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O curriculo nunca é apenas um conjunto neutro de
conhecimentos, que de algum modo aparece nos
textos e nas salas de aula de uma nacdo. Ele ¢
sempre parte de uma tradicdo seletiva, resultado
da selecdo de alguém, da visdo de algum grupo
acerca do que seja conhecimento legitimo. E
produto das tensdes, conflitos e concessdes
culturais, politicas e econémicas que organizam e
desorganizam um povo.

(APPLE, 2009, p. 59)



RESUMO

O presente trabalho é resultado de um processo de investigacdo desenvolvido junto ao
Programa de Mestrado em Educacéo, na linha de pesquisa Cultura e Processos Educativos, da
Universidade de Uberaba. Possui como objetivo geral aprofundar conhecimento sobre o
curriculo do Curso Técnico em Enfermagem da Escola Técnica de Saude da Universidade
Federal de Uberlandia (ESTES/UFU). Investiga-se também a conjuntura da formacéo dos
profissionais de nivel médio em enfermagem (técnicos e auxiliares) a partir do curriculo. A
definicdo do recorte temporal da pesquisa (1998 a 2004) esta atrelada a mudancas ocorridas
na matriz curricular do Curso aqui estudado, que deram inicio a educacao profissional por
competéncias, inaugurando uma nova configuracdo de ensino, definida pela legislacdo
educacional brasileira. Esta pesquisa caracteriza-se como teorica e documental, com
abordagem qualitativa. Optou-se pela adocao do materialismo historico-dialético na versdo do
filosofo Lucien Goldmann (1979). A escolha por tal tipo de fundamentacdo teorico-
metodologica é pelo fato de que ela possibilita uma compreensdo abrangente e
contextualizada sobre o curriculo da ESTES/UFU. A analise tedrica também esta
fundamentada em autores do campo do curriculo, como José Gimeno Sacristan (2007, 2008,
2011), Tomaz Tadeu da Silva (2009, 2011), Antonio Flavio Moreira (1990, 2009), Michael
Apple (1982), entre outros que discutem as questdes curriculares. Ainda para a analise foram
realizadas leituras de leis, decretos, resolucdes, pareceres e publicagbes sobre o tema
abordado, assim como documentos escritos e impressos localizados no Arquivo Geral da
Universidade Federal de Uberlandia, nos arquivos da Escola Técnica de Saude e no Nucleo de
Preservacdo da Memoria, também da UFU - sobretudo os que tratam das matrizes
curriculares. Espera-se com isso subsidiar a producéo de conhecimentos sobre o processo de
formacdo do profissional Técnico em Enfermagem e, fundamentalmente, preencher uma
lacuna existente no que se refere a estudos relacionados as matrizes curriculares da instituicdo
de ensino aqui pesquisada.

Palavras-chave: Fundamentos da Educacdo. Educacdo Profissional. Curriculo. Curso
Técnico em Enfermagem.



ABSTRACT

This paper is the result of a process of investigation that has been developed together with the
Masters in Education Program, in the Culture and Educational Processes line of research, of
the University of Uberaba. Its general objective is to deepen knowledge of the curriculum of
the Technical Course of Nursing, part of the Technical School of Health of the Federal
University of Uberlandia (ESTES/UFU). It also investigates the conjuncture of the graduation
of mid-level professionals in nursing (technicians and assistants) based on the curriculum.
The definition of the time frame for the research (1998 to 2004) is tied to the changes which
occurred in the curriculum for the Course here studied, which started off professional
education by competence, launching a new teaching configuration, defined by Brazilian
educational law. This research is characterized as theoretical and documentary, with a
qualitative approach. We have opted for the adoption of historical and dialectical materialism
in the philosopher Lucien Goldmann’s version (1979). The choice of this type of theoretical
and methodological grounding is due to the fact that it permits a broad and contextualized
comprehension of the ESTES/UFU curriculum. The theoretical analysis is also based on
authors of the field of curriculum, such as José Gimeno Sacristan (2007, 2008, 2011), Tomaz
Tadeu da Silva (2009, 2011), Antdnio Flavio Moreira (1990, 2009), and Michael Apple
(1982), among others who discuss curriculum issues. Furthermore, for analysis, we read up on
laws, decrees, resolutions, reports and publications about the topic addressed, as well as
written and printed documents found in the General Archives of the Federal University of
Uberlandia, in the Technical School of Health archives, and in the Memory Preservation
Nucleus, also at UFU — especially those which deal with curriculums. We hope to subsidize
with this the production of knowledge about the teaching process of the Nursing Technician
professional and, fundamentally, fill the gap which exists in terms of studies related to the
curriculum of the teaching institution hereby researched.

Key Words: Foundations of Education. Professional Education. Curriculum. Technical
Course in Nursing.
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INTRODUGCAO

Este trabalho tem como objetivo fazer uma analise do curriculo do Curso Técnico em
Enfermagem da Escola Técnica de Saude da Universidade Federal de Uberlandia
(ESTES/UFU); e busca cumprir esse propdsito, apresentando descritivamente as mudancas
ocorridas nos componentes curriculares apés a publicacdo da Lei de Diretrizes e Bases da
Educacdo Nacional/LDB n° 9.394/96 e do Decreto n° 2.208/97. Esse periodo compreende as
ultimas duas décadas passadas, quando ocorreram as mudancas no modelo curricular — de
um curriculo baseado em disciplinas para outro baseado em competéncias e habilidades.

Definimos trabalhar com o periodo de 1998 a 2004, pois o curriculo da ESTES/UFU
passou por quatro reformas curriculares. Embora aqui seja dado enfoque a esse periodo de
analise, convém salientar que, em sua historia, o curriculo de formacdo do Técnico em
Enfermagem da escola registrou dezessete mudancas curriculares. O recorte temporal da
pesquisa tem marco inicial o ano de 1998, quando a escola adotou o primeiro curriculo
baseado no Decreto n° 2.208/97, e marco final 2004, por ser este 0 ano do Gltimo curriculo em
vigor. Esse recorte se justifica, porque realizar um estudo aprofundado de todas elas exige um
amplo escopo de pesquisa, para o qual o tempo-limite de realizacdo desta pds-graduacao seria
insuficiente.

A partir do Decreto n° 2.208/97 e da Lei n® 9.394/96, a escola reestruturou o Seu
curriculo, assim como passou a oferecer uma modalidade de educacéo profissional baseada no
modelo de competéncias e habilidades. Tais mudancas propiciaram a formulacdo da questdo
central desta pesquisa: como os componentes curriculares do Curso Técnico em Enfermagem
da ESTES/UFU tém contribuido, historicamente, para o processo de formacao do profissional
técnico em enfermagem?

No intuito de esclarecer essa questdo, foram selecionados documentos localizados na
ESTES/UFU; no Nucleo de Preservacdo da Memoria da Universidade Federal de Uberlandia;
no Arquivo Geral da Universidade Federal de Uberlandia; na Biblioteca da Universidade
Federal de Uberlandia; e na Biblioteca da Universidade de Uberaba — UNIUBE. Também foi
efetuada a selecdo de alguns documentos oficiais, tais como: a legislacdo, matrizes
curriculares do Curso Técnico em Enfermagem; Lei n° 9.394/1996; Resolucdo n° 04/1999
CNE / CEB; Parecer n° 33/2000 CNE / CEB; Parecer n® 16/1999; Decreto n° 94.406/1987 que
regulamenta a Lei n® 7.498/1986; Decreto n° 2.208/1997; Decreto n° 5.154/2004; Referenciais
Curriculares Nacionais da Educacdo Profissional de Nivel técnico (MEC-2000); Regimento
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interno, Memorandos, Atas de reunido, Plano de Curso do Curso Técnico em Enfermagem,
entre outros.

Para a realizacdo da pesquisa, buscou-se apoio em autores como José Gimeno
Sacristan (2007; 2008; 2011), Tomaz Tadeu da Silva (2009; 2011), Antdnio Flavio Moreira
(1990; 2009), Michael Apple (1982), entre outros. Esse referencial tedrico é o subsidio para
compreensdo das mudangas curriculares ocorridas no Curso Técnico em Enfermagem da
ESTES, cujas matrizes curriculares tomamos como fonte para analise. Para a analise dos
dados, junto a estes documentos, recorremos a legislacdo educacional federal citada
anteriormente, que regula o curriculo desse tipo de formacéo.

O tema aqui apresentado referente a educacdo profissional técnica de nivel médio
representa um esfor¢o no sentido de colaborar com as reflexdes sobre o curriculo das escolas
de educacdo profissional técnica de nivel médio em enfermagem, que, atualmente, ttm como
modelo curricular critérios baseados em competéncias e habilidades. Sabe-se que o curriculo
escolar € um instrumento histérico-cultural, por isso, é permeado por interesses distintos dos
grupos sociais.

Esta pesquisa justifica-se por haver uma lacuna em estudos que aprofundem os
conhecimentos sobre as conjunturas politicas, econémicas, sociais e ideoldgicas que
engendraram o curriculo de formagdo profissional da ESTES/UFU. E oportuno mencionar
que ja existem trabalhos realizados sobre a escola, que sdo considerados relevantes e por isso
merecem destaque: sdo os trabalhos de Eneida de Mattos Faleiros (1997) e de Beatriz Lemos
Stutz (1998; 2009). Mas nenhum tem como objeto de estudo o curriculo. Embora varios
estudiosos tenham se debrucado sobre os desdobramentos dessa modalidade de ensino a partir
dos Referenciais Curriculares Nacionais para a Educacdo Profissional de Nivel Técnico,
como: Acécia Kuenzer (2000), Gaudéncio Frigotto, Maria Ciavatta; Marise Nogueira Ramos
(2005), entre outros, nenhum estudo especifico sobre o curriculo dessa unidade de ensino foi
ainda efetivado.

Estudar o curriculo dessa area de formacdo escolar profissional ainda se mostra
relevante porque os artigos 12 e 13 (8 4°) da Lei n° 7.498/86 — que dispGe sobre a
regulamentacdo do exercicio da enfermagem — orientam a participacdo dos profissionais de

enfermagem (técnicos e auxiliares) nas equipes de satde.' E necessério ressaltar que, em

! Nesse caso, o técnico em enfermagem exerce as atividades auxiliares de nivel médio técnico, enquanto o
auxiliar de enfermagem executa as atividades auxiliares de nivel médio atribuidas a equipe de enfermagem.
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1986, a V111 Conferéncia Nacional de Satde? enfatizou a importancia do trabalho em equipe
na area de saude humana em ambiente hospitalar em lugar da acédo isolada dos profissionais.
Nos anos 90, tal énfase se traduziu numa intensificacdo do debate sobre a nocdo de
integralidade na atividade profissional de quem cuida da satde humana. O trabalho da equipe
multiprofissional beneficia o usuério dos servi¢os de salde, na medida em que pode, de
acordo com Marina Peduzzi (2009, p. 421), “[...] garantir a melhor relagao custo—beneficio do
trabalho médico e ampliar o acesso e a cobertura da populagdo atendida [...]”; mais que isso,
como a atividade de um profissional de satde depende da acdo de outro, o trabalho em equipe
supre a “[...] necessidade de integracdo das disciplinas e das profissdes entendida como
imprescindivel para o desenvolvimento das praticas de salde a partir da nova concepgao
biopsicossocial do processo salde—doenga”.

Ainda de acordo com Peduzzi (2009, p. 422-423), a integralidade em saude exige
“[...] requer de forma mais objetiva e intensa a atuacdo profissional na modalidade trabalho
em equipe, com a inclusdo de um leque variado de profissionais, que podem contribuir na
construgdo de saberes ¢ praticas que vao além do modelo biomédico”. Essa autora conceitua o
trabalho em equipe multiprofissional como “[...] uma modalidade de trabalho coletivo que ¢
construido por meio da relagdo reciproca, de dupla méo, entre as mdultiplas intervencGes
técnicas e a interacdo dos profissionais de diferentes areas”. O trabalho em equipe realizado
nos servicos de saude tem como objetivo proporcionar q integral ao paciente, melhorar a
qualidade dos servicos prestados a comunidade. Pode ser visto como uma oportunidade de
aprendizado, socializacao, participacdo e cooperacdo entre os membros da equipe de trabalho.

Como membro de uma equipe multiprofissional de salude, pude acompanhar esse
debate na pratica. Em minha experiéncia no ambiente hospitalar, coordenei grupos educativos
na area de salde, sobretudo para lidar com doencas (diabetes, hipertensdo arterial, obesidade,

planejamento familiar e outros). A atividade de tais grupos aconteceu entre 1994 e 2006, nas

2 «A 8 CNS foi o grande marco nas histérias das conferéncias de saude no Brasil. Foi a primeira vez que a
populacdo participou das discussdes da conferéncia. Suas propostas foram contempladas tanto no texto da
Constituicdo Federal/1988 como nas leis organicas da salde, n° 8.080/90 e n°. 8.142/90. Participaram dessa
conferéncia mais de 4.000 delegados, impulsionados pelo movimento da Reforma Sanitaria, e propuseram a
criacdo de uma acdo institucional correspondente ao conceito ampliado de salde, que envolve promogéo,
prote¢do e recuperacdo.” Os temas tratados incluiram: constru¢do social da cidadania, educagdo médica e
reforma sanitaria, formacdo do enfermeiro ante a reforma sanitéria, participacdo da mulher no setor de saude,
cidadania, direitos sociais e estado, direito a salide, cidadania e Estado, emprego em salide na conjuntura recente,
licbes para a reforma sanitaria, financiamento do setor de salde, Estado, servigos publicos e administracéo,
poder municipal e SUS, participacao social em saude, reformulacéo e reorganizagdo do SUS, salde como direito
de todos e dever do Estado, proposta pedagdgica para o setor de salde, dentre outros (PORTAL DA SAUDE,
2012).
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Unidades de Atendimento Integrado (UAI)® de trés bairros de Uberlandia (MG). O trabalho
em equipe multiprofissional, nas unidades de salde, incluiu a acdo de médico, enfermeiro,
psicologo, assistente social, fisioterapeuta, nutricionista, terapeuta ocupacional e
técnicos/auxiliares de enfermagem.

Como assistente social, em 2006, passei a integrar a equipe multiprofissional de
atendimento & salde do Hospital de Clinicas® da Universidade Federal de Uberlandia
(HC/UFU); e minha atividade nesse contexto suscitou meu interesse em saber como 0
trabalhno em equipe permeia a formacdo profissional na area de saude, sobretudo do
técnico/auxiliar de enfermagem. Em minha trajetdria de vida, muitas experiéncias de trabalho
junto a equipe de enfermagem tém me permitido refletir sobre a importancia da formacéao
desse profissional. Tal interesse me levou a um dos elementos que estruturam 0s cursos de
formacédo profissional — o curriculo — e a desenvolver a pesquisa aqui descrita, que enfoca o
curriculo da Escola Técnica de Satde (ESTES), vinculada & UFU. Tal opg&o se justifica e se
faz relevante, por ampliar meus conhecimentos sobre o curriculo, para compreender e analisar
criticamente as mudancas ocorridas na matriz curricular da ESTES.

