tema.
A Revista Brasileira de Enfermagem e a Etica

Segundo diversas analises ja efectuadas sobre o ensino da enfermagem brasileira, a
principal conclusdo a que chegam é a de este sempre ter sido pautado por visdes

conservadoras do cuidado.

Particularmente na formacao ética nota-se que, tanto o ensino como as suas bases, sdo
fundamentadas por um sentimento de religiosidade, observando-se isso mesmo quando
se olham as qualidades inerentes ao bom profissional: “a obediéncia, o respeito a
hierarquia, a humildade, o espirito de servir, entre outros.” (cit in Germano, R.M.

Educacéo e ideologia da enfermagem no Brasil. Sdo Paulo: Cortez, 1984: 24)

Na presente pesquisa sobre o ensino da Etica na enfermagem a autora tomou como
instrumento de andlise a Revista Brasileira de Enfermagem, por esta ser especialmente
relevante para os profissionais daquele pais, uma vez que se verifica uma unanimidade

na utilizacdo da mesma por professores de Etica de diferentes escolas.
O Ensino da Etica na Enfermagem

A maioria dos professores considera basilar e prioritario, pela oportunidade de reflexdo
que proporciona, o estudo da Etica, de forma a orientar o exercicio profissional. Porém,

verifica-se ainda uma pratica muito conservadora.

Analisando-se os programas curriculares, pode-se inferir que “existe uma contradigdo

entre o discurso de valorizacdo da Etica e o tratamento dispensado a essa disciplina no
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computo total do curriculo do curso de enfermagem,..., pois ¢ exactamente aquela de

menor carga horaria”. (p.5 do pdf)

No que toca a bibliografia adoptada, verifica-se ainda o predominio da literatura com
cunho tradicional e pouco critica, 0 que prejudica a formacdo dos estudantes de
enfermagem. Por sua vez, 0s objectivos programaticos, na sua generalidade, ndo

expressam a articulacéo entre as questdes internas da profisséo e a estrutura social.

Assim, ha que orientar o ensino da Etica e suas tematicas para esta nova perspectiva,
pois segundo Singer, a ligacdo entre a ética e a realidade ¢ “de tal forma significativa
que ndo pode ser definida por um sistema ideal de grande nobreza na teoria mas

inaproveitavel na pratica...” (p. 5 do pdf)

Neste sentido, s&o ja inumeros os autores que tém vindo a contribuir, por intermédio das
suas publicacdes, para uma nova discussdo do tema, permitindo a construgdo de uma
nova ética em enfermagem e de um ensino mais comprometido com a sociedade real no

qual se insere.
Consideracdes Finais

Apos a andlise, a autora pdde concluir que ainda persiste na enfermagem brasileira uma
ética alienada, verificando-se uma contradicdo entre o discurso da relevancia da Etica,
nas dimensdes nas quais agora se analisa e observa, e constatacdo da pratica

profissional.

Conclui ainda ndo ser possivel estruturar o ensino da Etica sem que se compreenda a
realidade social e sem recorrer a critica sistematica das questdes mais gerais da satde e
da sociedade, sob pena de se cair num discurso ético-filosofico desprovido de sentido e

consequentemente desvinculado da realidade.
% Cuidar em Enfermagem: como desenvolver a(s) competéncia(s)

Maria Teresa Pereira Serrano, Arminda da Silva Mendes Carneiro da Costa, Nilza
Maria Vilhena Nunes da Costa, Revista de Enfermagem Referéncia, Ill série, n°3,
Marco 2011
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Resumo: a enfermagem relaciona competéncia, exercicio profissional e contexto, sendo
0s enfermeiros 0s agentes no processo de mudanga e 0s contextos um imperativo ao
desenvolvimento de competéncias. Considerando-se a mudanga, propuseram-se
perceber 0 modo como se desenvolvem as competéncias para o cuidado em enfermagem

e quais as condicionantes desse processo.

E um estudo qualitativo etnometodoldgico que privilegiou a presenca do investigador
no contexto. A colheita de dados realizou-se por observagdo participante, entrevistas
etnogréficas semiestruturadas a enfermeiros e demais profissionais de interesse, sendo

complementada por analise documental.

Concluiu que o desenvolvimento de competéncias surge da articulagdo entre os agentes,
0 contexto e os saberes das diades. Estas sdo desenvolvidas no contexto micro e meso
sob influéncia do sistema exo e macro, e assenta em estratégias que instiguem a reflexao
acerca da préatica de enfermagem; a construgcdo da experiéncia, através dum cuidado

marcado pelo conhecimento colectivo e superviséo clinica.

Introducéo: Diversos estudos na area de enfermagem demonstram a relacdo entre
competéncias e exercicio profissional. Os enfermeiros sdo os agentes de mudanca e 0s
contextos apresentam-se como um imperativo ao desenvolvimento de competéncias.
Assim, levantaram-se as questdes: Como sdo desenvolvidas as competéncias para o
cuidado em enfermagem e quais as condicionantes desse processo; e de que forma o
contexto profissional instiga o desenvolvimento de competéncias dos enfermeiros. As
respostas sdo relevantes pois podem traduzir-se num contributo para: a reflexdo, o
estudo da influéncia do contexto na pratica, a analise dos eixos estratégicos utilizados e
a identificacdo das condicionantes do desenvolvimento de competéncias nas dimens6es

pessoa-enfermeiro, organizacdo e contexto.
O saber profissional e o contexto de cuidados

A interdisciplinaridade numa equipa de saude ndo exclui a independéncia dos
profissionais, nem o referencial proprio que explicite a contribuicdo especifica da
mesma no vasto dominio da salde, pelo que a variedade das relagcbes que se
estabelecem é fundamentada pelos véarios paradigmas, e existéncia de varios tipos de
saberes mobilizados pelo enfermeiro, uma vez que este mobiliza competéncias de cariz

cognitivo, afectivo, estético e reflexivo.
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Como a enfermagem experiencia uma construcao interactiva e continua entre a pessoa e
0 meio, é notoria a influéncia que o conjunto de saberes do enfermeiro e a sua aplicagdo
no cuidado tém nessa interacgdo, sendo que o resultado € um “agir comunicacional” em

detrimento do agir instrumental.

Costa (2002) constatou que, no decurso da vida, a escola é preponderante no processo
de socializacdo primaria e que, no decorrer de uma formacdo em alternancia, a
socializacdo se faz pelos saberes incorporados e pelas diferentes relagdes entre a escola
e 0 contexto profissional. Assim, a socializacdo secundéria, resultante da vivéncia no
espaco especifico e da aquisicdo de saberes e papé€is que se articulam com o trabalho, é

edificada com base na socializagdo primaria.

A aprendizagem através da experiéncia € naturalmente interactiva, referindo-se essa
interaccdo tanto ao nivel intrapessoal — do individuo consigo mesmo — como ao nivel
interpessoal — fruto da interac¢ao do individuo com a realidade alheia das pessoas que 0

rodeiam.

Existem varios estudos feitos acerca da formacdo em salde e que demonstram a
existéncia duma relacéo directa entre a formacao e os contextos, da formagdo com as
relagBes profissionais, formacdo e a complexidade dos problemas, formacao e relacdes
sociais e com a cultura organizacional. Assim, a formacdo surge como resposta as
mutacOes existentes e as mudancas a gerir. Todavia, para que haja uma aprendizagem
veiculada pela experiéncia, € preciso reabilitar-se a intuicdo e a inteligéncia prética,
baseando-as em conhecimentos cientificos sélidos, e fazendo a sua reiteracdo ao seio da
competéncia profissional; mobilizar a flexibilidade cognitiva; articular o proprio
processo de integracdo com o sujeito que aprende. O pensamento complexo é entdo a
procura de uma maneira de pensamento capaz de respeitar e integrar a

multidisciplinaridade.

Metodologia: E um estudo qualitativo etnometodolégico que privilegiou a presenca do
investigador no contexto. A colheita de dados realizou-se por observacdo participante,
entrevistas etnograficas semiestruturadas a enfermeiros e demais profissionais de

interesse, sendo complementada por analise documental.
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Resultados/Discussao

Atraveés do observado, percebeu-se que o processo de desenvolvimento de competéncias
dos enfermeiros, em contexto laboral, envolve a articulagdo dos trés determinantes: os
agentes (enfermeiros), o contexto (espaco laboral) e os saberes (conhecimento),
podendo-se caracterizad-lo como um processo interactivo, dindmico e sistémico com 0s

diferentes sistemas — micro, meso, exo € macro.

Revela ainda que a responsabilidade da construcdo do desenvolvimento de
competéncias € partilhada entre o profissional e as condigdes/organizacdo do contexto,
adquirindo-se entdo a consciéncia de que as mesmas se interligam um processo

recursivo inerente aos sujeitos que os integram.