De acordo com o levantamento realizado no livro de registro de diplomas dos Cursos
da Escola Técnica de Salude da Universidade Federal de Uberlandia em 2004 trinta e seis
alunos concluiram o Curso Técnico em Enfermagem, vale ressaltar que anualmente sao
oferecidas quarenta vagas para esse Curso, cujos egressos tendem a atuar no Hospital de
Clinicas da Universidade (HC/UFU). Entretanto, mesmo diante da importancia de escolas
como esta, ainda sdo poucos os trabalhos sobre o curriculo de formacdo dos profissionais de
nivel médio em enfermagem. Isso pdde ser verificado, por exemplo, no Il Forum Mundial de

Educacdo Profissional e Tecnoldgica que aconteceu em 2012, na cidade de Floriandpolis-SC,

® S&0 unidades mistas que oferecem atendimento ambulatorial no cuidado bésico e pronto-atendimento.
Funcionam 24 horas por dia, em todos os dias da semana. O atendimento ambulatorial acontece das 7h as 22h,
com a instalacdo do Horario do Trabalhador; o atendimento de emergéncia de odontologia, também, funciona
das 7h as 22h, porém de segunda a sexta-feira. As UAIs oferecem ainda consultas com especialistas das areas de
angiologia, cardiologia, cirurgia geral, cirurgia infantil, cirurgia plastica, dermatologia, endocrinologia,
gastroenterologia, infectologia, mastologia, nefrologia, neurologia, oncologia, ortopedia, otorrinolaringologia,
pneumologia, proctologia, psiquiatria, urologia (UBERLANDIA, 2012).

* Criado em 24 de marco de 1978, o hospital se transformou na Unica instituicdo publica de referéncia para casos
de média e alta complexidade nas regides do Tridngulo Mineiro e Alto Paranaiba. Como os técnicos e auxiliares
em enfermagem constituem a maior parte da forca de trabalho na equipe de enfermagem, cremos que o grupo de
enfermagem requer instrumentos para continuar a aprender e ensinar em seu trabalho. Dai a importancia de
discutir a formacdo dos profissionais de nivel médio em enfermagem a luz de suas condi¢fes de atuacdo
profissional e da melhoria dos servicos de saude, sobretudo o cuidado com pacientes hospitalizados.

> Criada em 1972, com o nome de Escola Técnica de Enfermagem Carlos Chagas (ETECC), a ESTES pertencia
a extinta Fundacédo da Escola de Medicina e Cirurgia de Uberlandia (FEMECIU) e iniciou suas atividades em 73,
como estabelecimento privado de ensino de segundo grau. Em 1981, integrou-se a Universidade Federal de
Uberlandia, quando passou a ser mantida pelo Ministério da Educacao e Cultura (MEC). Em 1991, assumiu o
nome atual (FALEIROS, 1997).
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onde constatamos a escassez de trabalhos que envolvem o tema curriculo da educacéo
profissional. Essa situacdo se repetiu no X Coloquio Sobre Questdes Curriculares e VI
Coléquio Luso Brasileiro de Curriculo,® que aconteceu, em 2012, em Belo Horizonte.

O Férum Mundial de Educacdo Profissional e Tecnolégica’ (2012), cujo tema foi
“Democratizacdo, Emancipagdo e Sustentabilidade”, tendo como propdsito defender a
educacdo como meio para avancgo da sociedade; a Carta do Forum prevé uma lista de onze

principios para uma educagdo emancipadora e inclusiva, a saber:

1. Garantir a Educacdo Profissional e Tecnoldgica voltada para jovens e adultos,
trabalhadores e trabalhadoras, como politica publica que possibilite a inclusdo critica
de todas as pessoas nos processos de construcdo democrética da sociedade.

2. Conclamar a sociedade para atuar na organiza¢do, mobilizagdo e convencimento
do processo de construgdo das politicas publicas necessarias a Educagao Profissional
e Tecnoldgica.

3. Reafirmar o direito universal e inalienavel de homens e mulheres & educagio
emancipadora, inclusiva e solidaria, combatendo sua mercantilizac&o.

4. Reconhecer e valorizar a diversidade dos saberes populares, dos saberes construido no
trabalho pelos povos originarios, comunidades quilombolas, povos da floresta e outros,
incorporando-o0s na construgéo dos curriculos escolares.

5. Entender que em um mundo permeado pela tecnociéncia, 0 que nos toca mais fundo é
ainda a emogao tecida e reconfigurada em sua rede de interacGes.

6. Considerar o ser humano na sua totalidade, preparando-o para o exercicio da
cidadania, com base na ciéncia, tecnologia, cultura e trabalho, mediante processos de
educacdo integral, ambiental, inclusiva, tecnolégica, transversal e estruturante,
potencialmente transformadores.

7. Exigir e promover a valorizagdo dos trabalhadores e trabalhadoras da educacdo, o
respeito aos seus direitos e a garantia de condi¢@es dignas de trabalho.

8. Mobilizar a juventude a se articular com os diferentes agentes sociais na
construgdo de uma sociedade solidaria e sem preconceitos, na busca de um outro
mundo possivel.

9. Reconhecer que é legitimo o direito & vida e a felicidade e defender a inovagdo, a
ciéncia e a tecnologia social como instrumentos nessa conquista.

10. Garantir que na educagdo, como instrumento construtor da pedagogia da paz,
estabeleca-se uma concepgdo critica da relacdo entre as pessoas e 0 meio ambiente,
como condi¢&o de sobrevivéncia planetria.

11. Construir a educagdo ao longo da vida em sintonia com 0s varios espagos, nos
tempos da escola e nos tempos livres, considerando todos os ambientes, reais e

virtuais, em que as pessoas vivem ,(FORUI\/I MUNDIAL DE EDUCACAO
PROFISSIONAL E TECNOLOGICA, 2012).

O objetivo do Forum Mundial de Educacdo Profissional e Tecnologica foi o
levantamento de propostas para serem integradas a plataforma mundial de educacéo. O Forum foi
organizado em trés Conferéncias Tematicas: Educacdo, Universalizacdo e Democratizacéo;

Educacdo, Trabalho e Emancipagdo; Educacdo, Tecnologia e Sustentabilidade. Sobre o tema

® 0 X Coléquio sobre Questdes Curriculares / VI Coléquio Luso Brasileiro de Curriculo — Tema: Desafios
contemporaneos no campo do curriculo — no periodo de 04 a 06 de setembro de 2012 na Universidade Federal
de Minas Gerais — Belo Horizonte.

"0 I Férum Mundial de Educag&o Profissional e Tecnolégica — Tema: Educagéo, Desenvolvimento e Incluséo,
aconteceu em Brasilia-DF — no periodo de 23 a 27 de novembro de 2009 no Centro de Convengdes Ulysses
Guimaraes.
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curriculo, somente o quarto item da Carta foi contemplado, no sentido de valorizar a diversidade
dos saberes populares, dos povos originarios, das comunidades quilombolas e da floresta; nao foi
tdo discutido sobre o curriculo da educacao profissional técnica de nivel médio.

Essa auséncia de debate sobre curriculo se mostra ainda mais preocupante caso se
considere o tempo de funcionamento da Escola Técnica de Saude da UFU, que iniciou suas
atividades em 1973, como instituicdo privada de nivel médio, por iniciativa de um grupo de
médicos ligados a Escola de Medicina e Cirurgia de Uberlandia (FEMECIU). Tinha como
objetivo atender a uma demanda do Hospital de Clinicas e instituicdes da rede privada. Nos
anos iniciais era denominada Escola Técnica de Enfermagem Carlos Chagas (ETECC).

Beatriz Lemos Stutz (2009, p. 58), em analise realizada sobre o Técnico em

Enfermagem no Municipio de Uberlandia, explica que a ETECC surgiu em uma época que:

O cenério brasileiro, a partir dos anos 60, sofre profundas alteragdes nas relacoes
entre o Estado e a sociedade civil, j& que a partir de 1964, com o golpe militar,
questbes de ordem politica, social e econdmica desencadeiam uma série de medidas
e programas na area da salde e da educacdo, culminando posteriormente, em 1971,
com uma nova LDB, a Lei n° 5692/71, que traz em seu bojo medidas,
principalmente na &rea da educacdo profissional de ensino médio, estimulando o
surgimento de escolas técnicas em todo o territério nacional. E nesse contexto que
nasce a Escola Técnica de Enfermagem Carlos Chagas, atual Escola Técnica de
Saude da Universidade Federal de Uberlandia.

Percebe-se, assim, a influéncia da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional n°
5.692/71, na cria¢do da ETECC, a qual surge em um momento em gue 0 pais passava por um periodo
de conflitos de ordem politica, econdmica e social em fungo da instalacdo do regime militar em 1964.

Segundo Otaiza de Oliveira Romanelli (1993, p. 179) nos anos 60 do século XX com
a promulgacdo da primeira Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional n° 4.024/61,
foram tomadas as mais variadas posicdes, desde o otimismo exagerado de alguns ao

pessimismo extremado dos que se debateram contra ela. A autora argumenta que:

Uma coisa, porém, é certa: nenhuma lei é capaz, por si so, de operar transformacdes
profundas, por mais avancada que seja, nem tampouco de retardar, também por si s0, 0
ritmo do progresso de uma dada sociedade, por mais retrograda que seja. Sua
aplicagdo depende de uma série de fatores.

Com efeito, mesmo que nenhuma lei transforme a fundo um dado estado de coisas —
por exemplo, equivaler ensino técnico e ensino propedéutico, o que a Lei de Diretrizes e
Bases da Educacdo de 1961 tentou fazer —, o texto legal oferece um ponto de partida util
para tentar entender os entraves a concretizagdo de suas prescri¢des. Eis por que esta pesquisa
toma a lei como fonte de dados para entender as mudancas curriculares na ESTES. Nesse
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sentido, do ponto de vista metodoldgico, optou-se neste trabalho pela pesquisa tedrica e
documental, com abordagem qualitativa.

A escolha por uma abordagem qualitativa se justifica tendo em vista a coeréncia
do método com os propositos da investigacdo da pesquisa. Nossa compreensdo das
mudancas nos componentes curriculares no Curso Teécnico em Enfermagem da
ESTES/UFU é fundamentada a luz do método dialético. Essa escolha decorre da
possibilidade de uma compreensdo abrangente e contextualizada, conforme concebe
Lucien Goldmann (1979, p. 5-6), autor de filiacdo marxista, sobre o0 metodo dialético.

Na logica do pensamento dialético,

[...] nunca h& pontos de partida absolutamente certos, nem problemas definitivamente
resolvidos; afirma que o pensamento nunca avanca em linha reta, pois toda verdade
parcial s6 assume sua verdadeira significacdo por seu lugar no conjunto, da mesma
forma que o conjunto s6 pode ser conhecido pelo progresso no conhecimento das
verdades parciais. A marcha do conhecimento aparece assim como uma perpétua
oscilagdo entre as partes e o todo, que se devem esclarecer mutuamente.

E nesta perspectiva que o pensamento dialético baseia-se na hipotese de que as partes
nao sdo compreensiveis isoladamente, fora da relacdo com o todo. Logo, Gustavo Araujo Batista
(2010, p. 4), afirma que “[...] o pensamento dialético apresenta um modelo de analise e de sintese
de carater mais abrangente”. O que requer do pesquisador uma visdo ampla do objeto de pesquisa
e do contexto em que esta inserido, buscando analisar os dados dialogando com os tedricos. Em se
tratando dessa pesquisa o todo é identificado a conjuntura histérica da qual faz parte o periodo
selecionado para o desenvolvimento desta abordagem sobre o curriculo da ESTES/UFU.

Sobre a relacdo do materialismo histérico dialético com a educacdo, Marilia Freitas

de Campos Pires (1997, p. 90) argumenta que:

O trabalho, como principio educativo, traz para a educacdo a tarefa de educar pelo
trabalho e ndo para o trabalho, isto é, para o trabalho amplo, filoséfico, trabalho que
se expressa na praxis (articulacdo da dimensdo pratica com a dimensdo tedrica,
pensada). E claro que em alguns momentos deste processo educacional,
especialmente no que diz respeito a formacdo profissional, a aprendizagem de
habilidades, praticas e acdes imediatas sdo necessarias, mas 0 que aqui se quer
destacar, como contribui¢do do Método a educagdo, € que o processo educacional é
mais amplo, ndo se esgota na dimensdo pratica, exige a construgdo da formagdo em
sua totalidade, tem que contribuir para a formacdo de homens plenos, plenos de
humanidade.

A partir desta fundamentacgdo teérica, adotou-se como parte dos procedimentos de
investigacdo o levantamento bibliografico, para definir um referencial tedrico que embase
especificamente a analise das matrizes curriculares, segundo uma viséo de mundo, de homem

e de sociedade. Em seguida, foram selecionamos documentos oficiais obtidos junto a escola,
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uma vez que na pesquisa documental é importante que o pesquisador tenha acesso as fontes
dos documentos; por isso a importancia das fontes oficiais utilizadas, que sdo: Ata de reunido
do Colegiado da ESTES (1998-2004); Manual de Estagio Curricular; Matrizes Curriculares;
Memorando n° 064/98 ESTES/UFU (vide ANEXO C) proposta de reformulacdo da grade
curricular 1998; Diario oficial n® 227 de 1997; Oficio n°® 033/98 solicita “Ad Referendum”
para reformulagdo da grade curricular 1998 (vide ANEXO B); Plano de curso 1998 a 2001.

Uma vez que na coleta de documentos, as informacdes documentadas devem seguir o
desdobramento geral da pesquisa e devem avancar com o amadurecimento e definicdo de
objetivos da investigagdo, foi nesse sentido, que a pesquisa tedrica e documental pode nos
ajudar a cumprir os objetivos da nossa investigacdo, ao oferecer caminhos para a construcao
de respostas as indagacdes como estas: para que servem as informacgdes documentadas? Quais
documentos sdo necessarios para estudar o problema de pesquisa? Onde encontra-los? Como
usé-los na pesquisa? As respostas a tais questdes facilitam o levantamento de dados. Ludke e
André (2011, p. 39), enfatizam que:

Os documentos constituem também uma fonte poderosa de onde podem ser retiradas
evidéncias que fundamentem afirmaces e declaraces do pesquisador. Representam
ainda uma fonte “natural” de informagdo. Ndo apenas uma fonte de informagio
contextualizada, mas surgem num determinado contexto e fornecem informagdes
sobre esse mesmo contexto.

A palavra documento — do latim documentum — refere-se ao que ensina ou serve
de exemplo e prova. Sendo assim, documento ¢ a base de conhecimento fixado materialmente
e usavel para consulta, estudo e prova. Bernard Phillips (1974, p. 187) considera como
documento “[...] quaisquer materiais escritoS que possam ser usados como fonte de
informagdo sobre o comportamento humano”; ai se incluem leis, decretos, didrios, jornais,
revistas, regulamentos, arquivos escolares e outros.

Em relacdo a coleta de documentos, sabemos que essa € a etapa central da pesquisa
documental, e quanto a sua analise, essa é a etapa que utiliza uma técnica valiosa de leitura e
interpretacdo de dados numa abordagem qualitativa. Os documentos sdo fonte de evidéncias
importantes para fundamentar as afirmacOes do pesquisador; mas seus beneficios para
pesquisa se mostram mediante a analise documental, que visa extrair informagdes importantes
para cumprir 0s objetivos estabelecidos ou corroborar/refutar hipoteses quem motivam a
investigacao.

Lidke e André (2011, p. 42) orientam que, no momento da analise, “[...] o pesquisador

ja deve ter uma ideia mais ou menos clara das possiveis direcdes tedricas do estudo e parte, entéo,
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para trabalhar o material acumulado, buscando destacar os principais achados da pesquisa”. A
investigacdo buscou cumprir seus objetivos, analisando as mudangas ocorridas nos componentes
curriculares do Curso Técnico em Enfermagem; para a presente analise, incluiu-se a leitura de
leis, decretos, a Resolugdo do CNE/CEB n° 04/1999 e o Parecer n° 16/1999.

Com a promulgacdo da LDB n° 9.394/96 e a implantacdo dos PCN e das Diretrizes
Curriculares para a Educacdo Profissional Técnica de Nivel Técnico as mudangas provocadas
por esses documentos se traduzem, dentre outros pontos, no modelo de competéncias de
empregabilidade: agora, o trabalhador é responsavel pelo seu emprego ou pela falta dele.
Todavia, a falta de estrutura do sistema educacional ndo tem dado ao futuro profissional o
suporte escolar necessario para que ele possa atuar com seguranca. Ora, se 0 Decreto n°
2.208/97 reestruturou a educacéo profissional, acelerando a formacao de nivel técnico para dois
anos, que até 1996, em razdo da adequacdo de matriz curricular em 1997 e 1998, o Curso
Técnico em Enfermagem passou a ser realizado em dois anos letivos e duas turmas o
concluiram em 1999 (STUTZ, 2009). A partir de 1998 a escola optou por ofertar o Curso
Técnico em Enfermagem na modalidade sequencial; para participar do processo seletivo é
solicitado ao estudante a conclusdo do Ensino Médio. Tal reducdo temporal privilegiou uma
formagdo aligeirada, voltada ao mercado de trabalho. O Decreto n° 2.208/97 ainda imp0s a
separacdo estrutural entre Ensino Médio e Ensino Técnico, enquanto a Resolucdo n® 04/99 e o
Parecer n® 16/99 do Conselho Nacional de Educacéo/Cémara de Educagdo Bésica (CNE/CEB)
definiram as Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educacéo Profissional Técnica de Nivel
Médio, que organizam por areas, cargas horarias e conteudos minimos fixados em cada area
profissional.

Desse modo, estabelecemos como objetivo geral desta pesquisa aprofundar
conhecimento sobre o curriculo, em particular, sobre o curriculo do Curso Técnico em
Enfermagem da Escola Técnica de Saude da UFU. Para atingir o objetivo geral, delineamos
0s seguintes objetivos especificos que consistem em:

e contextualizar historicamente a educacao do profissional de enfermagem no Brasil,

e analisar as matrizes curriculares do Curso Técnico em Enfermagem da

ESTES/UFU no periodo 1998-2004;
e identificar mudancas e permanéncias nos componentes curriculares do Curso
Técnico em Enfermagem no periodo em questao.

O primeiro capitulo traz um panorama historico do ensino profissionalizante, no

Brasil, com enfoque nos aspectos econdmico, politico, social e cultural. Tal panorama se vale

de uma retrospectiva da Educacdo Profissional no Brasil desde a primeira Lei de Diretrizes e
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Bases da Educacdo (a lei 4.024/61), que representa a primeira tentativa de equivaléncia entre
ensino técnico e ensino propedéutico, porém, 0s egressos de curso técnico poderiam prestar
exames somente para cursos superiores relacionados a sua formacao técnica, e 0s que cursava
0 ensino propedéutico tinham a liberdade de escolher qualquer curso superior que lhes
interessasse. ApoOs dez anos (a lei 5.692/71), tornou-se obrigatdria a profissionalizacdo de
todos os estudantes do ensino secundario, chamado na época de ensino de 2° grau.

O segundo capitulo discute as concepcdes de curriculo a luz de teorias curriculares
tradicionais, criticas, pos-criticas e cultural. Por fim, aborda o conceito de curriculo como uma
construcdo cultural. Este estudo se baseia nos escritos de Tadeu Tomaz da Silva, José Gimeno
Sacristan, Antonio Flavio Moreira, Michael Apple, dentre outros.

Por dltimo, o terceiro capitulo apresenta a analise do plano de curso e da
organizacdo curricular do Curso Tecnico em Enfermagem da ESTES/UFU, que segue o
modelo de competéncias e habilidades. Dessa analise, partimos para 0 exame detalhado das
matrizes curriculares. Serdo analisadas quatro matrizes curriculares referentes aos anos 1998,
2000, 2002 e 2004.

A pesquisa foi desenvolvida na linha de pesquisa “Cultura ¢ Processos Educativos”
dado a relevancia da temética para a formacdo de profissionais de nivel médio em
enfermagem e a presenca do fator cultura na articulacdo de um curriculo baseado em
competéncias e habilidades.

Esperamos que este estudo amplie o conhecimento académico sobre o curriculo de
formacdo profissional e subsidie a producdo de conhecimento sobre o processo educativo do
Técnico em Enfermagem no Brasil, tendo se como objeto a Escola Técnica de Salde no
municipio de Uberlandia.

Cabe ressaltar por fim que, para a realizagdo deste estudo, a pesquisadora visitou a
ESTES/UFU, onde solicitou, por meio de documento escrito, autorizagdo a direcdo da
Instituicdo no sentido de liberar os documentos originais necessarios para o desenvolvimento
da pesquisa, bem como a descricdo dos objetivos deste trabalho, mediante assinatura e

autorizacgdo da instituicdo (vide ANEXO A).
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Capitulo 1

EDUCACAO PROFISSIONAL TECNICA DE NIVEL MEDIO EM
ENFERMAGEM NO BRASIL

Busca-se neste primeiro capitulo apresentar o processo histérico da Educagédo
Profissional no Brasil, bem como analisar a legislacdo especifica que regula essa modalidade
de ensino e as transformac@es ocorridas nos anos 90. Especificamente, demonstra-se como a
Educacao Profissional Técnica de Nivel Médio em Enfermagem tem sido desenvolvida ao
longo da histéria da educacéo brasileira.

A formacéo e a atuacdo dos profissionais da area da salde, mais especificamente na
enfermagem, tém motivado inquietacdo, debates e diversos questionamentos entre estudiosos
da educacdo e da salde, 6rgdos reguladores e outros agentes, que buscam compreender
melhor essa modalidade formativa. Como resultado desse processo a educacdo profissional
passa a ser concebida como uma modalidade que ndo pode se reduzir a formagdo para o
trabalho, isto é, ela tem que ser uma formacao integral para o aluno como cidaddo que tém
direitos e deveres; uma formacdo que o ajude a superar a divisdo histdrica entre trabalho
manual e trabalho intelectual, formacdo profissional e formacdo geral, teoria e pratica
(RAMOS, 2007, p. 11).

Por raz0es variadas, cuja descricdo foge ao escopo deste trabalho, porque merece
estudo a parte, em seu processo de consolidacdo, a formacao universitaria foi se restringindo a
parcelas da sociedade que podiam arcar com 0s custos, por exemplo, de preparacdo para
exames de ingresso numa universidade (publica e privada) e de manutencdo do aluno no curso
(aquisicdo de bibliografia e outros materiais necessarios); isto é, pessoas com condi¢des de
prosseguir os estudos. Noutras palavras, “o conhecimento sempre foi reservado a uma elite,
aos filosofos, aos sabios, aos religiosos” (FRIGOTTO; CIAVATTA; RAMOS, 2005, p. 31).
Com isso, a educacdo profissional foi se tornando opcdo de formacdo profissional a quem
provinha de estratos sociais menos favorecidos economicamente. De orientacdo préatica e
leiga, essa formacgéo centrava se no fazer manual sem fundamento cientifico.

Para entender essa mudanca de perspectiva na educacdo profissional e como ela se
processou no Curso Técnico em Enfermagem, convem fazer uma retomada de seu processo
de consolidacdo como modalidade educacional. 1sso porque a histdria da educagédo no Brasil
mostra que a formac&o profissional escolar teve fins distintos, que mudaram de época para
época; isto €, fins que convergiram para os interesses dos varios grupos politicos hegeménicos

e dos modelos econdmicos vigentes na sociedade do século XX, os quais influenciavam os
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rumos da oferta de trabalho remunerado. Considerando-se que, quando a economia do pais se
baseava na monocultura e era mantida pela exportagdo de produtos agricolas para as
metrdpoles, o sistema de producédo, dependente da méo de obra escrava a principio, depois da

de imigrantes, dispensava qualificacdo profissional.

1.1 Historia da Educacdo Profissional no Brasil: da segunda metade do século XIX a
primeira metade do século XX

Segundo Ghiraldelli (2003, p. 10-11) os cursos profissionalizantes de nivel médio e
superior surgiram, sobretudo, na segunda metade no século X1X, no Brasil Imperial. Nesse
periodo, a educacdo foi estruturada em trés niveis (primario, secundario e terciario) e se
tornou objeto da primeira Constituicdo de 1824 que prescreveu ao Império a criacdo de
escolas primarias, ginasios e universidades em seu tdpico especifico sobre educacdo. Nao
havia vinculos com a formac&o cientifica, e a educacao era voltava mais para 0s jovens do que
para as criancas. (Houve realiza¢cdes importantes, destacando-se a criacdo da Inspetoria Geral
da Instituicdo ensino publico e particular, dentre outras atribuicdes, quanto do Colégio Pedro
Il — instituicdo preparatéria para 0 ensino superior, cujo curriculo passou por varias
reformas).

Na década de 1840, foram construidas dez casas de educandos e artifices em dez
capitais de provincias, com objetivo de diminuir a vagabundagem e a criminalidade. Na
década seguinte, 0 governo criou estabelecimentos para abrigar menores abandonados, onde
aprendiam as primeiras letras e eram encaminhados ao trabalho. No inicio do século XX, o
ensino profissional continuou voltado para os menos favorecidos, com 0 mesmo objetivo,
preparar operarios para o trabalho (CORDAO, 2005, p. 44).

Nas décadas finais desse século, comecaram as reformas educacionais, como a de
Ledncio de Carvalho, de 1879, com o Decreto n® 7.247, que instituiu a liberdade do ensino
primario e secundario no Municipio da Corte e a liberdade do Ensino Superior em todo o pais.
A lei supunha que os alunos aprenderiam com quem lhes conviesse mais e, depois, fariam os
exames necessarios para avancar na formagdo escolar. Com isso, as instituicdes se
organizaram por materias disciplinas, tendo em vista o rigor dos exames (GHIRALDELLI,
2003, p. 12-13).

Em 1890, foi criada a primeira Escola de Enfermagem no Brasil, pelo Decreto
Federal 791, de 27 de setembro, hoje, denominada Escola de Enfermagem Alfredo Pinto. A
formacgdo em enfermagem era voltada para atender aos hospitais civis e militares, o curso

tinha duracdo de dois anos, e o curriculo era voltado para os aspectos basicos da assisténcia
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hospitalar, predominantemente curativa. Em 1914, com a Primeira Guerra Mundial, a cruz
vermelha passou a preparar voluntarias para o trabalho em enfermagem. A dire¢do dos cursos
e as aulas eram ministradas por médicos, a formacdo em grande parte era realizada nos
hospitais com énfase aos estagios. A Fundacdo Rockefeller® patrocinava o projeto de
organizacdo do servico de Enfermagem de Saude Publica no Brasil, sob a orientagdo das
enfermeiras norte-americanas. Em 1923, algumas enfermeiras norte-americanas organizaram
na cidade do Rio de Janeiro a primeira escola de enfermagem, Anna Nery, baseada no modelo
nightingaleano, que foi responsavel por redimensionar o modelo da enfermagem profissional
no Brasil, passando a ser reconhecida como referéncia para as demais escolas.

As duas primeiras décadas do século XX — isto €, da primeira Republica (1889-
1930) — foram marcadas por reformas educacionais, sobretudo estaduais, e pela criacdo de
Orgdos para administrar a saude publica. Subjacente ao discurso de muitos reformistas estava
0 ideério da pedagogia progressista dos Estados Unidos, cujos nomes mais proeminentes
incluem o de Dewey.® Do ponto de vista da educacéo profissional, o século comegou, em
1909, com a criacgdo das escolas aprendizes a artifices por Nilo Pecanha em diferentes estados;
0 objetivo dessas escolas era oferecer ensino profissional priméario e gratuito a alunos de, no
minimo, 10 anos de idade e 13 no maximo — eram os “desafortunados”.*°

As escolas eram custeadas pela Unido e pelos estados e municipios, com recursos
alocados no Ministério da Agricultura, Indistria e Comércio. A partir da década de 20,
segundo Mendes (2005, p. 28), “[...] uma série de debates na Camara dos Deputados propds a
expansdo do ensino profissional, estendendo-o a ‘pobres’ e ‘ricos’ e ndo apenas aos
‘desafortunados’”. Do ponto de vista da salde, o cuidado com doentes estava a cargo de
religiosos, que usavam médo de obra de voluntérios e escravos; isto €, ndo havia formagéo
técnica nem cientifica. Esse cenédrio comegou a mudar em 1920, quando a reforma Carlos

Chagas criou o Departamento Nacional de Saude Publica, 6rgdo que exerceu acdo normativa

® Criada nos Estados Unidos em 1913, teve por objetivo reunir e centralizar as acdes filantrépicas da familia
Rockefeller. A Fundacdo Rockefller constituiu-se numa das maiores e mais antigas institui¢des filantropicas e
teve, ao longo de sua trajetoria, uma atua¢do marcante nos Estados Unidos e em diferentes paises de todos o0s
continentes (MARINHO, 2004, p. 151).

% Nos anos 20, ap6s o fim da Primeira Guerra Mundial, os professores passaram a fazer leituras da literatura
pedagdgica norte-americana, sobretudo o filésofo John Dewey (1859-1952), que criou, nos Estados Unidos, a
University Elementary School como campo experimental da “educag@o nova” ou da “pedagogia da escola nova”.
No Brasil, Lourenc¢o Filho foi um dos que mais escreveram sobre o movimento da escola nova (GHIRALDELLI,
2003).