Na dimensdo do contexto: “o servigo hospitalar constitui o microssistema onde ocorrem
maltiplas interacgdes que envolvem e influenciam o enfermeiro e promovem o
desenvolvimento de competéncias” (pag. 20), sendo que se verificam nesse contexto
varios factores que instigam o desenvolvimento de competéncias, tais como: uma
conduta caracterizada por um modo de pensar e agir coerentes, fundamentados e
colectivos que permitem suplantar a subjectividade individual; uma
multidisciplinaridade interligada por significados partilhados que orientam e

determinam o modo cuidar.

Relativamente ao método de trabalho do enfermeiro responsavel ou de referéncia, este
operacionaliza o processo de enfermagem, processo esse que é sistematico, dinamico e
complexo, pois integra em si as interaccBes diadicas dos enfermeiros com os demais

elementos da equipa multidisciplinar.

Na dimensdo dos agentes: estes constituem-se intervenientes no processo de cuidar

através da interaccdo dindmica que mantém consigo proprios € com o0s demais
elementos da equipa, ocorrendo dentro do sistema micro e em articulacdo com o sistema
meso, exo e macro. Estes agentes demonstram o processo de desenvolvimento de
competéncias através da sua capacidade de reflexdo relativa ao cuidado, explicitando
competéncias téacitas na resolucdo de problemas e na transformacdo/reajuste do
conhecimento, conduzindo-os a um “agir em contexto”. Revelam ainda existirem duas
dimensdes distintas, a intrapessoal e a interpessoal. A nivel intrapessoal, demonstram

ter diversas consciéncias que mantém durante o processo de cuidar, das quais se
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salientam: a consciéncia sobre si, a consciéncia sobre o outro, a das tarefas a executar, a
do contexto em que esté inserido e a do dominio das capacidades. A nivel interpessoal
constata-se que quanto mais interacgdes existirem no contexto, mais apelo ha a reflexéo,

a transformacdo e, por consequéncia, a um agir com pertinente.

No respeitante a ac¢do de cuidar, o desenvolvimento de competéncias é caracterizado
por um cuidado centrado na individualizacao e singularidade do acto de cuidar.

Na dimensdo dos saberes: estes verificam-se através do conhecimento demonstrado

aquando da accdo, sendo o resultado da uma integracdo subjectiva e dindmica da
experiéncia. Podem ser identificados e constatados quando se verifica: a integracdo de
esquemas de referéncia, a transformacgdo/melhoramento do conhecimento académico e
pelo agir pertinente e contextualizado, sendo esta expressdo maxima de competéncia
profissional. Nesta dimensdo tambem se verificou a existéncia de dois papéis possiveis:
o0 de aprendiz e o de formador. O de enfermeiro aprendiz é relativo aquele que: integra
novas formas de interpretar a experiéncia; integra uma aprendizagem relevante,
resultante da experiéncia vivenciada, reflectida e partilhada; desenvolve um processo de
significados individuais e partilhados na equipa e mobiliza estratégias centradas na
experiéncia e na reflexdo. Quanto ao enfermeiro formador, este é aquele que se insere
numa rede de comunicacdes e de relacdes, na interaccao social influenciada pelo meio,
e apresenta os resultados esperados através do recurso as diferentes diades de

actividades.

Esta dinamica de aprendizagem, como instigadora do desenvolvimento de
competéncias, apresenta como seus indicadores: o confronto com o outro quanto aos
conhecimentos, valores e atitudes; um processo de cooperacdo, activo e dinamico;

conhecimentos, habilidades, estratégias e competéncias cognitivas e emocionais.
Concluséao

Pode-se concluir, apds analise dos dados obtidos, que o processo de desenvolvimento de
competéncias do enfermeiro em contexto laboral apresenta trés determinantes ou
dimensdes: 0s agentes, 0 contexto e o0s saberes. Os agentes intervenientes sao
evidenciados através da existéncia das diades. Os saberes revelam-se pela acgédo
pertinente dos agentes e sdo formados através aplicacdo do conhecimento a situacdes

nas quais surjam dilemas identificados no contexto, dentro da dptica da prestacdo de
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cuidados, e mediados por uma pratica reflexiva. O contexto possui uma dindmica que se
articula com o sistema exo e macro, e é caracterizado por significados colectivos
partilhados, por rotinas integradas que promovem a assimilacdo e adaptacdo de
esquemas de accao, permitindo aos agentes uma acgao pertinente e competente aquando

de situagOes novas e complexas.

Perante estes trés determinantes, fica demonstrada a existéncia dos papéis de um
enfermeiro  aprendiz e um enfermeiro formador no  processo de
aprendizagem/desenvolvimento de competéncias. Contudo 0s eix0s nos quais assenta
esse processo, embora suportados pelas caracteristicas inerentes a cada uma das

dimensGes, ndo sao por si so definitivos.

Finalmente, estes dados permitem afirmar que o contexto € determinante no
desenvolvimento de competéncias, sendo a cultura do servigo, nas suas diferentes

dimensdes (micro, meso, exo ou macro), um factor preponderante a considerar.

s “Ensino por competéncias em enfermagem: interpretacdes e praticas

pedagogicas”

Marcos Janior, Josefa Grigoli, Maria Ivo. Revista Cientifica Internacional; edi¢do 20,

volume 1, artigo n° 10, Jan-mar 2012

Resumo: a accdo docente tem emergido na préatica dos enfermeiros nos ultimos anos,
mesmo sem formacdo especifica para tal fim. Este estudo focalizou 16 enfermeiros
professores duma escola técnica, analisando as suas praticas pedagogicas para o ensino
norteado por competéncias. Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo-explicativo.
Os dados colectados por questionario foram analisados por analise de contetdos. Os
resultados sugerem que apesar dos professores terem contacto com a forma de ensino
por competéncias, o0 modelo de formacdo tradicional prevalece nas suas praticas. E que
o professor é conhecedor de tais formas de trabalho, mas, por convic¢do e/ou

resisténcia, acaba ensinando da mesma forma que foi ensinado.

Introducdo: fala da reforma dos cursos técnicos em salde, pretendendo-se com esta
uma globalizacdo dos conhecimentos e ndo apenas competéncias técnicas,

reprodutivistas e sem reflexéo.
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“Possivelmente, uma melhor defini¢do do ensino por competéncias para aplica¢do no
ensino de enfermagem seria entendé-las como esquemas mentais, ou seja, operacoes
mentais de natureza socio-afectiva, psicomotoras ou cognitivas, que precisam de ser
desenvolvidas pelos estudantes, de forma que a aprendizagem seja voltada para uma
construcdo mental que articula saberes especificos e experiéncias e que ndo se resume

apenas ao “saber fazer” * (Berger Filho, 1999)

Metodologia: estudo qualitativo, descritivo-explicativo, feito através de questionario
organizado por eixos e resultados tratados por andlise de contelddos. Feito a 16
enfermeiros professores com Bacharéis e Licenciaturas. Pretendeu-se analisar suas
formagOes académicas e as suas praticas pedagodgicas em relagdo ao conhecimento e

dominio do ensino baseado no desenvolvimento de competéncias profissionalis.
Apresentacao e Discussao de resultados:

Ha evidéncias de que os professores, sobretudo no inicio de carreira docente, se baseiam
nas suas experiéncias e nos modelos de ensino por eles vivenciado aquando da sua

formacéo.

Foram questionados acerca dos conceitos: interdisciplinaridade, competéncias, saberes e

como estes sao trabalhados na sala de aula.

Relativamente ao planeamento, quase todos referem planear as aulas, embora sigam

uma programacao/roteiro de aulas.

No que concerne a organizacdo, alguns professores demonstram maior entendimento
sobre a importancia de se trabalhar os conhecimentos prévios dos alunos e como fazé-
lo. E de referir que estes professores sio o0s que apresentam formacao adicional na area

do ensino.

Na questdo da avaliacdo, cerca de 50% refere uma avaliacdo mais global, ou seja, ndo se
restringem a avaliagdes formais escritas. Porém, cerca de 44% das respostas dadas
evidenciam o uso de formas tradicionais como Unico critério de avaliacdo. Constata-se
que embora alguns tentem usar outras formas de avaliacdo, o método tradicional
(exames, seminarios, execu¢do de tarefas especificas) acaba por aparecer como

reforgados dessa avaliagéo.
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E apontada como possivel razdo a falta de compreensdo do desenvolvimento por
competéncias como principal factor dificultador, sendo que é necessério ver o aluno
como um todo, observar as competéncias exactas a serem trabalhadas e o olhar que o
professor tem de desenvolver para poder avaliar todos os factores que permeiam o
aprendizado.

Quase todos concordam com a afirma¢ao “em educacdo profissional, quem ensina deve
saber fazer; quem sabe fazer deve aprender a ensinar...”, do Parecer 16/99 do Conselho

Nacional, e enfatizam a importancia do preparo para a docéncia.

No respeitante aos ‘“saberes”, uns professores apontam-no como conhecimento
cientifico, empirico ou teorico-pratico. Outros como valores ou embasamento para a
autonomia, pois acreditam que um maior dominio de conhecimentos especificos garante

uma maior autonomia na execucao.