19 Os primérdios da formacéo profissional no Brasil registram apenas decisdes circunstanciais especialmente
destinadas a “amparar os orfaos e os mais desvalidos da sorte”, assumindo um carater assistencialista que tem
marcado toda sua historia (PARECER 16/99, p. 4).
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e executiva das atividades de saude publica no Brasil durante vérios anos (GEOVANINI et
al., 2005, p. 33).

Em 1925, a reforma educacional Rocha Vaz tentou alinhar o que se fazia nos estados
ao que se fazia na Unido. A época, havia poucas escolas publicas, frequentados por filhos de
familias da classe média, pois a elite econémica contratava preceptores ou mandavam seus
filhos para alguns poucos colégios particulares, que funcionavam em regime de internato nas
principais capitais; no interior, havia escolas rurais precérias, cujo professorado, na maioria
das vezes, ndo tinha nenhum tipo de formacéo profissional (GHIRALDELLLI, 2003, p. 22-23).

Os anos 30 foram um periodo de efervescéncia intelectual e politica, especialmente
pelo impacto da reforma educacional Francisco Campos (de 1928) e a promulgacdo da
Constituicdo de 1934. Os resultados de tal efervescéncia incluiram mais projecdo para o
ensino secundario e a criacdo de escolas e universidades. Em 1937, foi promulgada outra
Constituicao, Lucia Helena Pereira dos Santos, explica que a “[...] primeira Constituicdo a
referir-se as escolas vocacionais e pré-vocacionais, como um dever do Estado para com as
classes menos favorecidas” (SANTOS, 2005, p. 28).

A Constituicdo Federal de 10 de novembro de 1937 foi a primeira a tratar,

especificamente, de ensino técnico, profissional e industrial, estabelecendo, no artigo 129.

O ensino pré-vocacional e profissional destinado as classes menos favorecidas €, em
matéria de educacdo, o primeiro dever do Estado. Cumpre-lhe dar execugdo a esse
dever, fundando institutos de ensino profissional e subsidiando os de iniciativa dos
Estados, dos Municipios e dos individuos ou associa¢@es particulares e profissionais.
E dever das indUstrias e dos sindicatos econdmicos criar, na esfera de sua
especialidade, escolas de aprendizes, destinadas aos filhos de seus operarios ou de
seus associados. A lei regulara o cumprimento desse dever e 0s poderes que caberdo
ao Estado sobre essas escolas, bem como os auxilios, facilidades e subsidios a Ihes
serem concedidos pelo poder publico (BRASIL, 2012).

Muito do que estava estabelecido na constituicdo de 1934 em matéria de educacao
foi deixado em funcdo da constituicdo de 1937. Nessa época, nos hospitais, os cuidados
estavam a cargo de religiosas, a enfermagem profissional estava restrita ao ambito
educacional.

Entre 1942 e 1946, houve a promulgacéo de leis orgénicas da educagéo nacional para
ensino secundario, industrial, comercial, primario, normal e agricola. Também conhecida
como reforma Capanema, conforme menciona Mendes (2005, p. 10), “[...] privilegiava a
classe dominante, uma vez que, para essa, sao criados os cursos médios de 2° ciclo, cientifico
e classico, com trés anos de duragéo, que tinham por objetivo preparar as elites para o ensino

superior”. Na década de 1940, com a aprovagdo das leis organicas, o ensino secundario € o
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ensino normal tinham como objetivo formar os filhos dos operarios, das classes subalternas,
para ingressar precocemente no trabalho.

A rapida modernizacdo do pais, nesse periodo gerou a necessidade de obra
qualificada, havendo, contudo, dificuldades do sistema de ensino publico vigente em atender
aos interesses da inddstria em curto prazo (GHIRALDELLLI, 2003, p. 91).

1.2 Educacao Profissional em Enfermagem na segunda metade do século XX

Em 1966, com a criagdo do Instituto Nacional da Previdéncia Social (INPS)
consolidou o modelo de medicina previdenciaria; o INPS veio ocupar lugar de mediador dos
grupos privados, favorecendo as empresas médicas, que passaram a Se conveniar com
empresas comerciais e industriais para prestar assisténcia aos funcionarios destas, embora isso
ndo suprisse as reais necessidades dos trabalhadores.

Com a industrializag&o, os centros urbanos cresceram desordenadamente, em funcgéo
do deslocamento das pessoas do campo para as cidades. A falta de infraestrutura urbana, o
alto custo de vida, a inflacdo, as grandes aglomerac6es, foram fatores que dificultaram a vida
e a saude da populacéo brasileira. Com a forte pressdo dos movimentos de trabalhadores em
defesa de seus direitos sociais, houve uma expansao do sistema de satde. As tecnologias e a
industria farmacéutica ampliaram-se, privilegiando a medicina curativa'’. Em face as
exigéncias do mercado de trabalho, os enfermeiros estavam concentrados, basicamente, na
area hospitalar, iniciando um crescimento desordenado de outras categorias na enfermagem.

A década de 1970 foi marcada por importantes transformac6es na estrutura social e
politica do pais, a classe operaria cresceu progressivamente, ocorrendo uma crise na esfera da
salde. Os cursos de graduacdo em enfermagem, até 1974, eram 41, em 1986 passaram para 93
cursos. A crescente sofisticacdo da tecnologia e dos hospitais, exigindo cada vez mais
habilidades diferenciadas dos trabalhadores da saude, foram fatores que contribuiram para a
multiplicacdo dos cursos de enfermagem. Quanto aos curriculos, permaneciam “[...] centrados
na assisténcia curativa, caracterizando-se pela grande concentragdo de carga horaria nas
disciplinas ligadas a esse tipo de assisténcia e estagios realizados no hospital”. Atualmente,
grande parte das escolas de enfermagem realizam estudos para melhorar o curriculo
(GEONANINI et al., 2005, p. 40).

Com o crescimento das instituicdes de ensino do setor privado que oferecem cursos

técnicos na area da salde ampliou-se o campo de trabalho para os profissionais de nivel

! Medicina curativa passa é o paradigma de um sistema de satide que tem como principal centro de referéncia o
hospital (GEONANINI, et al., 2005, p. 37).
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superior em enfermagem, que passaram ser absorvidos em maior quantidade pelo setor
publico; enquanto o setor privado, para conter gastos, absorveu os auxiliares em maior
numero. Essa situacédo refletiu nos curriculos, que, até entdo, enfatizavam a salde e passaram
a privilegiar o ensino especializado. Proliferaram cursos para atendentes, auxiliares e, depois,
para os técnicos em enfermagem. Com isso, pode-se dizer, por um lado, que se atendeu a
demanda do mercado de trabalho; por outro lado, reforcou a subdivisdo do trabalho em
enfermagem, na qual os enfermeiros passaram a exercer funcBes administrativas e
burocraticas e os auxiliares e técnicos a cuidar diretamente do paciente (GEOVANINI et al.,
2005, p. 37-38).

Ainda na década de 1970, a Lei n® 5.692/71 nasceu de um projeto elaborado por um
grupo de trabalho instituido em 1970. O ministro da Educacdo da época era Jarbas Passarinho.
Nesse momento, o pais passava pela euforia da classe média com o “milagre econdmico”.
Essa Lei n° 5.692/71 inseriu as Diretrizes e Bases do Ensino de 1.° e 2.° graus, estabeleceu a
profissionalizagdo universal e compulsoria. De acordo com essa lei, todo o ensino de 2.° grau
deveria qualificar para o trabalho. Com objetivo de formar técnicos com urgéncia e resolver o
problema da escassez de mao de obra especializada, pois 0 pais passava por uma expansdo da
economia e necessitava de técnicos, em particular, na indlstria e nos servicos
(GHIRALDELLI, 2003, p. 137).

Nesse cenario, as Escolas Técnicas Federais aumentavam o nimero de matriculas e
implantavam novos cursos técnicos. Santos (2005, p. 30) esclarece que essa lei “provocou
efeitos desastrosos, tais como: a introducdo generalizada do ensino profissional no 2.° grau, se
fez sem a preocupacdo de se preservar a carga horaria destinada a formacdo de base”. Essa
medida ndo foi amplamente adotada, gerando sérios problemas, além dos professores ndo
estarem habilitados as escolas ndo estavam preparadas para tal mudanca, o que levou o
governo, alguns anos depois a mudar a lei.

Desde a implantagéo da Lei n° 5.692/71, até o inicio dos anos 90 do século XX, o
ensino profissional no Brasil voltou aos debates sobre politicas publicas educacionais, de
modo intenso, com o presidente da Republica Fernando Henrique Cardoso, o que provocou
diversas transformacdes no sistema educacional brasileiro, em todas as suas modalidades
(MENDES, 2005, p. 58).

1.3 Anos 1980: reconhecimento do profissional técnico em enfermagem no Brasil

O Técnico em Enfermagem é um profissional reconhecido desde 1966, quando foi

criado na cidade do Rio de Janeiro o primeiro Curso na Escola Anna Neri, por meio do
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Parecer 171/66, primeiro do Sistema Federal de Ensino e do Parecer 224/66, referente a
criacdo do Curso Técnico em Enfermagem da Escola Luiza de Marillac (CAVERNI, 2005, p.
75).

Segundo Eneida de Mattos Faleiros (1997, p. 12), legalmente o Técnico em
Enfermagem foi reconhecido somente a partir da Lei n°® 7.498 de 25 de julho de 1986 e do
Decreto n° 94.408/87, que dispdem sobre o exercicio da enfermagem, passando a compor o
quadro de profissionais da area de saude.

Segundo Geovanini et al., (2005, p. 41) na década de 80, com a aprovacdo da Lei n°
7.498/86, a enfermagem passou a ser uma profissdo regulamentada, houve avancos para a
Enfermagem pela qual foram reconhecidas as categorias de enfermeiro, técnico de
enfermagem auxiliar de enfermagem e parteira. Além de determinar a extincdo em dez anos
do pessoal sem a formacdo especifica determinada por lei. Com isso, os atendentes de
enfermagem tiveram que se qualificar, porém, no ano de 1994 houve alteracdo na lei,
permitindo aos atendentes que estavam em exercicio antes dessa lei a exercer atividades
elementares da enfermagem. Em funcdo da obrigacdo legal, o atendente passou a existir em
nimero cada vez menor e o auxiliar de enfermagem teve um acréscimo consideravel. Por essa
lei ficam estabelecidas as competéncias privativas de cada profissional, suas atividades
especificas.

O profissional de nivel médio em enfermagem é respaldado pela lei em vigor, como

se pode constatar nos artigos 12 e 13 da Lei n° 7.498/86, a saber:

Art. 12. O Técnico de Enfermagem exerce atividade de nivel médio, envolvendo
orientacdo e acompanhamento do trabalho de enfermagem em grau auxiliar, e
participacdo no planejamento da assisténcia de enfermagem, cabendo-lhe
especialmente: a) participar da programacdo da assisténcia de enfermagem; b)
executar ac¢les assistenciais de enfermagem, exceto as privativas do Enfermeiro,
observado o disposto no paragrafo Unico do art. 11 desta lei; c) participar da
orientacdo e supervisdo do trabalho de enfermagem em grau auxiliar; d) participar
da equipe de salde.

Art. 13. O Auxiliar de Enfermagem exerce atividades de nivel médio, de natureza
repetitiva, envolvendo servigos auxiliares de enfermagem sob supervisdo, bem como
a participacdo em nivel de execucdo simples, em processos de tratamento, cabendo-
Ihe especialmente: a) observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas; b) executar
acBes de tratamento simples; ¢) prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente;
d) participar da equipe de salde (BRASIL, 1986).

De acordo com essa lei, poderiam atuar na area somente os profissionais inscritos no

Conselho Regional de Enfermagem®? (COREN) de sua respectiva regido, cujo objetivo é

2 Em julho de 1973 foi promulgada a Lei n° 5.905/73, que instituiu os Conselhos de Enfermagem (Federal e
Regionais).
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disciplinar e fiscalizar o exercicio dessa profissdo. Os profissionais de Enfermagem, na
atualidade, por meio da legislacdo, tém suas competéncias e atribui¢bes definidas, especificas
de cada categoria, e compde a equipe de enfermagem. Porém, na préatica, segundo Geovanini
et al., (2005, p. 38), ndo ocorreram grandes mudancgas, sobre a existéncia de varias categorias
argumentam que “[...] dificulta o seu reconhecimento social, uma vez que os usudrios do
servico de salde, por desconhecerem a existéncia dessa divisdo hierdrquica, tendem a
confundir seus agentes [...]”.

A qualificacdo minima exigida legalmente para o ingresso na profissdo de
enfermagem passa a ser o auxiliar, com isso cada vez mais a atualizacdo e o aperfeicoamento
do profissional de enfermagem exigem permanente preocupacdo. Sendo, inclusive, a
orientacdo e a supervisao do enfermeiro essencial para instrumentalizar o profissional de nivel
médio, a fim de que amplie o relacionamento entre as partes e também haja aperfeicoamento
técnico, propiciando, desse modo, respeito ao paciente como ser humano unico (BRASIL,
1986).

Faleiros (1997, p. 16) registrou em sua pesquisa dados do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN), cita que em 1995 a equipe de enfermagem no Brasil era composta por
um total de 474.684 profissionais, sendo, 13,41% enfermeiros, 11,35% técnicos em
enfermagem, 47,68% auxiliares em enfermagem e 27,53% atendentes de enfermagem.
Percebe-se que no ano de 1995, um ano ap6s a alteracdo da lei n® 8.967/94, o nimero de
atendentes era considerado elevado, sendo superior ao quantitativo de enfermeiros e técnicos
de enfermagem.

Segundo pesquisa realizada por Stutz (2009, p. 119), em 2008 no Estado de Minas
Gerais, dados do (COREN), havia registrado um total de 110.619 profissionais de
enfermagem, sendo, 19.093 enfermeiros, 46.801 técnico em enfermagem e 44.725 auxiliar de
enfermagem. Ja em Uberlandia, o COREN havia registrado um total de 6.738 profissionais de
enfermagem, sendo, 1.696 enfermeiros, 3.350 técnico em enfermagem e 1.692 auxiliar em
enfermagem. Em 2012 dados do COREN-MG, tem registrado 36.295 enfermeiros, 81,056
técnico em enfermagem e 33.720 auxiliar de enfermagem. Percebe-se um crescimento
elevado do profissional técnico em enfermagem no Estado de Minas Gerais e no municipio de
Uberlandia, o que significa que os profissionais de nivel médio em enfermagem estdo se
qualificando cada vez mais, além da ampliacdo de instituicdes da rede particular que oferece
formacéo profissional na &rea da enfermagem. Atualmente existe no municipio de Uberlandia

uma instituicdo da rede federal e nove da rede particular de ensino. Com o crescente
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desenvolvimento econdémico, social, politico e populacional do municipio, requerem
investimentos em tecnologias cada vez mais avangadas.

A reorganizacdo econémico-politica, associada ao uso intensivo de alta tecnologia
nos hospitais, comeca a demandar uma elevada qualificacdo dos trabalhadores da area da
salde, passa a exigir do profissional alto grau de abstracdo, a capacidade de resolver
problemas e trabalhar em equipe.

A Resolugdo do COFEN-189% de 1996, que foi revogada pela Resolugio COFEN-
293 de 2004 estabelece os parametros para o dimensionamento do quadro de profissionais de
enfermagem que atuam nas instituicGes de salde. Por meio dessa Resolugdo 293/2004, os
auxiliares de enfermagem néo estdo habilitados a atuar em todas as unidades das instituicdes
de satde, como é o caso das Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), limitando o trabalho do
auxiliar de enfermagem, devido a complexidade dos cuidados ao paciente, obrigando o

auxiliar de enfermagem a buscar qualificagéo profissional.

1.4 Reforma da Educagdo Profissional Técnica de Nivel Médio e as transformacdes
ocorridas nos anos 1990

Nos anos 1990, a educacdo profissional passou por uma ampla reforma, com a
necessidade de formar um trabalhador com um novo perfil: flexivel, adaptavel, competente,
critico apto para o trabalho em um mundo globalizado. Porém o objetivo maior da educacao
deveria ser a formacédo integral do sujeito, ndo s6 a formacdo para o trabalho, mas uma
formagéo que a possibilitasse esse sujeito a tomar decisdes, ter autonomia.

De acordo com a Lei n°® 9.394/96 e o Decreto n° 2.208/97, o estudante poderia cursar
0 ensino técnico e o ensino médio na modalidade concomitante ou, apds a conclusdo do
ensino médio, na modalidade sequencial. Os cursos técnicos poderiam ser organizados por
disciplinas, ou por modulos. O Decreto n° 2.208/97 regulamentou os capitulos da LDB/96,
referente a educacdo profissional, definindo seus objetivos e niveis de ensino, que séo:
Basico, Técnico e Tecnoldgico. A saber:

e Basico: destinado a qualificacdo, requalificacdo e reprofissionalizacdo de
trabalhadores, independentemente de escolaridade prévia;

e Técnico: destinado a proporcionar habilitacdo profissional a alunos matriculados
ou egressos do ensino médio, devendo ser ministrado na forma estabelecida por
este decreto;

13 Resolugdo COFEN (Conselho Federal de Enfermagem) — 189/1996, revogada pela resolucdo do COFEN —
293/2004.
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e Tecnoldgico: corresponde a cursos de nivel superior na area tecnologica,
destinados aos egressos do ensino médio e técnico (BRASIL, 1997).

A reforma dos anos 90 por meio do Decreto n° 2.208/97 proibia o desenvolvimento
do ensino técnico integrado ao ensino meédio e definia a educagdo profissional paralela e
complementar a educagdo basica. “Essa concep¢do de educagdo se insere no contexto de
hegemonia das politicas neoliberais e se afina a redu¢ao do papel do Estado” (CAMPELLO;
LIMA FILHO, 2009, p. 181).

O governo Luiz In&cio Lula da Silva depois da aprovacdo da LDB n° 9.394/96
baixou o Decreto n°® 2.208/97, que reestruturou a educacdo profissional, acelerando a
formacéo de nivel técnico, para dois anos, conforme dito antes, além de impor um conjunto de
reformas, como a separagdo estrutural entre o Ensino Médio e o Ensino Técnico, como se Ié

no quadro a seguir.

A reestruturagdo do ensino médio e profissional
(de acordo com a Lei 9.394/96 e o Decreto 2.208/97)

Ensino Ensino
Médio Técnico
Universidade Universidade
e/ou mercado de e/ou mercado de
trabalho A trabalho
Ensino |« »| Ensino Ensino Ensino
Médio Técnico Médio / Técnico
Concomitante Sequencial

QUADRO 1 — Ensino médio e ensino técnico (Lei n® 9.394/96 e o Decreto n° 2.208/97)
Fonte: (MANFREDI, 2002, p. 132)

Nesses termos, a Escola Técnica de Salde passa a oferecer seus cursos de acordo
com a determinacgdo da LDB/96 e do Decreto n° 2.208/97, na modalidade sequencial, o curso
Técnico em Enfermagem da ESTES. De acordo com a legislacdo acima citada, era oferecido
em trés anos com base em disciplinas, passou a partir do ano de 1998 a ser oferecido em dois
anos, a matriz curricular foi estruturada em disciplinas, porém em dois madulos (I e 1), sendo

quatro periodos semestrais. No ano de 1998, a ESTES elaborou duas matrizes curriculares,
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uma era adaptada para a turma que havia iniciado o curso em 1997 (STUTZ, 2009, p. 162-
163).

Em 2004 o Decreto n°® 2.208/97 foi revogado, pelo atual Decreto n® 5.154/04, o
estudo por Ménica Wermelinger, Antenor Amancio Filho e Maria Helena Machado (2011,
p. 61-62), apontam para as desilusdes dos alunos dos Cursos Técnicos em Enfermagem
nas modalidades subsequente e integrada, argumentam que:

A educacéo profissional, grosso modo, ndo incentiva ou favorece que o individuo,
além do dominio e do exercicio eficiente de determinada técnica, tenha participacéo
consciente critica no mundo do trabalho e na esfera social, bem como alcance a sua
autorrealizagdo e satisfacdo pessoal ao relegar a plano secundario, no processo de
formagdo, um conjunto de praticas sociais, com 0s valores, crengas, atitudes,
conhecimentos formais e informais que uma dada sociedade tende a desenvolver
para preservar ou melhorar as prdprias condicfes de vida de seus membros. [...] Sem
desprezar as indagacOes e 0s questionamentos a respeito das estratégias pedagogicas
que envolvem a formacdo profissional, é necessario considerar os meios e modos
como essa formacdo vem ocorrendo, ou seja, se os contetdos curriculares e as
metodologias de ensino empregadas permitem que o aluno tanto aprenda os
procedimentos técnicos indispensaveis ao exercicio de uma profissdo como,
também, desenvolva consciéncia critica em relagdo a realidade circundante, para
intervir na mesma realidade.

Ainda sobre o estudo dos autores citados, sinalizam para a necessidade de rever,
criticamente a forma e os conteudos do Curso Técnico em Enfermagem e relacionam as

fragilidades estruturais quanto ao processo formativo dos alunos. O estudo mostra que,

[...] o curso profissionalizante ndo opera mais tdo fortemente na efetiva
profissionalizacdo desse contingente em formagéo. E preciso rever os parametros
desse processo, rever 0 processo educativo, rever o0s caminhos dessa
profissionalizagdo. [...] entre a concepg¢do tedrica dos cursos de educagdo
profissional de nivel médio e a préatica vivenciada na realidade das salas de aula tem
havido hiatos importantes, gerando dissintonias que podem ameacar o futuro dessa
modalidade de ensino, 0 que sugere a necessidade de se estabelecer um amplo
debate entre os idealizadores dessa modalidade de educacdo e seus “usuarios”, ou
seja, os alunos (WERMELINGER; AMANCIO FILHO; MACHADO, 2011, p. 70).

O estudo realizado aponta para a necessidade de as escolas que oferecem essa
modalidade de ensino, como a ESTES/UFU, que atualmente oferece o Curso Técnico em
Enfermagem na modalidade subsequente, rever os contetdos de seus curriculos, enfim, todo o
processo formativo. A realidade que os alunos encontram nos postos de trabalho é outra.
Portanto, faz-se pertinente, que as escolas reestruturem 0s cursos e as suas praticas de
formagéo profissional.

Os curriculos dos cursos de nivel médio seguem as recomendacdes das Diretrizes
Curriculares Nacionais, que foram instituidas pela Resolucdo CNE/CEB n° 04/1999,

respaldadas pelo Parecer CNE/CEB n° 16/1999. Embasados numa concepgdo de
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flexibilizacdo curricular, formacgdo e avaliacdo por competéncia, os curriculos de acordo
com o Decreto n® 2.208/97 podem ser organizados em mddulos, com carater de
terminalidade para efeito de qualificacdo profissional, dando direito, neste caso, a
certificacdo de qualificacdo profissional. Esses mddulos poderiam ser cursados em
instituigcdes distintas. O prazo maximo para a concluséo do primeiro e do ultimo mddulo ndo
poderia ser superior a cinco anos. A estrutura curricular, voltada para o desenvolvimento de
competéncias, cria expectativas quanto a superacdo de uma pedagogia centrada na
transmissdo de contetdos (BRASIL, 1997).

O Parecer n° 16/99 consolida a Educacdo Profissional como uma prética centrada
nos principios da igualdade de condi¢Ges para 0 acesso e a permanéncia na escola, da
liberdade de aprender e ensinar, da valorizacdo dos profissionais de educacdo. A educacéo
profissional tem um importante papel a cumprir diante da sociedade, no sentido de fornecer
uma educacdo na qual o trabalhador tenha condicOes de exercer o seu trabalho com
competéncia profissional, bem como a capacidade de fazer uma leitura critica da sociedade
e do mundo em que Vive.

A partir da XIII Conferéncia Nacional de Saude (1986), a concepcdo de saude é
redefinida, com vistas a tornar o setor de salde mais eficiente e democréatico. Houve avancos
dos setores populares quanto a sua organizagdo, com o surgimento dos movimentos sociais.
Assim sendo, de acordo com o0s propositos da Reforma Sanitaria, a salde passa a ser
entendida como resultante das condi¢6es de alimentacdo, educacdo, trabalho, lazer, transporte,
habitacdo, renda, emprego, meio ambiente, liberdade, acesso e posse da terra e acesso a
servicos de saude.

Art. 200, inciso 111, da Constituicdo Federal de 1988, atribui ao Sistema Unico de
Saude (SUS) a tarefa de ordenar a formacdo de recursos humanos e a revisao dos curriculos
profissionais, adequando-os a realidade socioepidemioldgica, e prevé o estagio na rede basica
de servigos, 0 contato direto com as redes locais, com objetivo de adaptacdo profissional a
realidade social. Na tentativa de romper com a separacdo entre o trabalho manual e o
intelectual, entre o fazer e o pensar, retira do trabalhador a possibilidade de intervir no
processo de producgéo.

Apos a promulgagéo da atual LDB n° 9.394/96 altera-se a denominacéo de ensino de
1° e 2° grau para ensino fundamental e ensino médio, sendo o ensino médio a etapa final da
educacdo basica, com duragdo de trés anos, e tendo por objetivo a formacdo geral do aluno,
retirando a obrigac&o da profissionalizacdo nesse nivel de ensino. O capitulo 111 dessa lei trata

especificamente, da educacdo profissional, nos artigos de 39 a 42, a saber:
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Art. 39. A educagdo profissional, integrada as diferentes formas de educacdo, ao
trabalho, a ciéncia e a tecnologia, conduz ao permanente desenvolvimento de
aptid@es para a vida produtiva. Paragrafo Unico. O aluno matriculado ou egresso do
ensino fundamental, médio e superior, bem como o trabalhador em geral, jovem ou
adulto, contara com a possibilidade de acesso a educacéo profissional.

Art. 40. A educacdo profissional sera desenvolvida em articulagio com o ensino
regular ou por diferentes estratégias de educacdo continuada, em instituicoes
especializadas ou no ambiente de trabalho.

Art. 41. O conhecimento adquirido na educacdo profissional, inclusive no trabalho,
podera ser objeto de avaliagdo, reconhecimento e certificagcdo para prosseguimento
ou conclusdo de estudos. Paragrafo (nico. Os diplomas de cursos de educacédo
profissional de nivel médio, quando registrados, terdo validade nacional.

Art. 42. As escolas técnicas e profissionais, além dos seus cursos regulares, oferecerdo
cursos especiais, abertos a comunidade, condicionada a matricula a capacidade de
aproveitamento e ndo necessariamente ao nivel de escolaridade. (BRASIL, 1996).

Percebe-se que a educacdo profissional €, a0 mesmo tempo, independente e complementar
a educacdo geral, podendo ser realizada de forma concomitante ou sequencial ao ensino médio,
oferecendo um ensino diferenciado para classes sociais e econdémicas diferenciadas.

Com a legislacdo educacional, estabelecida pela Lei n°® 9.394/96 e pelo Decreto n°
2.208/97, alterou-se a organizacdo da formacao profissional. O ensino técnico destina-se a
proporcionar habilitacdo profissional, mediante organizacdo curricular independente do
ensino médio, atribuindo titulacdo especifica, o diploma de técnico de nivel médio, para
aqueles gue tenham concluido o ensino médio (BRASIL, 1996).

A Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional, (LDB) n° 9.394/96, alem de
representar um avancgo para a educagdo brasileira, destaca a necessidade em estimular a
formacao de profissionais autbnomos e competentes para atuar na area da satde. O advento da
LDB fez surgir as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs), que tém por objetivo fornecer,
em cada area de formacdo profissional, as bases para o exercicio profissional, definindo as
competéncias a serem alcancadas e ressaltando a necessidade de flexibilizacdo nos curriculos.
Isso oportunizou certa autonomia a escola para moldar o curriculo de acordo com sua
necessidade e da sociedade, objetivando formar pessoas criticas, reflexivas e adaptaveis de
acordo com a solicitagdo do mercado de trabalho. Dentre os pontos positivos destacados na
nova LDB, tem-se a criagdo dos Parametros Curriculares Nacionais, 0s PCNs, que orientam
as escolas para a busca de autonomia na elaboracéo de seus curriculos.

O Art. 1° do Decreto n°® 2.208/97 salienta que: a educagdo profissional tem por
objetivos: | — promover a transicdo entre a escola e 0 mundo do trabalho, capacitando jovens e
adultos com conhecimento e habilidades gerais e especificas para o exercicio de atividades
produtivas; 1l — proporcionar a formacdo de profissionais, aptos a exercer atividades

especificas no trabalho, com escolaridade correspondente aos niveis médio, superior e de pés-
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graduacéo; Il — especializar, aperfeicoar e atualizar o trabalhador em seus conhecimentos
tecnolodgicos; IV — qualificar, reprofissionalizar e atualizar jovens e adultos trabalhadores,
com qualquer nivel de escolaridade, visando a sua insercdo e melhor desempenho no
exercicio do trabalho (BRASIL, 1997).

Como se &, esses objetivos apontam dimensdes da vida profissional como se 0 mundo
do trabalho fosse desvinculado da vida externa ao contexto do exercicio profissional. Mas é
preciso salientar que o trabalho se aperfeicoa ndo s6 pela experiéncia e pelo desenvolver das
atividades na préatica cotidiana, mas também pelas acbes comportamentais do sujeito, pelo seu
senso ético, pela sua reflexdo, pelo reconhecimento de que sua experiéncia extraprofissional pode
ser (til, sobretudo na area da salde, para assegurar a qualidade fisica e psicoldgica da assisténcia
prestada ao paciente. Nesse sentido, diria Jacques Delors (1998, p. 104), a educacdo formal, seja
qual for, tem de valer “[...] ao longo de toda a vida”; sobretudo, porque se trata de processo

continuo na vida, e ndo uma etapa de formacdo humana com um fim em si mesma.