No que refere as “competéncias”, 64% constatam uma identificagdo com o tecnicismo,
relacionando competéncias com habilidades/destreza manual. Evidencia-se portanto
uma concepcdo errada do que é proposto como desenvolvimento de competéncias na

formacdo de profissionais de nivel médio.

E de referir a diversidade de definicbes para competéncias e a auséncia duma definicdo
para competéncias nos referenciais curriculares nacionais da educacao profissional de
nivel técnico: area da saude (BRASIL, 2000). Desta forma obtém-se inumeras
interpretacdes do desenvolvimento por competéncias; o que sdo e como desenvolvé-las,

levando a distor¢cdo dos modelos de formacéo pretendidos.

“Os resultados demonstram que os professores ainda fragmentam esses pilares
(conhecimentos, capacidades e atitudes) da construcdo das habilidades necessarias a
formacdo ideal e imaginam que o aluno consiga, por si, realizar essa ponte entre eles e
chegar ao final com capacidade de articula-los e desempenhar satisfatoriamente as suas

fungoes”.

Relativamente a interdisciplinaridade, 58% das respostas obtidas sugerem que 0s
professores trabalham esta questdo de forma articulada por meio dos saberes e
competéncias por acreditarem que a articulagcdo entre teoria e pratica beneficia a

aprendizagem. Referem 15% que a articulagéo acontece de forma fragmentada e uma
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percentagem menor refere que “apenas mudou o nome, mas tudo permanece igual”, ou

seja, cada disciplina individualmente e sem atender a interdisciplinaridade.

Conclusao: é evidente que apesar dos professores terem tido contacto com o ensino por
competéncias, ou tentativas de trabalho interdisciplinar, 0 modelo tradicional mantém-
se, quer por convicgdo quer por resisténcia. O facto de ndo disporem duma concepgao
clara e prépria para implementar gera conflitos entre projectos propostos e pratica real.
Os autores deste estudo propdem entdo uma conceitualizacdo mais direccionada de
competéncias para o embasamento do ensino, adequando teoria e pratica na busca de

um ensino-aprendizagem mais efectivo.

< Formacao Etica dos Enfermeiros: qual a realidade portuguesa?
Ana Maria Reis; Clara Costa Oliveira. Revista Brasileira de Referéncia, Brasilia 2012

Este € um estudo, realizado em Portugal (2011) por Ana Maria Reis e Clara Costa
Oliveira e publicado na Revista Brasileira de Referéncia, Brasilia em 2012. E do tipo
descritivo, exploratorio, que incluiu uma pesquisa aprofundada dos planos de estudos
das disciplinas e/ou unidades curriculares e respectivos conteudos programaticos, que

tenham como finalidade da ética.

Tem como objectivos conhecer os conteudos dos programas curriculares do ensino da
Etica e da Deontologia nas Licenciaturas em Enfermagem em Portugal; desenvolver
uma reflexdo critica sobre os conteidos dos programas curriculares do ensino da Etica e

da Deontologia nas licenciaturas em Enfermagem em Portugal.

A esséncia e pertinéncia do estudo, assenta no facto da Enfermagem ser uma profissdo
que centraliza a sua ac¢do nas pessoas, devendo basear-se num discurso ético que
encara a sua actividade como um bem para a sociedade. Colliere(1989) (cit in Reis,
2011) referia que a pratica de cuidados é encarada como sendo essencial para o

crescimento e para a realizacdo do ser humano.

Neste sentido as autoras, chamam a atengéo para a necessidade da formacéo inicial dos
enfermeiros ter de garantir a preparacdo destes para um mundo pautado por conflitos

éticos suscitados pela actividade cientifica e tecnoldgica.
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Neste sentido, evidenciam a importéncia das Recomendagdes do Conselho Jurisdicional,
relativas ao ensino da Etica e Deontologia no curso de Enfermagem salienta que: “o
percurso de formacdo inicial deve responder as competéncias do enfermeiro de

Cuidados Gerais, designadamente as do dominio da pratica profissional, ética e legal”.

Enfatizam também o perfil de competéncias do enfermeiro de cuidados gerais publicado
em 2003 em concordancia com o perfil de competéncias proposto pelo International
Council of Nurses (ICN), dado que facilita a comparacdo com a Enfermagem Europeia.

Do mesmo modo, neste estudo, as autoras consideraram outros documentos importantes
nomeadamente: documentos legislativos portugueses, como o Decreto-Lei n.° 247/2009
que actualiza e regulamenta a Carreira de Enfermagem, o Regulamento do Exercicio
Profissional dos Enfermeiro com o Codigo Deontoldgico do Enfermeiro e os Dominios
das Competéncias do Enfermeiro de Cuidados gerais regulamentados pelo Conselho de
Enfermagem, especificamente, no dominio “Pratica profissional, ética e legal”,

subdominio “Pratica segundo a ética”.

A colecta de dados foi feita através da andlise dos planos curriculares, contetdos
programaticos e plano de estudos das instituicbes que concedem o curso de
enfermagem. Foram contactadas as 48 instituicdes que leccionam o CLE mas apenas 22

integraram o estudo, das quais 8 s@o privadas e as restantes 14 publicas.

Foi utilizada metodologia mista, ou seja, caracter quantitativo relativamente a oferta
formativa, e qualitativa referente a analise documental dos programas curriculares. Esta
foi feita através da andlise documental defendida por Bardin, com base em trés

tematicas: Etica, Bioética e Deontologia.
Os resultados do estudo:

No ambito da Etica, abordam a Etica Principalista (que engloba os principios éticos, 0s
fundamentos éticos e as teorias éticas), a Etica das Virtudes (que foca as virtudes) e a
Axiologia (que destaca os valores). Relativamente & Etica, a ética principialista
encontra-se presente em todos as instituicoes; a ética das virtudes é referida em apenas 8

instituices; a Axiologia esta presente em 13 instituigdes.
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Relativamente & Bioética, encontra-se presente em todos os planos curriculares, sendo
abordada pelo prisma da Bioética nos cuidados de salde, e em concreto a tomada de
decisdo em diferentes contextos de saude.

No respeitante a Deontologia, é abordado o Codigo Deontolégico, bem como o0s
principios e fundamentos da Etica em enfermagem. De todas as instituicdes apenas uma

ndo a contempla no seu plano curricular.
E observéavel que a Etica, no contexto de Bolonha, ¢ exclusiva do primeiro ano.

Discussdo: Apenas 5 das instituicbes cumprem as directrizes da OE, 2 em regime pré-
Bolonha e 3 enquadradas com Bolonha. A categoria mais repetida é a Bioética, estando
presente em 33 disciplinas dos 22 estabelecimentos. Por sua vez, a Etica esta inserida
em 23 disciplinas, ao passo que a Deontologia integra 21 disciplinas.

Em geral, a Etica é abordada em todos os estabelecimentos entre o 1° e 3° anos, tendo
maior prevaléncia no 1°. A Deontologia é abordada em 21 dos 22 estabelecimentos,
sendo que nas instituicdes aderentes a Bolonha é dada no 1° ano e nas instituicdes pre-
Bolonha é remetida para o 4° ano. A Bioética, encontrando-se em todos 0s curriculos

das 22 instituicdes, tem especial prevaléncia no 1° e 3° anos.

A variedade constatada relativamente a nomenclatura atribuida pelas instituicGes as
disciplinas demonstra a inexisténcia de uma estruturacdo organizada do ensino, ndo se

verificando a aplicacdo das orienta¢Ges supra institucionais.

As instituicGes que integram Bolonha apresentam-se mais homogéneas, estando sempre

presentes as trés categorias (Etica, Bioética e Deontologia).

Observa-se ainda que 12 das instituicGes tém expressos nos programas curriculares os

principios éticos que pretendem fomentar e desenvolver nos alunos.

Conclusdo: O maior problema encontrado prende-se ora com a falta de consenso acerca
da fundamentacdo filosofica da disciplina, ora com a diminuta profundidade conferida

ao estudo da mesma.

Defendem as autoras que as fundamentacdes da disciplina deveriam ser comuns a todos
0S programas, sugerindo ainda complementarmente o pensamento veiculado por Jean

Watson e a filosofia personalista de Emanuel Mounier.
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Il - FASE METODOLOGICA

Neste capitulo apresentam-se os procedimentos metodolégicos desenvolvidos com vista
a atingir os objectivos propostos a partir da concepgédo de que a metodologia escolhida
pode ser comparada ao caminho utilizado para o alcance dos objectivos tragados.

Segundo Fortin (2009, p.53), “A fase metodologica consiste em definir os meios de

realizar a investiga¢dao”

Ainda, e citando a mesma autora (2009, p.53) “E no decurso da fase metodolégica que o
investigador determina a sua maneira de proceder para obter respostas as questdes de
investigagdo”. Neste sentido, cada investigacdo envolve decisbes, inerentes ao seu

desenvolvimento, de forma a poder responder as questdes e objectivos tragados.