1.5 Decreto n°5.154/04 e a Educacdo Profissional articulada ao ensino médio

Segundo Eliezer Pacheco (2012, p. 73), ex-secretario da Educacdo Profissional e

Tecnologica do Ministério da Educacéo e Cultura:

O Decreto 5.154/04 surge na realidade educacional brasileira em um momento de
profunda crise do ensino médio. Segundo dados do Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (Inep), em 2008, pouco mais de 51% da
populacdo entre 15 e 17 anos encontrava-se no ensino médio, correspondendo a
62,4% (cerca de 5,2 milhGes) dos 8,3 milhdes de estudantes matriculados na oferta
dita regular que estavam nessa faixa etaria. (PACHECO, 2012, p. 73; grifo do

autor).

O Decreto n° 2.208/97 proibia a oferta de forma integrada da Educacao Profissional
com o Ensino Médio. Laudenir Otavio Mendes (2005, p. 79) cita, em sua pesquisa, alguns
pontos de destaque na concepg¢do da nova Educacéo Profissional (5.154/04), a saber:

. Curriculos baseados em competéncias requeridas para 0 exercicio
profissional.

. Articulacdo e complementaridade entre a educacéo profissional e ensino médio.

. Oferta de cursos sintonizada com as demandas do mercado, dos cidad&os e da
sociedade.

. Diversificacdo e expansdo da oferta, tanto de cursos técnicos e tecnologicos

quanto de cursos de nivel basico, que atenda a qualificacdo, requalificacdo e
reprofissionalizacdo do trabalhador.

) Vinculo permanente com o mundo trabalho e a prética social.

. Parceria entre docentes com vivéncia no mundo do trabalho (professores
profissionais) e profissionais professores atuantes no mundo da producgdo, enquanto
formuladores de problemas, reguladores do processo e estimuladores de inovagoes
(profissionais professores). Banco Interamericano de Desenvolvimento.
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. Curriculos flexiveis, modularizados, possibilitando itinerarios diversificados,
acesso e saidas intermedidrias e atualizagdo permanente.

. Ensino contextualizado, superando a dicotomia teoria/prética.

. A pratica profissional constitui e organiza o desenvolvimento curricular.

. A escola define a necessidade, ou ndo, do estdgio supervisionado,

considerando a natureza da formacéo.

O Decreto n° 5.154/04 regulamentou o paragrafo 2° do artigo 36 e os artigos 39 a 41
da LDB/96, revogando o Decreto n°® 2.208/97. E prevé ap0s sete anos separados, que o Ensino
Médio e a Educacdo Profissional Técnica de Nivel Médio poderdo ser oferecidos novamente
de forma articulada, com matricula Unica, concedendo ao aluno um s6 diploma. O texto do
citado Decreto autoriza trés tipos de programa: formacdo inicial e continuada de trabalhadores
(para todos os niveis de escolaridade); educacgdo profissional técnica de nivel médio; educacédo
profissional tecnoldgica de graduacdo e pds-graduacdo. Dessa maneira, fica instituido um
nivel opcional, pois a divisdo em trés programas ja existia, mas o nivel técnico somente
poderia ser oferecido a alunos matriculados ou egressos do ensino médio, com aulas,
curriculos e certificados diferentes. Essa separacdo, prevista no Decreto n® 2.208/97, foi
revogada em 23 de julho de 2004. Tal medida ndo modifica o atual ensino médio, apenas
permite que haja uma integracdo com o técnico, a implantacdo desse sistema ndo é
obrigatdria. Cabendo as escolas técnicas, como a ESTES, decidir sobre a oferta de integracao.
O novo Decreto n° 5.154/04 considera que a Educacdo Profissional Técnica de Nivel Médio
pode ser organizada na modalidade: integrada, concomitante e subsequente.

O Decreto n° 5.154/04 aumentou as possibilidades de formas de organizacdo da
integracdo da Educacdo Profissional com o Ensino médio. Francisco Aparecido Corddo faz

uma analise comparativa dos dois decretos, conforme pode ser observado no quadro abaixo.

QUADRO 2
Comparagdo do Decreto n° 2.208/97 com o Decreto n°® 5.154/04
Decreto n° 2.208/97 Decreto n° 5.154/04

(Art. 3°) A educacdo profissional é organizadaem  (Art. 1°) A educagdo profissional “sera desenvolvida por

trés niveis: Basico, Técnico e Tecnologico. meio de cursos e programas de formacdo inicial e
continuada de trabalhadores; educacédo profissional
técnica de nivel médio; educacao profissional
tecnoldgica, de graduacdo e de pos-graduagdo”.

(Art. 5°) A educacdo profissional de nivel técnico  (Art. 4°) “A educagdo profissional técnica de nivel médio

terd organizacdo curricular propria e independente  [...] ser& desenvolvida de forma articulada com o ensino

do ensino médio, podendo ser oferecida de forma  médio [...] dar-se-a de forma integrada, concomitante, e

concomitante ou sequencial a este. subsequente ao ensino médio”.
(Paragrafo Gnico do Art. 5°) Estabelece um limite  N&o prevé esse limite que constituia na pratica, uma clara
de 25% do total da carga horaria minima do heranga da mentalidade ditada pela Lei n. 5.692/71.

ensino médio para “aproveitamento no curriculo
da habilitacdo profissional”.

Fonte: CORDAO, 2005, p. 95.
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Sobre as vérias reformas tanto do Ensino Médio quanto da Educacdo Profissional,
Manfredi (2002, p. 128), afirma que,

[..] inGmeras outras reformas que tém conformado as politicas educacionais,
anuncia como seu objetivo prioritdrio a melhoria da oferta educacional e sua
adequacdo as novas demandas econdmicas e sociais da sociedade globalizada,
portadora de novos padrdes de produtividade e competitividade. Assim é que se
propde modernizar o ensino médio e o ensino profissional no pais, de maneira que
acompanhem o avanco tecnoldgico e atendam as demandas do mercado de trabalho,
que exige flexibilidade, qualidade e produtividade.

Ao considerar a formacdo profissional apenas para atender o mercado de trabalho,
pode se dizer que esta voltada apenas para o saber fazer, desvalorizando a teoria. A intencéao é

desenvolver competéncias para que o aluno ingresse mais rapido no mercado de trabalho.

1.6 Génese da Escola Técnica de Saude da Universidade Federal de Uberlandia

A Escola Técnica de Enfermagem Carlos Chagas (ETECC) iniciou suas atividades em
15 de marco de 1973, utilizando espaco fisico e recursos financeiros da Fundacdo da Escola
de Medicina e Cirurgia de Uberlandia (FEMECIU), funcionando anexa a Escola de
Medicina'* (STUTZ, 2009, p. 62).

GURA 1 — Prédio da Escola Técnica de Satde da Universidade Federal de Uberlandia
Fonte: ESTES, 2012a.

¥ A inauguracdo da Escola de Medicina ocorreu em 1968, e contou com a presenca do Presidente da Republica
Arthur da Costa e Silva e do Chefe da Casa Civil, Rondon Pacheco (STUTZ, 2009, p. 80).
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Nos anos iniciais do curso, foi registrado um numero consideravel de evasdo,
motivado pelo baixo poder aquisitivo das familias, por ndo poder arcar com despesas
(mensalidade, transporte e alimentacdo), essa situacdo foi amenizada somente apos a escola
integrar-se a Universidade Federal de Uberlandia, com a extingdo das taxas cobradas
(STUTZ, 2009, p. 142).

Apos a federalizacdo da Universidade de Uberlandia,*

a ETECC integrou-se a
Universidade Federal de Uberlandia, e em 1984, alterou 0 nome passou a ser chamada Escola
Técnica de Segundo Grau da Universidade Federal de Uberlandia, ganhou espaco fisico no
bloco E campus Umuarama da UFU (FIG. 1).

Em 1988 a escola passa a oferecer além do Curso Técnico em Enfermagem mais dois
cursos; Curso Técnico em Patologia Clinica e Higiene Dental. E, somente em 30 de setembro
de 1991, passou a ser denominada Escola Técnica de Saude da Universidade Federal de
Uberlandia (ESTES/UFU),™ que permanece nos dias atuais.

Segundo Faleiros (1997, p. 59-60), em 04 de abril de 1971 em Assembléia Geral da
Faculdade de Medicina e Cirurgia de Uberlandia, foi discutida a intencdo de criar uma escola
para Auxiliares em Enfermagem, porém, por sugestdes de enfermeiras supervisoras optaram
pela instalagdo de um Curso Técnico em Enfermagem. De acordo com o atual Plano de Curso
da ESTES (2012i, p. 3), somente a partir de 1985, a escola passou a oferecer o Curso Auxiliar
de Enfermagem.

Sobre a origem da criacdo do Curso Técnico em Enfermagem no municipio de
Uberlandia, pode-se dizer que teve apoio de Jodo Fernandes de Oliveira'’, havia interesse pela
criacdo de cursos na area da enfermagem, com objetivo de atender o hospital escola. Nessa
época ja existia no municipio o Hospital de Clinicas, laboratérios, hospitais e clinicas da rede
particular, e necessitava de técnicos qualificados para atuar na area da salde.

A Escola Técnica de Satde®® passou a funcionar no prédio do bloco 4K, campus
Umuarama, inaugurado em 5 de julho de 1996. Atua em cursos na area da saude. Oferece
Curso Técnico em Enfermagem, Analises Clinicas, Protese Dentaria, Saiude Bucal, Controle
Ambiental e Meio Ambiente. Alem dos Cursos Emergenciais para Habilitacdo dos

profissionais da area da enfermagem e analise clinica.

5 A Federalizacéo da Universidade de Uberlandia ocorreu no ano de 1978, por meio do Decreto n. 6532.

16 Recebe 0 nome de Escola Técnica de Satde da Universidade Federal de Uberlandia, por meio da resolucéo n.
9/91.

7 Médico-membro Fundador da Fundagdo Escola de Medicina e Cirurgia de Uberlandia, conforme Art. 14 da
Assembleia Geral de 22/6/1966. http://www.famed.ufu.br. Acesso em: 07/11/2012.

18 O trabalho realizado por Beatriz Lemos Stutz (2009) traz um estudo detalhado sobre a génese da ESTES/UFU.


http://www.famed.ufu.br/
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FIGURA 2 — Bloco 4 K, prédio da Escola Técnica de Salde
Fonte: UFU, 2012a.

Desde a sua criacdo, a Escola Técnica de Saude vem desempenhando uma
importante funcdo ndo s6 para o municipio de Uberlandia, mas para toda a regido do
Tridangulo Mineiro e Alto Paranaiba, contribuindo para a formacao de profissionais na area de
salde (STUTZ, 2009). Atualmente, o ingresso aos cursos oferecidos pela Escola Técnica de
Salde, se da por meio de processo seletivo realizado anualmente, tendo como responsavel a
Diretoria de Processos Seletivos da UFU (DIRPS/UFU). Para o ano 2013 o numero de
candidatos por vaga é 4,97 para o Curso Técnico em Enfermagem (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE UBERLANDIA, 2012).

1.7 Laboratério do Curso Técnico em Enfermagem

A imagem a seguir retrata o local em que acontece o estagio na ESTES, o qual
apresenta duas modalidades, um é integrante da matriz curricular obrigatério que ndo deve ser
confundido como emprego, ficando a supervisdo sob responsabilidade dos professores da
ESTES. E outro, ndo obrigatério, remunerado.
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FIGURA 3 — Laboratério de Técnicas do Curso Técnico em Enfermagem da Escola Técnica de Salude da
Universidade Federal de Uberlandia
Fonte: ESTES/UFU, 2012a.

O estagio remunerado é desenvolvido no Hospital de Clinicas da UFU e foi criado
com objetivo de atender uma necessidade de mao de obra do HC que ndo possuia funcionarios
suficientes para atender a demanda, além de possibilitar fonte de renda e aprendizado aos
futuros profissionais nessa modalidade; a supervisdo dos alunos é realizada pelos enfermeiros
da unidade. A carga horéria de estagio permitida pela Universidade é de vinte horas semanais.
Nessa modalidade o aluno vende sua forca de trabalho. Em qualquer uma das modalidades, o
estdgio € um momento importante para o aluno, espago para orientagdo e formacao
supervisionada (STUTZ, 2009, p. 143).

Quando se trata de estdgio, ndo se pode negar a importancia desse componente
curricular para o desenvolvimento do futuro profissional, nesse momento o aluno tem
oportunidade de adquirir confianga e seguranga na execucdo das técnicas, além do contato
com a equipe multiprofissional, pacientes e familiares. O saber fazer para os alunos do Curso
Técnico em Enfermagem é fundamental, geralmente, um ponto fragil do estagio, seja
obrigatorio ou remunerado, diz respeito aos conflitos nas relagdes do cotidiano. Segundo o
Plano de Curso da ESTES (2012i, p. 9),
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O Estagio sera concomitante ao desenvolvimento do mddulo 3, sendo realizado no
Hospital de Clinicas da Universidade Federal de Uberlandia, Unidades de
Atendimento Integrado e Unidades basicas de Saude da Prefeitura Municipal de
Uberlandia, instituicGes comunitarias e filantropicas e afins bem como instituicdes
particulares conveniadas.

No caso do Curso Técnico em Enfermagem da ESTES, o estagio curricular
supervisionado é compulsério, em conformidade com o Oficio Curricular do COREN-MG
09/2004, que comunica a decisdo liminar “Obrigatoriedade” do Estagio Supervisionado
conforme Resolucdo 07/77, a carga horéaria destinada ao estagio é acrescida na carga horaria
total do curso para conclusdo. O Estagio Supervisionado atualmente prevé 400 horas para
Auxiliar de Enfermagem e 600 horas para Técnico em Enfermagem (ESTES, 2012h).

Quanto & avaliacdo, esta € realizada de forma continua e cumulativa, podendo
ocorrer por meio de: observacdo sistematica dos alunos nos aspectos cognitivo e afetivo;
Auto-avaliacdo; Andlise das producdes individuais e coletivas dos alunos; A avalia¢do podera
acontecer de variadas formas, seguindo os critérios estabelecidos entre o0s agentes
participantes do processo. Caso detectado, dificuldade de aprendizagem, o aluno é conduzido
a estudos de recuperacdo paralela. O resultado serd expresso em conceitos A, B e C, sendo
que: a) quando os objetivos forem plenamente alcancados; b) quando os objetivos forem
parcialmente alcancados; ¢) quando os objetivos forem considerados insuficientes.