2.1 Tipo de estudo

Nos ultimos anos, a enfermagem vem sendo marcada por uma franca evolugédo
académica e profissional, e de acordo com o ICN cit in (OE, 2006), o conhecimento
adquirido pela investigacdo em Enfermagem € utilizado para desenvolver uma préatica
baseada na evidéncia, melhorar a qualidade dos cuidados e optimizar os resultados em

saude.

Assim, considerando que nenhum estudo é igual e que a revisdo da literatura permite
aumentar e melhorar o conhecimento numa determinada area, considerou-se importante

centrar a atencdo em estudos realizados sobre a temaética.

Assim, de acordo com as questdes de investigacdo, para poder tratar de forma fiel o
problema inicial, optou-se por efectuar um estudo de revisao sistematica de literatura de
caracter exploratorio-descritivo, através de dados obtidos a partir de artigos cientificos,
teses de doutoramento e bibliografia nacional/internacional. Toda a recolha de

informacdo compreendeu um periodo situado entre 1998 e 2012.
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De acordo com Fortin (2009, p.87) a revisao bibliografica, é “a revisdo da literatura ¢
um inventario e um exame critico do conjunto das publicacGes tendo relagdo com um
tema de estudo”. A mesma autora (2009), diz que o objectivo da revisdo da literatura
consiste em estabelecer o que foi escrito sobre um tema e clarificar a forma como este

foi estudado.

Neste sentido, citando, a mesma autora (2009, p.68) que diz:

“Os trabalhos e as publica¢des de investigagdo sdo fontes de temas de estudo, visto que os problemas que
eles tratam podem ser examinados sob outro ponto de vista ou aprofundados. (...) Na sua revisdo dos
trabalhos que foram publicados, o investigador pode descobrir que os resultados divergem de um estudo

para o outro (...) ”.

A revisdo da literatura pode proporcionar uma visdo holistica e avaliar o conhecimento
actual sobre uma tematica especifica (Polit et al, 2011). Por isso, considerou-se
importante, no sentido de, enquanto futuro enfermeiro, reunir informacdo acerca de
estudos congeneres, realizados por diferentes autores, sobre o desenvolvimento de

competéncias éticas em enfermagem.

Fortin (2009,p.236) diz que o estudo descritivo “ (...) visa fornecer uma descrigao e
uma classificacdo detalhada de um fenomeno determinado”. Neste sentido, considerou-
se importante a realizacdo de um estudo de cariz descritivo, dado permitir descrever a

realidade encontrada.

2.2 Método de colheita de dados (fontes incluidas)

Este estudo desenvolveu-se, como referido, com base numa revisdo da literatura,
formada pelas seguintes etapas: formulacdo da questdo de partida, norteadora do estudo
e objectivo geral; pesquisa nas bases de dados digitais; estabelecimento de critérios de
incluséo e exclusdo das producdes mediante a leitura dos resumos; procura dos textos na
integra; definicdo dos dados a serem colhidos das publicacGes seleccionadas; recolha
dos dados, andlise e discussdo e apresentagdo dos resultados. Para seleccionar a

pesquisa bibliogréafica, foram usadas as palavras-chave: estudantes de enfermagem,
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enfermagem, ética, competéncias éticas, ensino, extraidas das bases de dados Medline,
Lilacs e Scielo.

Este estudo incide sobre as fontes que mais se relacionam com o tema de investigacao e
recorreu a fontes de informacdo em suporte papel, electronico ou virtual (internet)
(Fortin, 2009). Neste sentido, importa citar Fortin (2009, p.88) que diz: “A informagao
empirica reporta-se aos resultados de investigagdo” e neste estudo foi retirada de livros,
artigos cientificos, revistas cientificas de enfermagem, dissertacGes de mestrado e teses

de doutoramento, quer nacionais quer internacionais.

Os estudos incluidos neste estudo obedeceram aos seguintes criterios de incluséo:

e Estudos que abordem a importancia da Etica e a educacdo para os valores no
ensino de enfermagem;

e Estudos que abordem o desenvolvimento de competéncias éticas nos estudantes
de enfermagem;

e Estudos realizados com estudantes de enfermagem, enfermeiros/docentes;

e Idioma de publicacdo — portugués, inglés ou espanhol;

e Periodo de publicacdo compreendido entre 1998 e 2012

Assim, com base na leitura atenta dos resumos, seleccionou-se os trabalhos que
atendiam aos critérios de inclusdo e procedeu-se a pesquisa de textos na integra,
adquiridos na Biblioteca da Universidade Fernando Pessoa- Ponte de Lima e Biblioteca

Municipal de Viana do Castelo. (Grelha de colheita de dados apéndice 1)

Foram incluidas publicacdes com todos os tipos de delineamentos e evidéncias
cientificas, dado o tipo de questdo norteadora, que nao se relaciona a eficacia de uma
intervencdo (a qual, necessariamente, nos remeteria a estudos experimentais com niveis
de evidéncia forte), mas, sim, a abrangéncia do conhecimento produzido sobre

determinada tematica, (\Veiga et al, 2009)
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O periodo de recolha de dados decorreu de Maio de 2011 a Janeiro de 2015 (Apéndice
2) respeitando os critérios de inclusdo acima definidos, o que resultou num total de 7

artigos cientificos em lingua portuguesa.
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111 - FASE EMPIRICA

Segundo Fortin (1999, p.41), na fase empirica o investigador deve efectuar:

“ (...) a colheita dos dados (...), seguida da organizagdo ¢ do tratamento dos dados. Para fazer isto,
utilizam-se técnicas estatisticas descritivas e inferenciais ou, segundo os casos, analise de contetido. Em

seguida passa-se a interpretacao, depois a comunicagdo dos resultados”.

Assim, apds a colheita dos dados passa-se a sua apresentacdo, analise e discussao com

base em todo o enquadramento tedrico desenvolvido neste projecto de graduacéo.

3.1 Apresentacéo dos resultados

A apresentacdo dos resultados segue a mesma ordem dos estudos descritos
anteriormente estando agora no formato de quadro e organizado da seguinte forma:
titulo, autor (es), ano e local de publicacdo, tipologia/metodologia adoptada, objectivos,
principais resultados e conclusdes relacionados com o presente estudo.

Quadro 1: Apresentacdo dos estudos pesquisados por titulo, autor(es), ano e local de

publicacdo, objectivos e tipologia/metodologia adoptada, principais resultados e

conclusodes.

Carminda Rodrigues Ferreira do Espirito Santo

1998, Revista de Enfermagem Referéncia, n°1 Setembro

E um estudo exploratorio descritivo, de caracter qualitativo,
realizado em Portugal. Analisa os conteudos de entrevistais feitas
a 18 docentes do curso de enfermagem e os de um questionério a
49 alunos finalistas.
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Conhecer a opinido de alunos e docentes relativamente ao

desenvolvimento de valores durante o curso.

A anélise de conteldos das entrevistas, relativa a importancia
atribuida pelos docentes a esta tematica, revela que 66,7% dos
mesmos considera fundamental o desenvolvimento de valores no
curso e 33,3% considera a disciplina de Etica como base do curso.
Ja& o0s alunos, 96% reconhece essa importancia desse
desenvolvimento e 67,3% também vé a disciplina como base do
curso.

Assumindo que a estrutura de valores do aluno se deve
desenvolver no sentido de uma moral mais equalitéaria, justa e
democrética, reitera-se que a escola, enquanto instituicdo
educativa, se apresente assumida e esclarecida na educacdo para
os valores.

Dos entrevistados, de forma descendente, os docentes valorizam
primeiramente os principios e atitudes (77,8%), seguindo-se 0s
valores profissionais (38,9%), os valores ético-morais (33,3%) e
finalmente os valores sdcio-afetivos (11,1%). Relativamente aos
alunos, quando inqueridos acerca do desenvolvimento de valores
ao longo do curso, 71,4% afirmou que este lhes proporcionou
desenvolver os seus valores.

Houve unanimidade nos docentes entrevistados ao afirmar-se que
as estratégias utilizadas ndo sdo as mais adequadas, sendo que
100% refere ser feita apenas uma avaliagéo tedrica dos contetdos,
dos quais 66,7% dos docentes ministram as aulas como licdo e
33,3% leccionam como doutrinag&o.

Relativamente aos alunos inquiridos, apenas 32% concordam que
as estratégias utilizadas visaram o desenvolvimento de valores,
estando o0s restantes em concordancia com a opinido dos
docentes.

67,3% dos alunos consideram a disciplina de Etica como a base
do curso, deixando as seguintes sugestdes: promocdo de
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discussbes de problemas éticos reais; aumento da carga horéria;
acompanhamento ético a nivel dos estagios com situacGes reais;
metodologia menos reflectida e mais participativa.

Dos resultados obtidos relevam-se duas ideias que tanto alunos
como docentes: valorizam o desenvolvimento de valores pessoais
e profissionais durante o curso; sdo receptivos a introducdo de
uma disciplina de Etica no curso.

Conclui haver necessidade fundamental de uma disciplina de
Etica no curso superior de enfermagem, sendo que a Etica ndo é
ensinada mas sim vivida por cada um, devendo-se apoiar ora na
deontologia profissional ora na autenticidade do individuo.

A discussdo/debate, a procura de experiéncias pessoais na
exploracdo quotidiana e a reflexdo conjunta constituem a base da
pedagogia indicada para as aulas desta disciplina, relembrando
enfaticamente que a Etica é mais facilmente transmitida pelo
exemplo que pelo ensino. Logo, para se ensinar é preciso
demonstrar.

Heliane Ferreira, Lais Ramos

Acta, 2006, 19(3): 328-31

Apresentar uma proposta que visa redireccionar o ensino da Etica
em enfermagem dum enfoque deontolégico centrado em
discussdes conceptuais, para 0 ensino transversal de valores
através de metodologias activas.

Fomentar uma educacdo em enfermagem que envolva o espirito
critico e a capacidade de didlogo, de buscar justica, solidariedade,

igualdade e coeréncia entre meios e fins.

Estudo do tipo reflexivo e descritivo. Quanto a metodologia,
assenta na apresentacdo estruturada e fundamentada de sugestdes
de directrizes a adoptar para uma reforma do ensino da Etica em

Enfermagem.
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As autoras enumeram, em suma, quatro areas a serem trabalhadas
em conjunto, de forma a se obter uma formacdo ética viavel,

sendo elas: Transversalidade da disciplina;

Valores/Virtudes/Atitudes Eticas: Fundamentacdo da

Etica/Bioética e Métodos e Estratégias de Ensino. Apontam ainda

algumas estratégias a seguir para optimizar os resultados, ou seja,
o0 desenvolvimento de competéncias éticas nos aluno.

As questbes envolvidas no processo Ensino-Aprendizagem da
Etica sdo extremamente complexas, representando estas reflexdes
a sintese de anos de investigacdo do processo ensino-
aprendizagem e da Etica e Bioética, e de como fundamentar as
suas praticas.

Valorizam e apontam o ensino transversal de valores através de
metodologias activas como metodologia a adoptar, exigindo de
todos os envolvidos nesse mesmo processo uma postura
inovadora que desencadeie nova préatica de educacdo intencional
que considere o vir-a-ser do aluno, ressalvando-se também a
necessidade de enfrentar o ensino metafisico da Etica.

Susana Pacheco

CuidArte enfermagem, 2008, jan-jun, 2(1): 79-84

Conhecer quais os estudos ja realizados sobre a tematica e apurar

guais outros seriam necessarios.

Revisdo de literatura, cuja metodologia adoptada consiste na
analise de diversos artigos cientificos e teses de mestrado e/ou

doutoramento tidos como relevantes.

Apos a analise dos estudos e teses que integraram esta revisdo, 0s
resultados revelam que:
e O raciocinio ético dos alunos de enfermagem aumenta

com o decorrer do curso e que discussdes sobre dilemas
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éticos e utilizacdo de modelos de tomada de decisdo
ajudam bastante.

e Os estudantes deparam-se com variados dilemas éticos,
quer estes estejam relacionados com os profissionais de
salde quer relacionados com os doentes ou suas familias.

e Constatou-se a presenca de comportamentos menos éeticos

e a sua tendéncia em aumentar nas Ultimas décadas.

A autora considera que o desenvolvimento de competéncias éticas
¢ fundamental na enfermagem e realca a importancia de se
fazerem mais estudos nesta area em diferentes contextos.

Raimunda Medeiros Germano

Revista Bioética, vol. 4, n° 1, 2009

Conhecer o percurso evolutivo do ensino da Etica na Enfermagem
brasileira.

Estudo descritivo-analitico do pensamento ético veiculado pela
Revista Brasileira de Enfermagem e dos programas de ensino de

diversas escolas de enfermagem no Brasil.

Maioritariamente os professores consideram basilar o estudo da
Etica, de forma a orientar o exercicio profissional, verificando-se
porém uma pratica muito conservadora.

Analisados os programas curriculares, pode-se inferir que “existe
uma contradicdo entre o discurso de valorizacdo da Etica e o
tratamento dispensado a essa disciplina no computo total do
curriculo do curso de enfermagem,..., pois é exactamente aquela
de menor carga horaria”. (p.5)

Relativamente & bibliografia adoptada, verifica-se ainda o
predominio da literatura com cunho tradicional e pouco critica, 0
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que prejudica a formacdo dos estudantes de enfermagem. Por sua
vez, 0S objectivos programaticos, na sua generalidade, ndo
expressam a articulagdo entre as questdes internas da profisséo e a
estrutura social.

Conclui persistir na enfermagem brasileira uma ética alienada,
verificando-se uma contradicdo entre o discurso da relevancia da
Etica, nas dimensdes nas quais agora se analisa e observa, e a
constatacdo da préatica profissional.

Conclui ainda n3o ser possivel estruturar o ensino da Etica sem
que se compreenda a realidade social e sem recorrer a critica
sistematica das questdes mais gerais da salde e da sociedade, sob
pena de se cair num discurso ético-filos6fico desprovido de
sentido e consequentemente desvinculado da realidade.

Maria Teresa Pereira Serrano, Arminda da Silva Mendes Carneiro
da Costa, Nilza Maria Vilhena Nunes da Costa

Revista de Enfermagem Referéncia, 111 série, n°3, Marco 2011

Perceber 0 modo como se desenvolvem as competéncias para o
cuidado em enfermagem e quais as condicionantes desse

processo.

E um estudo qualitativo etnometodolégico que privilegiou a
presenca do investigador no contexto. A colheita de dados
realizou-se por observagdo participante, entrevistas etnogréaficas
semiestruturadas a enfermeiros e demais profissionais de

interesse, sendo complementada por analise documental.

Percebeu-se que o processo de desenvolvimento de competéncias
dos enfermeiros, em contexto laboral, envolve a articulacdo dos
trés determinantes: os agentes (enfermeiros), o contexto (espaco
laboral) e os saberes (conhecimento), podendo-se caracteriza-lo
COmMO um processo interactivo, dindmico e sistémico com 0s

diferentes sistemas — micro, meso, exo e macro.
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Revela ainda que a responsabilidade da construgdo do
desenvolvimento de competéncias é partilhada entre o
profissional e as condi¢fes/organizacdo do contexto, adquirindo-
se entdo a consciéncia de que as mesmas se interligam num
processo recursivo inerente aos sujeitos que os integram.

Os dados permitem afirmar que o contexto € determinante no
desenvolvimento de competéncias, sendo a cultura do servico, nas
suas diferentes dimensdes (micro, meso, €xo Ou Macro), um
factor preponderante a considerar.

Perante estes trés determinantes (agente, contexto e saber), fica
demonstrada a existéncia dos papéis de um enfermeiro aprendiz e
um enfermeiro formador no processo de
aprendizagem/desenvolvimento de competéncias. Contudo o0s
eiX0s Nos quais assenta esse processo, embora suportados pelas
caracteristicas inerentes a cada uma das dimensdes, ndo sao por si
s definitivos.

Marcos janior, Josefa Grigoli, Maria Ivo

Revista Cientifica Internacional; edicdo 20, volume 1, artigo n°
10, Jan-mar 2012

Analise das praticas pedagogicas dos professores para 0 ensino

norteado por competéncias.

Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo-explicativo. Este
estudo focalizou 16 enfermeiros professores duma escola técnica,
analisando as suas préaticas pedagogicas para o ensino norteado
por competéncias. Os dados colectados por questionario foram
analisados por analise de contetdos.

H& evidéncias de que os professores, sobretudo no inicio de
carreira docente, se baseiam nas suas experiéncias e nos modelos
de ensino por eles vivenciado aquando da sua formacé&o.

Foram questionados acerca dos conceitos: interdisciplinaridade,

competéncias, saberes e como estes sdo trabalhados na sala de
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aula.

Relativamente ao planeamento, quase todos referem planear as
aulas, embora sigam uma programacéo/roteiro de aulas.
Constata-se que embora alguns tentem usar outras formas de
avaliacdo, o método tradicional (exames, seminarios, execucao de
tarefas especificas) acaba por aparecer como reforcados dessa
avaliacao.

Evidencia-se portanto uma concepcdo errada do que é proposto
como desenvolvimento de competéncias na formacdo de
profissionais de nivel médio.

Os resultados sugerem que apesar dos professores terem contacto
com a forma de ensino por competéncias, 0 modelo de formacéo
tradicional prevalece nas suas praticas. E que o professor é
conhecedor de tais formas de trabalho, mas, por convicg¢do e/ou
resisténcia, acaba ensinando da mesma forma que foi ensinado. O
facto de ndo disporem duma concepcdo clara e propria para
implementar gera conflitos entre projectos propostos e pratica
real.

Ana Maria Reis; Clara Costa Oliveira

Revista Brasileira de Referéncia, Brasilia 2012 Jul/Ago; 65(4):
653-9

Conhecer a realidade portuguesa da formagédo inicial dos
enfermeiros, relativamente as politicas de educacdo da Etica em

Enfermagem.