Segundo o Plano de Curso da ESTES/UFU o professor para emitir um conceito
observa: pontualidade, responsabilidade, interesse, organizacdo, higiene pessoal, higiene
ambiental, relacionamento aluno/professor, relacionamento aluno/paciente, relacionamento
aluno/aluno, participacdo, pontualidade dos trabalhos, uso de equipamento de protecao,
trabalho em equipe e frequéncia. No final de cada médulo o Conselho de Classe chegara a
um consenso sobre a situacdo do aluno observando o Processo de Formacéo e os resultados
obtidos nas competéncias, definindo se o0 aluno esta apto ou ndo para prosseguir nos estudos
do médulo seguinte ou para receber certificagdo (ESTES, 2012i).

No capitulo seguinte, discorre-se sobre a origem, principais conceitos e teorias de
curriculo, com énfase no curriculo por competéncias e a educacdo profissional, por fim, o

curriculo do Curso Técnico em Enfermagem da ESTES/UFU.
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Capitulo 2

CURRICULO DA EDUCACAO PROFISSIONAL TECNICA DE
NIVEL MEDIO EM ENFERMAGEM

Este capitulo tem como propdsito desenvolver uma descricdo sobre o processo
historico que envolve o curriculo escolar de modo geral e sua articulagdo a educacdo
profissional por competéncias. Serdo abordados inicialmente alguns conceitos e teorias
considerados relevantes. Esta apresentacdo tedrica sobre o curriculo torna-se importante,
tendo em vista que esta pesquisa busca analisar as matrizes curriculares do Curso Técnico em
Enfermagem da Escola Técnica de Saude da Universidade Federal de Uberlandia enquanto
instrumento de formac&o de profissionais de nivel médio na area da salde.

O Projeto Politico Pedagdgico escolar guia o trabalho do professor, por isso é visto
como um dos elementos importante na educacgéo institucionalizada. Um dos primeiros estudos
sobre esse componente do sistema educacional é o de Bobbitt,*® que publicou The curriculum
(O curriculo) em 1918. Nessa obra, ele propde que a escola funcione como empresa ou
industria. Seu modelo curricular convergia ao modo de producdo fabril. O objetivo era
preparar o aluno para a vida produtiva (SILVA, 2011, p. 12).

Segundo Franklin (2004, p. 193), Bobbitt desenvolveu sua teoria de curriculo com
base em principios cientificos da administracdo que o engenheiro Frederick Winslow Taylor
articulou no principio do seculo XX, no propoésito de tornar a inddstria dos Estados Unidos
mais eficiente. Para tanto, para isso ocorrer, o principio-chave era a nocdo de que a cada
operario fosse atribuida uma tarefa produtiva bem elaborada a ser executada num prazo dado
e segundo procedimentos pré-definidos. Nessa dptica, ainda a luz de Franklin (2004, p. 194),
os procedimentos para o planejamento curricular supunham identificar atividades especificas
que os adultos executavam ao cumprir suas atividades ocupacionais, cidadas, familiares,
dentre outras previstas em seu papel social; aquelas resultantes dessa identificagdo seriam os
objetivos do curriculo. Para Bobbitt, o curriculo abrangia as experiéncias escolares que 0s
educadores construiam para habilitar os alunos a cumprir tais objetivos. Destes, alguns eram
mais gerais e representavam o conhecimento que as criangas precisavam ter, a fim de se

prepararem para assumir responsabilidades como adultos e cidaddos; outros objetivos eram

19 Nascido numa comunidade de menos de mil habitantes no sudeste do estado de Indiana, Bobbitt (1876-1956)
se graduou Universidade de Indiana e passou a lecionar, primeiramente em escolas rurais do estado, depois na
escola normal em Manila, nas Filipinas. Apés se doutorar na Universidade Clark, em 1909, juntou-se ao corpo
docente da Universidade de Chicago, onde se aposentou, em 1941. Como parte de seus deveres universitarios
Bobbitt fez pesquisas sobre sistemas educacionais, em particular a adequagdo de seus curriculos (FRANKLIN,
2004, p. 192).
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mais especificos e apontavam habilidades de que os jovens necessitavam, no sentido de se
preparar para ocupacoes especializadas proprias dos adultos na sociedade moderna. O legado
de Bobbitt incide em quatro pontos segundo Franklin (2004, p. 193-194):

e objetivos educacionais como ponto de partida para o curriculo — isso porque o
conteudo curricular ndo estava evidente nas disciplinas tradicionais, logo tinham
de derivar de objetivos convergente para as fun¢bes do trabalho dos adultos e
para a cidadania (a relevancia da educacdo estaria na preparacdo oferecida as
criangas para viverem como adultos);

e elaboracdo do curriculo numa base cientifica — sua abordagem embasou o
trabalno de numerosos educadores ao longo dos século ao definirem
procedimentos para elaborar cursos escolares; diferenciacdo curricular — tinha
de haver um curriculo, por exemplo, para estudos académicos, preparatorios e
profissionalizantes;

e reconhecimento do curriculo como instrumento de controle social na sociedade
moderna — para ele, a escola cabia incutir nos jovens as habilidades, o
conhecimento e as crengas necessarias a vida numa sociedade urbana, industrial e

cada vez mais heterogénea como a Estados Unidos no inicio do século passado.

Apple (1982) reitera esses vinculos entre curriculo e economia, pois desenvolveu
seus estudos sobre o curriculo em associacdo como 0s interesses sociais € econdmicos das
empresas, das quais advieram estruturas econémicas a ser incorporadas na politica
educacional, como a ideia de que a hierarquia empresarial se vale do poder detido pelo
individuo ocupante do maior cargo. Tempos depois, essa concep¢do embasou a atuacao de
influentes especialistas em curriculo. Segundo ele, o curriculo surgiu para hierarquizar
socioculturalmente as empresas; “[...] historicamente, a teoria e desenvolvimento do curriculo
estdo fortemente ligados e influenciados por necessidades e mudancgas econdémicas e [...] por
uma noc¢ao muito interessante do que deveria ser a “comunidade ideal” (APPLE, 1982, p.
105). Nesse caso, “[...] se devemos entender por que o conhecimento de apenas alguns grupos
foi primeiramente representado nas escolas [...]” (APPLE, 1982, p. 97), entdo convém
compreender, primeiramente, “[...] os interesse sociais que em geral orientam a selegdo e a
organizagdo do curriculo”. Isso porque, diz Apple (1982, p. 98), “[...] as escolas ndo
controlam apenas pessoas; elas também ajudam a controlar os significados”.

Lopes e Macedo (2002, p. 13-14) explicam que as primeiras preocupagfes com 0

curriculo no Brasil tiveram inicio
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[...] apenas na década de 80, com o inicio da redemocratizacdo do Brasil e o
enfraquecimento da Guerra Fria, a hegemonia do referencial funcionalista norte-
americano foi abalada. Nesse momento ganham for¢a o pensamento curricular
brasileiro e as vertentes marxistas. Enquanto dois grupos nacionais — pedagogia
historico-critica e pedagogia do oprimido — disputavam hegemonia nos discursos
educacionais e na capacidade de intervencdo politica, a influéncia da producdo da
lingua inglesa se diversificava, incluindo autores ligados & Nova Sociologia da
Educacéo inglesa e a traducdo de textos de Michael Apple e Henri Giroux. Essa
influéncia ndo mais se fazia por processos oficiais de transferéncia, mas sim
subsidiados pelos trabalhos de pesquisadores brasileiros que passavam a buscar
referéncias no pensamento critico. Esse processo menos diferenciado de integracédo
entre 0 pensamento curricular brasileiro e a producdo internacional permitia o
aparecimento de outras influéncias, tanto da literatura de lingua francesa quanto dos
tedricos do marxismo europeu.

No Brasil, até os anos 1980 praticamente todas as propostas curriculares, foram
elaboradas de acordo com o modelo proposto por Tyler, um curriculo centrado em
competéncias, mostrando que a no¢do de competéncia no processo de formacdo profissional
no Brasil é recente (LOPES; MACEDO, 2011, p. 43).

De fato o curriculo ndo é questdo pacifica, fechada, pronta, acabada. Como se trata
de um instrumento historico submete-se a subjetividade de quem o define e 0 manuseia.
Talvez por este motivo tenha se tornado objeto de muitas teorias, as quais passaram a
subsidiar e nortear o conhecimento tido como importante para compor o curriculo adotado

pela escola.

2.1 Sobre a origem do curriculo

Ao considerar a importancia do curriculo escolar, a discussao sobre a origem deste
termo conta com contribui¢des de Tomaz Tadeu da Silva (2011, p. 21) ao apontar que “O
termo curriculum, entretanto, no sentido que hoje lhe damos, s6 passou a ser utilizado em
paises europeus como Franga, Alemanha, Portugal muito recentemente, sob influéncia da
literatura educacional americana”. Para Ivor Goodson (1995), o termo curriculo se apresenta
como uma forma de organizar e controlar os ideérios da formacdo, tendo surgido a partir da
escola calvinista, entre escoceses e holandeses.

Lopes e Macedo (2011, p.41), sobre a definicdo de curriculo dizem que “[...] € uma
pratica de poder, mas também uma pratica de significacdo, de atribuicdo de sentido. Ele
constroi a realidade, nos governa, constrange nosso comportamento, projeta nossa identidade,
tudo isso produzindo sentidos”.

Ainda segundo Silva (2011, p. 23), antes de Bobbitt, John Dewey tinha escrito, em

1902, um livro que trazia a palavra “curriculo”, porém Dewey estava mais preocupado com a
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construcdo da democracia do que com o funcionamento da economia. Em contraste com
Bobbitt, ele considerava importante levar em conta, no planejamento curricular, os interesses
e as experiéncias das criancas e jovens. Para Dewey, a educacdo ndo era tanto uma preparacao
para a vida ocupacional adulta, mas um local de vivéncia e préatica de principios democraticos.

Ao fazer referéncia ao modelo proposto por Bobbitt, Silva (2011, p. 23) ressalta que:

O modelo de Bobbitt estava claramente voltado para a economia. Sua palavra-chave
era “eficiéncia”. O sistema educacional deveria ser tdo eficiente quanto qualquer
outra empresa econdmica. Bobbitt queria transferir para a escola 0 modelo de
organizacdo proposta por Frederick Taylor. Na proposta de Bobbitt, a educacdo
deveria funcionar de acordo com os principios da administracao cientifica propostos
por Taylor.

Percebe-se que, desde os primdrdios, o curriculo (como se conhece na
contemporaneidade) tem uma funcdo de controle, sobre os saberes escolares. Parece ser
consensual, entre estudiosos da educacdo, a ideia de que a palavra curriculo deixa entrever
imprecisdo conceitual quando empregada no contexto educacional-escolar. Ha quem afirme
que as defini¢des de curriculo sdo tdo numerosas quanto séo os filosofos da educacéo e quem
diga que esta longe o consenso tedrico relativo a definicdo de curriculo, mesmo que o debate
tenha se arrastado por muito tempo: o fato é que o campo de estudos sobre o curriculo esta
repleto de conceitos dissimilares (COLLINS, O’BRIEN, 2011; HAYES, 2006; VALVERDE,
2004). Como esclarecem esses autores, o conceito de curriculo inclui concepgdes abrangentes
(tudo que acontece na escola; tudo que acontece na sala de aula; tudo que os alunos devem
aprender; todos os processos formais e informais, pelos quais o0s alunos obtém conhecimentos
e entendimento, desenvolvem habilidades e mudam atitudes e os valores, dentre outras); e
defini¢des mais restritivas (topicos definidos por exigéncias da politica educacional de dado
sistema educacional; topicos de fato trabalhados pelos professores; aprendizagem planejada,
mantida e regular, que tenha conteldo distinto e estruturado e que se processa em estagio; e
outras). Dada essa diversidade conceitual, um estudo sobre mudanca curricular como este

ficaria lacunar, se ndo retomasse, brevemente, o conceito de curriculo escolar.

2.2 Conceito de curriculo

E provavel que o debate incessante sobre o curriculo derive, também, da
possibilidade de que dado conteddo curricular reflita ndo um determinado objetivo
educacional, mas o poder de algum grupo social dominante com forca para estabelecer o
contetido da educacdo. Por exemplo, é plausivel supor que praticas de adoracdo satanista ndo

componham o contetdo curricular de uma escola de base catolica. Esse poder de veto de
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grupos de interesse de uma certa sociedade aponta para o que se chama de curriculo implicito:
a mensagem ndo planejada, talvez ndo intencional, transmitida aos alunos nos
estabelecimentos educacionais sob os auspicios de instituicbes sociais como a lIgreja, o
Estado, as Forcas Armadas, a organizacéo sindical, os movimentos de luta, e assim por diante.

Segundo Silva (2011, p. 78-79), o conceito de curriculo oculto foi utilizado pela

primeira vez por Philip Jackson, em 1968, no livro Life in classrooms; noutras palavras:

O curriculo oculto é constituido por todos aqueles aspectos do ambiente escolar que,
sem fazer parte do curriculo oficial, explicito, contribuem, de forma implicita, para
aprendizagens sociais relevantes. [...] sd8o0 fundamentalmente atitudes,
comportamentos, valores e orientagdes que permitem que criangas e jovens se
ajustem da forma mais conveniente as estruturas e as pautas de funcionamento,
consideradas indesejaveis, da sociedade capitalista [...] o curriculo oculto ensina, em
geral, o conformismo, a obediéncia, o individualismo.

O curriculo oculto ensina por meio de rituais, regras, regulamentos e normas. Na
perspectiva critica as atitudes, comportamentos e valores transmitidos através do curriculo
oculto sdo vistas como indesejaveis na medida em que moldam os alunos para se adaptar a
sociedade capitalista. Silva (2011) nos alerta que numa era neoliberal de afirmacdo explicita
da subjetividade e dos valores do capitalismo, ndo existe mais muita coisa oculta no curriculo.
Com a ascensao neoliberal, o curriculo tornou-se assumidamente capitalista.

O curriculo deve ser visto como algo que tem de valer para a vida do aluno apds sua
formacdo escolar; isto €, para sua atuacdo na realidade social. No caso do curriculo de um
curso de formacao técnico-profissional em enfermagem, isso significa assegurar a realizacdo
do aluno como profissional apto a entrar no mercado de trabalho e se inserir no processo
produtivo como cidadéo.