E um estudo do tipo descritivo e exploratorio acerca do ensino da
Etica e Deontologia na licenciatura de enfermagem em Portugal.
Quanto ao método, foram analisadas obras completas e
documentos legais (sobretudo as indicagdes feitas pela Ordem dos
Enfermeiros), contrapondo-os com concepcOes fundamentadoras
de autores da Etica em enfermagem e na filosofia, sendo exemplo

Watson e Mounier. Foi utilizada metodologia mista, ou seja,
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cardcter quantitativo relativamente a oferta formativa, e
qualitativa referente a analise documental dos programas
curriculares. Esta foi feita através da analise documental
defendida por Bardin, com base em trés tematicas: Etica, Bioética
e Deontologia. A colecta de dados foi feita através da analise dos
planos curriculares, contetdos programéticos e plano de estudos
das instituicdes que facultam o curso de enfermagem.
Contactadas todas essas 48 instituicGes, apenas 22 integraram o
estudo, das quais 8 sdo privadas e as restantes 14 publicas.

Apos a divisio da Etica em Etica Principalista (que engloba os
principios éticos, os fundamentos éticos e as teorias éticas), Etica
das Virtudes (que foca as virtudes) e a Axiologia (que destaca os
valores), apurou-se que a ética principalista encontra-se presente
em todos as instituicfes; a ética das virtudes é referida em apenas
8 instituicOes; a Axiologia esta presente em 13 instituicoes.

A Bioética, encontra-se presente em todos os planos curriculares,
sendo abordada pelo prisma da Bioética nos cuidados de saude, e
em concreto a tomada de decisdo em diferentes contextos de
saude.

Na Deontologia é abordado o Cédigo Deontolégico, bem como os
principios e fundamentos da Etica em enfermagem. De todas as
instituicbes apenas uma nao a contempla no seu plano curricular.

E observével que a Etica, no contexto de Bolonha, é exclusiva do
primeiro ano.

Apenas 5 das instituicbes cumprem as directrizes da OE, 2 em
regime pré-Bolonha e 3 enquadradas com Bolonha.

Em geral, a Etica é abordada em todos os estabelecimentos entre
0 1° e 3° anos, tendo maior prevaléncia no 1°. A Deontologia, nas
instituicdes aderentes a Bolonha, é dada no 1° ano e nas
instituicdes pré-Bolonha e remetida para o 4° ano. A Bioética tem
especial prevaléncia no 1° e 3° anos.

As instituicdes que integram Bolonha apresentam-se mais

homogéneas, estando sempre presentes as trés categorias (Etica,
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Bioética e Deontologia).
Observa-se ainda que 12 das instituicdes tém expressos nos
programas curriculares 0s principios éticos que pretendem

fomentar e desenvolver nos alunos.

Conclusoes/ A variedade constatada relativamente a nomenclatura atribuida
Consideracdes pelas instituicGes as disciplinas demonstra a inexisténcia de uma
finais estruturagdo organizada do ensino, ndo se verificando a aplicacéo

das orientagcOes supra institucionais.

O maior problema encontrado prende-se ora com a falta de
consenso acerca da fundamentacdo filoséfica da disciplina, ora
com a diminuta profundidade conferida ao estudo da mesma.
Defendem as autoras que as fundamentacbes da disciplina

deveriam ser comuns a todos 0s programas.

3.2 Analise e Discussao dos resultados

Segundo Fortin (1999), nesta etapa discute-se os principais resultados da investigacédo
em funcdo do tema investigado e das questdes apresentadas. Estabelecendo-se relacdes

entre os resultados dos estudos e de distintos trabalhos de investigacao relacionados.

Assim, apés as etapas de seleccdo, identificacdo, hierarquizacdo, sintese dos artigos e
leitura interpretativa, procedeu-se a analise dos resultados de acordo com o0s objectivos

estabelecidos para este estudo.

Relativamente ao objectivo especifico, de perceber a importancia do ensino da Etica na
licenciatura em enfermagem, apurou-se haver acordo entre todos os autores, uma vez
que a totalidade dos mesmos a aponta, subentendida ou directamente, como altamente

relevante tanto para o curso como para o exercicio da profissao.

De acordo com o REPE (1996), “No exercicio das suas fungdes, os enfermeiros deverao
adoptar uma conduta responsavel e ética”, inferindo-se a importancia da formacgdo de
uma consciéncia moral e ética, como parte integrante da formacdo dos estudantes de
enfermagem.
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Segundo No6voa (1997), existem sempre em enfermagem duas dimensdes presentes, o
saber e a ética, devendo-se aprender a usar sabiamente o julgamento dentro de um
quadro de valores. Desta forma, o seu exercicio faz apelo a normas e comportamentos
éticos, que orientam a pratica profissional, as relagdes entre os proprios praticantes, bem

como entre estes Ultimos e 0s outros actores sociais.

Para Fortes (1998), ao analisar-se a Etica enquanto disciplina, esta refere-se a reflexao
critica sobre o comportamento humano, reflexdo que interpreta, discute e problematiza,
investiga os valores, principios € o comportamento moral, a procura do “bom”, da “boa

vida”, do “bem-estar da vida em sociedade”.

J& Paschoal (2002) define a Etica como o saber que agrega e integra as varias
disciplinas do curriculo de enfermagem, remetendo-se aos principios éticos que regulam
a profissio para que todos tenham uma linguagem comum. Acrescenta ainda que a Etica
deve permear e influenciar permanentemente as condutas dos alunos para fazer deles

defensores do valor da competéncia.

Para Pacheco (2011), a Etica é importante, na medida em que o desenvolvimento da
competéncia ética é entendido como a presenca de valores pessoais e profissionais
apropriados e a capacidade para proferir juizos correctos em situacdes de trabalho
concretas. Considera ainda, no seu artigo (2008), que o desenvolvimento de
competéncias éticas é fundamental na enfermagem e realca a importancia de se fazerem

mais estudos nesta area em diferentes contextos.

Baseando-se nos resultados que obteve, Espirito Santo (1998) aponta ainda que 66,7%
dos docentes que estudou consideram fundamental o desenvolvimento de valores no
curso e 33,3% considera a disciplina de Etica como base do curso. J& quanto aos alunos
analisados, 96% reconhece a importancia desse desenvolvimento e 67,3% também vé a
disciplina como base do curso. Assim, a autora concluiu haver necessidade fundamental
de uma disciplina de Etica no curso superior de enfermagem, sendo que a Etica ndo é
ensinada, mas sim vivida por cada um, devendo-se apoiar ora na deontologia

profissional, ora na autenticidade do individuo.

No seu estudo, Germano (2009) apurou que os professores, na sua maioria, consideram

basilar o estudo da Etica, de forma a orientar o exercicio profissional, verificando-se

67



porém uma pratica muito conservadora. E, analisados os programas curriculares, pode-
se inferir que “existe uma contradi¢io entre o discurso de valorizagio da Etica e o
tratamento dispensado a essa disciplina no cdmputo total do curriculo do curso de

enfermagem, (...) pois ¢ exactamente aquela de menor carga horaria” (p.5 do pdf).

A autora conclui ainda ndo ser possivel estruturar o ensino da Etica sem que se
compreenda a realidade social e sem recorrer a critica sistemética das questdes mais
gerais da salde e da sociedade, sob pena de se cair num discurso ético-filosofico
desprovido de sentido e consequentemente desvinculado da realidade.

Desta forma, e face ao exposto anteriormente, reitera-se a importancia que os autores

atribuem a Etica, e com especial relevo, a Etica em Enfermagem.

Relativamente ao objectivo especifico de identificar os pilares em que assenta o
desenvolvimento de competéncias éticas na licenciatura em enfermagem, necessarias
para o exercicio da profissdo, analisaram-se 0s resultados obtidos sob dois prismas: 0s
parametros relativos a instituicdo formadora e os parametros relativos ao individuo, uma
vez que se percebeu existir dois niveis distintos da formacgédo que sdo passiveis de ser

analisados e com implicaces directas para o ensino da Etica em enfermagem.

Parametros institucionais para aprendizagem da Etica

Dentro destes incluem-se os aspectos que sdo tidos como sendo relativos e/ou da
competéncia da instituicdo formadora, destacando-se trés éareas: Ensino por

Competéncias; Analise Curricular e Estratégias de sala de aula.
Ensino por Competéncias

A Lei n.° 49/2005, de 30 de Agosto, que alterou a Lei de Bases do Sistema Educativo,
consagra, entre outros aspectos, “a transi¢do de um sistema de ensino baseado na ideia
da transmissdo de conhecimentos para um sistema baseado no desenvolvimento de

competéncias”.

Assim, é necessario perceber o ensino da Etica dentro de um contexto norteado pelo
ensino por competéncias, pelo que se mostra relevante definir o que cada autor entende

por “competéncia em Enfermagem”.
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Dias (2006) entende competéncia em enfermagem como 0 conjunto de saberes
(adquiridos na formacdo inicial e ao longo da vida pessoal e profissional de cada um) e
de outros recursos (valores pessoais, profissionais, sociais, culturais e religiosos;
criatividade; espirito critico; capacidade de raciocinio e reflexdo e experiéncias
anteriores) que o enfermeiro consegue mobilizar de forma diferente em cada caso

concreto.

Para Boterf (2003) a competéncia ndo € um estado ou um conhecimento possuido e ndo
pode reduzir-se a um saber ou a um saber fazer, acrescentando que ter conhecimentos
ou capacidades ndo é sindnimo de ser competente, uma vez que podemos conhecer as

técnicas e regras e ndo saber aplica-las no momento oportuno.

NoOvoa e Finger (1988) referem que a formagdo deveria desenvolver nos alunos as
competéncias necessarias para mobilizar em situagdes concretas 0s recursos teoricos e

técnicos adquiridos.

E Pacheco (2011 p. 29) “no curriculo por competéncias, uma das principais premissas
pedagdgicas € a de desenvolver no estudante o gosto pelo conhecimento, o
reconhecimento da sua utilidade, a vontade de superar obstaculos e a capacidade de

resolver problemas”.

Relativamente aos autores dos artigos expostos, todos eles partiram da premissa de que

a metodologia de ensino deve ser norteada pelo ensino por competéncias.

Andlise Curricular

Relativamente & analise curricular, da perspectiva da Etica e na voz da Espirito Santo
(1998), as respostas, referentes aos dilemas que surgem, abrangem e/ou ultrapassam
varias nocOes, podendo elas ser de cariz legal, deontolégico, moral, fisiologico,
psicoldgico, etc., pelo que obrigatoriamente essa aprendizagem se caracteriza como

pluridisciplinar.

No respeitante a analise global dos alunos referente aos programas das disciplinas do

curso, conclui a autora que o desenvolvimento dos valores ndo é exclusivo da disciplina
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de Etica, sendo que 80% dos docentes entrevistados menciona abordar a tematica e
procurar a reflexdo conjunta acerca dos dilemas que poderdo os alunos encontrar na

pratica.

Dos entrevistados no seu estudo, apurou que, de forma descendente, os docentes
valorizam primeiramente os principios e atitudes (77,8%), seguindo-se os valores
profissionais (38,9%), os valores ético-morais (33,3%) e finalmente os valores sdcio
afectivos (11,1%). Relativamente aos alunos, quando inqueridos acerca do
desenvolvimento de valores ao longo do curso, 71,4% afirmou que este lhes

proporcionou desenvolver os seus valores.

Aponta entdo a transversalidade da tematica nas varias disciplinas como a metodologia

mais apropriada para o desenvolvimento de valores.

No seu estudo, Ferreira e Ramos (2006) pretendem apresentar uma proposta que visa
redireccionar o ensino da Etica em enfermagem, passando dum enfoque deontolégico
centrado em discussGes conceptuais, para 0 ensino transversal de valores atraves de
metodologias activas. Assim, valorizam e apontam o ensino transversal de valores
através de metodologias activas como metodologia a adoptar, exigindo de todos os
envolvidos nesse mesmo processo uma postura inovadora que desencadeie nova préatica
de educacéo intencional que considere o vir-a-ser do aluno, ressalvando-se também a

necessidade de enfrentar o ensino metafisico da Etica.

As autoras enumeram, em suma, quatro areas a serem trabalhadas em conjunto, de

forma a se obter uma formacdo ética viavel, sendo elas: Transversalidade da disciplina;

Valores/Virtudes/Atitudes Eticas; Fundamentacio da Etica/Bioética e Métodos e

Estratégias de Ensino. Apontam ainda algumas estratégias a seguir para optimizar 0s

resultados, ou seja, o desenvolvimento de competéncias éticas nos alunos.

No estudo de Germano (2009), relativamente a bibliografia adoptada, apurou-se haver
ainda o predominio da literatura com cunho tradicional e pouco critica, 0 que prejudica
a formacdo dos estudantes de enfermagem. Por sua vez, os objectivos programaticos, na
sua generalidade, ndo expressam a articulagao entre as questées internas da profisséo e a

estrutura social.

No estudo de Oliveira e Reis (2012), verifica-se que a variedade constatada

relativamente a nomenclatura atribuida pelas instituicGes as disciplinas, demonstra a
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inexisténcia de uma estruturagdo organizada do ensino, ndo se verificando a aplicagéo
das orientagdes supra institucionais. O maior problema encontrado prende-se ora com a
falta de consenso acerca da fundamentacgdo filosofica da disciplina, ora com a diminuta
profundidade conferida ao estudo da mesma.

Defendem as autoras que as fundamentacdes da disciplina deveriam ser comuns a todos

0S programas.
Estratégias de sala de aula

No que concerne as estratégias adoptadas em sala de aula, para Schon (1992, 1994),
actualmente, as metodologias de ensino mais recomendadas sdo a reflexdo na acgéo,

reflex@o sobre a accao e reflexdo sobre a reflexdo na acgéo.

Para Pereira, (2001, p.13), o conceito de reflexdo permite a aprendizagem através da

experiéncia.

Na perspectiva de Alarcéo, (1996, p.176) cit in Rosa, C. C. P. M.; Nicolau V. R. (2007)
“Quando reflectimos sobre uma ac¢do, uma atitude, um fenomeno, tem como objecto de
reflexdo a accgéo, a atitude, o fendmeno e queremos compreendé-los”, sendo que para o
mesmo autor, a aprendizagem experiencial € por natureza interactiva e de interac¢ao
intrapessoal, da pessoa consigo propria e interpessoal, da interaccdo com a realidade

exterior e as pessoas que a rodeiam (Alarcéo, 2000).

No estudo de Espirito Santo (1998), a discussdo/debate, a procura de experiéncias
pessoais na exploracdo quotidiana e a reflexdo conjunta constituem a base da pedagogia
indicada para as aulas desta disciplina, relembrando enfaticamente que a Etica é mais
facilmente transmitida pelo exemplo que pelo ensino. Logo, para se ensinar é preciso
demonstrar. Ainda no mesmo estudo, 67,3% dos alunos deixam as seguintes sugestdes:
promocdo de discussdes de problemas éticos reais; aumento da carga horaria;
acompanhamento ético a nivel dos estagios com situacdes reais; metodologia menos
reflectida e mais participativa. Por sua vez, houve unanimidade nos docentes
entrevistados ao afirmar-se que as estratégias utilizadas ndo sdo as mais adequadas,
sendo que 100% refere ser feita apenas uma avaliagdo tedrica dos conteudos, dos quais
66,7% dos docentes ministram as aulas como licdo e 33,3% leccionam como
doutrinagéo.
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Contudo, a autora afirma que “a doutrinacdo ndo prepara os alunos no sentido de
capacidade critica de descobrir posicionamentos valoraticos e comportamentos

alternativos face ao caracter de relatividade contratual”. (pag. 61)

No estudo de Grigoli et al (2012) verifica-se que, relativamente ao planeamento, quase
todos os docentes referem planear as aulas, embora sigam uma programacao/roteiro de
aulas e, embora alguns tentem usar outras formas de avaliacdo, 0 método tradicional
(exames, seminarios, execucdo de tarefas especificas) acaba por aparecer como reforco
dessa avaliacdo. Fica evidenciada portanto uma errdnea concepcao do que € proposto

como desenvolvimento de competéncias na formacéo de profissionais de nivel médio.

Os seus resultados sugerem que apesar dos professores terem contacto com a forma de
ensino por competéncias, 0 modelo de formacéo tradicional prevalece nas suas praticas.
E que o professor é conhecedor de tais formas de trabalho, mas, por convicgdo e/ou
resisténcia, acaba ensinando da mesma forma que foi ensinado. O facto de n&o disporem
duma concepgdo clara e propria para implementar gera conflitos entre projectos

propostos e pratica real.
Parametros de aprendizagem da Etica (nivel individual)

Relativamente aos parametros tidos como de caracter/competéncia individual, ou que
sejam fruto da articulacdo deste com os restantes intervenientes do processo ensino-
aprendizagem, apuraram-se trés grandes factores: Reflexdo e Dialogo; Experimentacao

e Tempo.
Experimentacéo

Segundo Alarcdo (2000), a aprendizagem experiencial é por natureza interactiva e de
interaccao intrapessoal, da pessoa consigo propria e interpessoal, da interaccdo com a

realidade exterior e as pessoas que a rodeiam.

E no estudo de Serrano et al (2011), percebeu-se que o processo de desenvolvimento de
competéncias dos enfermeiros, em contexto laboral, envolve a articulacdo dos trés
determinantes: os agentes (enfermeiros), o contexto (espaco laboral) e os saberes
(conhecimento), podendo-se caracteriza-lo como um processo interactivo, dinamico e

sistémico com os diferentes sistemas — micro, meso, exo e macro.
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Revela ainda esse estudo que a responsabilidade da construcdo do desenvolvimento de
competéncias € partilhada entre o profissional e as condi¢Bes/organizacdo do contexto,
adquirindo-se entdo a consciéncia de que as mesmas se interligam num processo

recursivo inerente aos sujeitos que os integram.
Reflexao e Dialogo

Relembrando o anteriormente mencionado relativamente & experimentacdo, Schdn
(1992, 1994), entende que as metodologias de ensino mais recomendadas séo a reflexao

na accdo, reflexdo sobre a accdo e reflexdao sobre a reflex&o na accao.

Para Pereira, (2001, p.13), o conceito de reflexdo permite a aprendizagem através da
experiéncia” e na perspectiva de Alarcdo, (1996, p.176) (cit in Rosa, C. C. P. M,;
Nicolau V. R. (2007) “Quando reflectimos sobre uma ac¢do, uma atitude, um
fendbmeno, tem como objecto de reflexdo a acgdo, a atitude, o fendmeno e queremos

compreendé-los”.

Atendendo novamente ao estudo de Espirito Santo (1998), a discussao/debate, a procura
de experiéncias pessoais na exploracdo quotidiana e a reflexdo conjunta constituem a
base da pedagogia indicada para as aulas desta disciplina, relembrando enfaticamente

que a Etica é mais facilmente transmitida pelo exemplo do que pelo ensino.
Tempo

No que respeita ao Tempo, o0 estudo de Pacheco (2008) sintetiza a no¢do ganha apos
analise dos autores e artigos anteriormente apresentados. O raciocinio ético dos alunos
de enfermagem aumenta e desenvolve-se com o decorrer do curso, ou seja, 0 processo
de maturacdo ética por parte dos alunos ndo € algo que aconteca simplesmente da noite

para o dia.

E sim um processo lento, que requer discussdo, experimentaco, anélise e reflexdo sobre
as questbes éticas, lembrando que esse desenvolvimento, embora orientado por
influéncia externa, parte da base de valores do aluno individual, percebendo-se assim a
necessidade de ser um trabalho a realizar ao longo do tempo e a velocidade de

compreensdo do individuo.
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IV — CONCLUSAO

Findada a investigacdo, segue-se a apresentacao de algumas consideragdes finais sobre a
mesma, Nno que respeita aos objectivos propostos, as questdes de investigacao
apontadas, aos resultados obtidos e ao que poderé relevar para estudos futuros.

Este projecto de graduacdo permitiu reflectir sobre as competéncias éticas do
enfermeiro de cuidados gerais, tal como preconizado pela OE, bem como a forma como

se verifica o seu desenvolvimento, tanto em sala de aula como na prética clinica.

Neste projecto de graduacdo, foi possivel efectuar uma revisao da evolucao historica do
ensino da Etica em Enfermagem, da complexidade da mesma e como é percepcionada
pelos estudantes e profissionais (docentes ou ndo). A partir deste ponto foi possivel
verificar a complexidade deste processo de ensino-aprendizagem e dos muitos aspectos
que lhe estdo associados. Destes sdo exemplo as diferentes fundamentacdes da
disciplina; as metodologias e estratégias utilizadas em sala de aula; o plano curricular e
a carga horaria atribuida a disciplina; as condicionantes que o processo de ensino-
aprendizagem apresenta na vivéncia da préatica clinica e a demora temporal que requer a
maturacao ética, mesmo quando esse ensino estd enquadrado com a teoria educacional

do desenvolvimento por competéncias.

Os resultados deste estudo evidenciam que os enfermeiros contactam frequentemente
com situacBes das quais podem advir diversos dilemas éticos, devendo eles estar
preparados para tomar decisbes mantendo o pensamento holistico sobre o doente.
Demonstra também haver um espago temporal alargado no que concerne a maturacao

ética nos estudantes, ocorrendo esta ao longo de todo o curso. Porém, o facto de:

e N&o haver uniformidade relativamente aos planos curriculares nas diferentes
instituicbes nacionais, verificando-se distintas fundamentacdes da disciplina e
cargas horarias atribuidas, bem como a altura do percurso académico em que
ocorrem;

e Nao haver transversalidade da disciplina de Etica, envolvendo todos os docentes

das diversas areas curriculares;
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e As estratégias e metodologias aplicadas em sala de aula e contextos clinicos ndo
obedecerem a teoria educacional de desenvolvimento por competéncias;
traduz-se numa préatica de enfermagem utilitarista, alienada da realidade preconizada
pela OE relativamente as competéncias éticas do enfermeiro de cuidados gerais,
verificando-se uma tendéncia em aumentarem 0s comportamentos ndo-éticos por parte

dos enfermeiros apds a formagdo inicial.

No que concerne aos objectivos delineados para este estudo, estes foram atingidos, uma
vez que foi possivel descrever a forma como é preconizada a aquisicdo de competéncias
éticas, a forma como estas sdo desenvolvidas nos alunos em contexto de sala de aula e
contexto clinico, a temporalidade que requer esta aquisicdo de competéncias, e as

estratégias e metodologias adoptadas para alcancar esse fim.

No que respeita a historia evolutiva da disciplina, constatou-se que esta é ainda pautada
por ideologias de cunho Cristdo, embora ao longo das décadas se verifique uma
crescente procura de mudanca da visdo dos profissionais relativamente a pratica clinica,

no sentido de se obter uma enfermagem mais holistica.

Relativamente aos parametros tidos como de caracter/competéncia individual e as
estratégias e metodologias aplicadas no desenvolvimento de competéncias éticas em
sala de aula (problematizacdo, promocao de didlogos com base em dilemas éticos reais
ou ficticios, forma avaliativa, etc.), verificou-se uma concordancia nos diferentes
estudos quanto a forma como devem ser exploradas, ou seja, um processo de ensino-
aprendizagem norteado pelo ensino por competéncias, onde estd presente a
transversalidade da disciplina no curriculo e no tempo. Todavia, verifica-se uma

discrepancia entre o defendido na teoria e a realidade institucional.

Ja no que concerne ao desenvolvimento de competéncias em contexto clinico, apurou-se
haver trés determinantes presentes - 0s agentes (enfermeiros), o contexto (espaco
laboral) e os saberes (conhecimento), podendo-se caracteriza-lo como um processo
interactivo, dindmico e sistémico com os diferentes sistemas — micro, meso, exo e

macro.
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Quanto a visdo geral, pode inferir-se que os enfermeiros contactam frequentemente com
dilemas éticos, devendo estar preparados para uma tomada de decisdo fundamentada.
Evidenciado pelo estudo de revisdo de literatura de Susana Pacheco, apura-se que
diferentes metodologias traduzem-se em diferentes resultados, embora a autora
salvaguarde a adopgédo de umas, em detrimento de outras, por apresentarem melhores

resultados.

Conclui-se que, embora haja uma crescente preocupagdo em capacitar os enfermeiros de
competéncias éticas que o permitam agir eticamente durante a sua pratica, obedecendo
ao modelo holistico do cuidado, verifica-se uma tendéncia crescente nos

comportamentos nao-éticos.

Embora se trate de um tema amplamente estudado, os resultados apontam para uma
discrepancia entre o idealizado e o obtido na formacg&o. Assim, é imperativo haver um
desenvolvimento de competéncias éticas de forma continua e ao longo do tempo, bem
como uma permanente reflexdo e discusséo da tematica em espagos adequados, uma vez
que de acordo com os resultados dos estudos, a partilha de experiéncias constitui um
momento forte de aprendizagem e de sensibilizacdo, de forma a criar enfermeiros com
capacidades criticas e reflexivas que actuem em conformidade com o modelo holistico

do cuidado.

Como sugestdes, e apds o0 anteriormente exposto, aponta-se para a necessidade de um
acompanhamento ético em contexto clinico (ex.: seminarios), uma vez que € aqui que se

fazem sentir os dilemas éticos vivenciados pelos estudantes de enfermagem.

Reforca-se ainda a necessidade de se entender o ensino da Etica como transversal, tanto
no curriculo (diferentes disciplinas) como no tempo, uma vez que se percebeu que a
Etica, embora necesséaria enquanto disciplina, é desenvolvida em conjunto com 0s
restantes saberes e ao longo do tempo, pelo que uma s6 disciplina parece ser
insuficiente para alcancar 0s objectivos propostos, ou seja, formar alunos com

consciéncia critica e ética e competentes na sua area de conhecimento e intervencao.
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O rigor foi uma preocupacdo permanente em todas as etapas do projecto de graduacgéo,
constituindo por isso um grande momento de aprendizagem e um grande contributo
pessoal, ao permitir ndo apenas uma reflexdo sobre a tematica, mas sobretudo no que
espero que se venha a reflectir na futura pratica profissional. No entanto, ndo
subestimando as dificuldades sentidas, as mesmas foram encaradas como desafios, que
foram sendo ultrapassados devido a uma enorme persisténcia e convicgdo na tematica

escolhida.
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