Escolhas relativas ao conteddo que os alunos devem assimilar nas instituicdes
educacionais, e que, por isso mesmo tem motivado muito debate (WINCH; GINGELL; 2007,
p. 58-61). A parte a ideia de prescricdo, esses autores sugerem, como ponto-chave a
compreensdo do que seja curriculo, entendé-lo em sua relacdo com os objetivos da educacao;
nesse caso, o curriculo seriam atividades planejadas para cumprir dado objetivo do ponto de
vista do conteudo a ser trabalhado em funcdo do conhecimento a ser construido e das
habilidades e atitudes a ser estimuladas. Eles esclarecem que, em seu todo, o curriculo
abrange o conteudo e a estruturacdo de dada disciplina, por exemplo, Prestacdo de Primeiros
Socorros no caso do curriculo aqui estudado, e o tempo previsto para que tal conteddo seja

aplicado em 20 horas-aula.
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Para Sacristan (2007, p. 148) toda conceituacdo é importante considerar, em primeiro
lugar, o estudo do curriculo deve servir para oferecer uma visdo da cultura que se da nas
escolas, em sua dimensdo oculta e manifesta, levando em conta as contradicdes em que se
desenvolve; em segundo lugar, trata-se de um projeto que s6 pode ser entendido como um
processo historicamente condicionado, pertencente a uma sociedade, selecionado de acordo
com as forgas dominantes nela, mas ndo apenas com capacidade de reproduzir, mas também
de incidi nessa mesma sociedade; em terceiro lugar, o curriculo € um campo no qual
interagem ideias e praticas reciprocamente; por ultimo, como projeto cultural elaborado,
condiciona a profissionalizacdo do docente e é preciso vé-lo como uma pauta com diferente
grau de flexibilidade para que os professores/ as intervenham nele.

Nesse caso, o curriculo de uma instituicdo educacional seria 0 percurso entre a escola
e a sociedade, entre 0 sujeito e a cultura, entre o ensino e a aprendizagem. Isto é, seria um
item primordial ao desenvolvimento educacional discente. No dizer de Solange Zotti (2012),
curriculo deriva do latim scurrere e se refere a ideia de curso, carreira, percurso a ser
realizado. Portanto, essa pesquisadora reitera a afirmacédo daquele tedrico, embora divirjam na
grafia da palavra latina de que deriva o vocabulo em portugués. Também essa autora esclarece
que curriculo refere-se um plano estruturado de estudos. No campo pedagogico, assegura
Zotti (2012), curriculo implicou, por tradicdo, uma relacdo de disciplinas cujo conteudo é
organizado numa sequéncia logica e com previsdo de tempo para que seja trabalhado (matriz
curricular). Nesse caso, tal conotacao tem vinculos fortes com a ideia de plano de estudos, isto
é, conjunto de disciplinas a ser trabalhadas em dado curso, em dada série e em determinado
tempo.

Como se &, essas afirmagdes reiteram o que dizem Winch e Gingell (2007, p. 58-61)
citados h& pouco; assim como estes reforcam a afirmacéo de Forquin (1999, p. 22) de que a

nog&o escolar de curriculo como,

[...] programa ou um conjunto [..] continuo de situagdes de aprendizagem
(“learning experiences”) as quais um individuo vé-se exposto ao longo de um dado
periodo [um curso] [...] designard menos um percurso efetivamente cumprido ou
seguido por alguém do que um percurso prescrito para alguém. [...]. (Grifo nosso).

Posto isso, a nocdo de curriculo escolar mostra ser ainda uma questdo aberta.
Para nos, nao teria como ser de outra forma, pois se trata de elemento que compde a
educacdo escolar, por sua vez, um construto histérico-cultural permeado por interesses
de grupos sociais distintos que tomam o poder de tempos em tempos e buscam manté-lo
a todo custo. Com efeito, (GRUNDY, 1987 apud SACRISTAN, 2008, p. 14) vé o
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curriculo ndo como conceito, como uma abstracdo “[...] que tenha algum tipo de
existéncia fora e previamente a experiéncia humana [...]”; mas como “[...] modo de
organizar uma série de praticas educativas”. Para Antdnio Flavio Moreira e Tomaz

Tadeu da Silva (2009, p. 78).

O curriculo ndo é um elemento inocente e neutro de transmissdo desinteressada de
conhecimento social. O curriculo esta implicado em relagdes de poder, o curriculo
transmite visGes sociais particulares e interessadas, o curriculo produz identidades
individuais e sociais particulares.

Talvez por isso, o curriculo tenha sido objeto de muitas teorias, que subsidiam e
norteiam o conhecimento tido como importante para comp6-lo. Todavia, se as teorias podem
afetar o sistema educacional ao determinarem a concepcdo de escola, ensino e docéncia, ou
entdo, alterar o curriculo mediante acréscimo ou supressdo de conteudos, cabe salientar que
podem modificar pouco a pratica pedagdgico-docente, pois esta se vincula mais a vontade de

seus agentes do que a determinantes externos.

2.3 Curriculo como objeto de estudos tedricos: uma possibilidade

Segundo Zotti (2012), a nocdo de curriculo mudou de plano de estudos para a ideia de
totalidade de experiéncias vivenciadas pelo aluno sob a orientacdo da escola e conforme seus
interesses. Representantes de renome dessa visdo de curriculo, diz essa autora, incluem
Dewey e Kilpatrick, cujas ideias ajudaram a desenvolver as teorias progressivistas. Originadas
no século XVIII, tais teorias constituiram uma tentativa de dar solucdo a problemas
socioeconémicos resultantes da urbanizacdo e industrializacdo nos Estados Unidos no final do
século XIX e inicio do século XX. Noutros termos, a escola cabia resolver problemas sociais
de amplitude, e isso significou desviar o foco de curriculo para a forma de organizacdo das
atividades escolares, tendo em vista as experiéncias, as diferencas individuais e 0s interesses
discentes.

No dizer de Silva (2011, p. 22), as ideias de Bobbitt surgiram num momento em que
se buscava entender a escolarizacdo macica. Segundo afirma Zotti (2012) essa ideia de
construcdo cientifica do curriculo, para desenvolver aspectos da personalidade adulta tidos
como desejaveis, especificar objetivos e conteldos correspondentes e, sobretudo, ater-se ao
como fazer e controlar o processo educativo, aponta para a racionalidade instrumental e
técnica, que, no Brasil, deu origem ao que se conhece como tecnicismo.

Contudo, se a vida social se faz presente na escola, porque esta traduz em seu interior

a sociedade que lhe é externa, ndo se pode esquecer de que hd uma vida social intraescolar
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guiada por uma hierarquia peculiar, visto que tem sujeitos especificos: aluno e professor.

Logo, o curriculo deveria se caracterizar a vida em sala de aula.

2.4 Teorias do curriculo

Dos estudos de Bobbitt aos estudos de Apple, o curriculo se firmou como objeto
complexo das teorias que permeiam o campo da educagdo, a exemplo da pedagogia da
sociologia, dos estudos culturais, e mesmo da especulacdo filoséfica. Segundo Sacristan
(2008, p. 37), as teorias curriculares “[...] se convertem em mediadores ou em expressoes da
mediacdo entre o pensamento ¢ a a¢ao em educagdo”. Se assim o for, entdo, cabe toma-las
como algo que subsidia a atribuicdo de relevancia para 0s conhecimentos que vdo compor o
curriculo escolar.

No dizer de Silva (2011, p. 16), as teorias do curriculo podem ser agrupadas em
tradicionais, criticas e pos-criticas. Destas, diz ele [...] as teorias criticas sdo teorias de
desconfianga, questionamento e transformacéo radical (SILVA, 2011, p. 30). Ainda na Gptica
desse autor, as teorias criticas e as pos-criticas, em contraste, argumentam que nenhuma teoria
¢ neutra, seja cientifica ou desinteressada; antes, “[...] esta, inevitavelmente, implicada em
relagdes de poder” (SILVA, 2011, p. 16). Porque selecionar € exercer poder, justamente, a
questdo do poder é que vai determinar qual conhecimento é considerado Gtil para compor o
curriculo de determinada instituicdo de ensino. No quadro abaixo Silva (2011, p. 17) destaca

0s principais conceitos de cada teoria de curriculo.

QUADRO 3
Teorias de Curriculo e Conceitos
Teorias tradicionais \ Teorias criticas \ Teorias pos-criticas

Ensino Ideologia Identidade, alteridade,
Aprendizagem Reproducdo Cultural e Social diferenca
Avaliacéo Poder Subjetividade
Metodologia Classe Social Significagdo e discurso
Didatica Capitalismo Saber-poder
Organizacao Relacdes sociais de producéo Representacdo
Planejamento Conscientizacdo Cultura
Eficiéncia Emancipacéo e Libertacdo Género, etnia, raca, sexualidade
Objetivos Curriculo Oculto Multiculturalismo

Resisténcia

Fonte: SILVA, 2011, p. 17.

Segundo Silva (2011, p. 16), as teorias tradicionais diferem das teorias criticas e pos-
criticas, pela questdo do poder. As teorias tradicionais se preocupam com a organizacao,

aceitam facilmente o status quo sobre os conhecimentos e saberes dominantes. Ja as teorias
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criticas e pds-criticas ndo se limitam a perguntar o que, mas por que ensinar um conhecimento
e ndo o0 outro estdo atentas com as conexdes entre saber, identidade e poder.

Silva (2011, p. 185), assegura que a teoria critica “[...] tem contribuido para aumentar
nossa compreensao sobre as intimas e estreitas relacdes entre conhecimento, poder e

identidade social”. Mais que isso, consiste em desenvolver,

[...] formas de melhor organizar experiéncias de conhecimento dirigidas a producéo
de formas particulares de subjetividade: seja o sujeito conformista e essencializado
pelas pedagogias tradicionais, seja o sujeito “emancipado” e “libertado” das
pedagogias progressistas.

Das teorias critica as pos-criticas, esta patente a ideia de que teoria alguma é neutra,
pois estd implicada em relacGes de poder, porque selecionar, escolher e prescrever, é exercer
poder. As teorias do curriculo, tendo decidido quais conhecimentos devem ser selecionados,

buscam justificar o porqué esses conhecimentos e nao aqueles devem ser selecionados.

No fundo das teorias do curriculo esta, pois, uma questdo de “identidade” ou de
“subjetividade”. [...] Nas discussdes cotidianas, quando pensamos em curriculo
pensamos apenas em conhecimento, esquecendo-nos de que o conhecimento que
constitui o curriculo estd inextricavelmente, centralmente, vitalmente, envolvido
naquilo que somos, naquilo que nos tornamos: na nossa identidade, na nossa
subjetividade. (SILVA, 2011, p. 15).

Segundo Zotti (2012), as concepcdes tradicionais e as criticas influenciaram,
sobremaneira, 0 debate e os estudos sobre o curriculo no Brasil. Essa autora informa que a
visdo escolanovista marcou o pensamento educacional a partir dos anos 1920 e que a
concepcao tecnicista se consolidou nos anos 60 e 70. Os efeitos dessas posi¢coes — diz essa
autora — traduziram-se na tentativa de adaptar a escola e o curriculo a ordem capitalista,
seguindo os principios da racionalidade e da eficiéncia, isto é, a selecdo e organizacdo de
conteudos e atividades e o planejamento rigoroso, fundado em teorias do processo de ensino e
aprendizagem.

Zotti (2012) relata que, nos anos 70, a teoria critica surgiu no campo de estudos sobre
curriculo nos Estados Unidos e na Inglaterra. Criticos das injusticas e desigualdades sociais,
o0s tedricos viram a escola e o curriculo como reprodutores da estrutura social injusta e
desigual e apontaram caminhos para alinha-los aos interesses de grupos oprimidos.
Parafraseando Moreira (1990), nessa década, intensificou-se a intengdo de compreender mais
0 processo curricular, a fim de situa-lo historicamente e delinear os determinantes de natureza
ndo educacional, propriamente dita, na concepc¢édo e formulagdo do curriculo, a época, pouco

analisadas. Essa tentativa resultou em certos questionamentos ao conhecimento privilegiado
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pela escola; a quem domina tal conhecimento; & escolha de dado saber, e ndo de outro; e a
quem essa escolha favorece.

Do ponto de vista da sociologia da educacdo, Zotti (2012) discute que duas correntes
tém sido mais prevalentes no Brasil, quando se trata dos estudos criticos sobre o curriculo.
Uma é a sociologia do curriculo, originada nos Estados Unidos e cujos representantes mais
conhecidos sdo Michael Apple e Henry Giroux?®. Esta linha salienta as relages entre
curriculo e interesses sociais mais amplos, em oposicdo ao tecnicismo prevalente até entdo. A
teorizacao enfoca a selecdo, organizacdo e distribuicdo do conhecimento como acdes parciais
e de interesse, porque atendem a grupos de poder econdmico que, ao imporem sua cultura,
conhecimentos que lhe sdo proprios, viabilizam modos formas de oprimir e dominar dos
grupos sem projecdo econémica.

A outra corrente de estudos curriculares sociolégicos € a nova sociologia do
curriculo, surgida na Inglaterra e que tem Michael Young como representante central; essa
linha nasceu do esforgo de socidlogos britanicos para redefinir os rumos da sociologia da
educacdo a partir dos anos 60 a luz da fenomenologia e do neomarxismo (ZOTTI, 2012). De
acordo com Moreira (1990), Young tratou das origens, do desenvolvimento e das
contribuic6es do curriculo, cuja selecdo e organizacdo supdem conhecimentos disponiveis em
dado momento e as quais envolvem escolhas conscientes e inconscientes. Nesse processo, um
curriculo ndo tem validade essencial e reflete a distribuicdo de poder na sociedade.

Para Young, segundo Moreira (1990), encontram-se nos curriculos conhecimentos
mais ou menos estratificados, mais ou menos especializados e mais ou menos relacionados
entre si; e tal estratificacdo do conhecimento ele relaciona com a estratificagdo social: que
critérios tém sido usados, em dada sociedade, para atribuir valores distintos e a conhecimentos
diferentes? Como relacionar esses critérios e a estratificacdo dai resultante com as
caracteristicas da estrutura social?

Nesse sentido, Moreira (1990) apresenta algumas conclusGes. Em primeiro lugar,
para o professor, maior status & associado com o0 ensino de conhecimentos que sao

formalmente avaliados; ensinados as criancas mais capazes; e ensinados em turmas

2% Michael Apple é professor permanente da Universidade de Wisconsin (Madison) e autor de algumas das obras
mais importantes do Curriculo nas Ultimas décadas, como Ideologia e curriculo, Educacdo e poder, Professores e
textos e A escola democrética. De inspiracdo gramsciana, o autor € um dos representantes da reconceptualizacéo
do campo do Curriculo nos Estados Unidos, junto com William Pinar, e exerce grande influéncia nos estudos
curriculares brasileiros (LOPES; MACEDO, 2011, p. 256). Henry Giroux é Norte-americano, atualmente é o
presidente do ensino secundario da Pennsylvania State University. Juntamente com figuras como Peter McLaren,
Joe Kincheloe e Steinberg Shirely. Muitos de seus trabalhos foram publicados no Brasil, como: Escola critica e
politica cultural; Pedagogia radical e Teoria critica e resisténcia em educagdo (LOPES; MACEDO, 2011, p.
265).
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homogéneas e que apresentem bom rendimento. Em segundo lugar, os conhecimentos
socialmente mais valorizados parecem caracterizar-se por apresentarem carater literario;
serem fundamentalmente abstratos; ndo se relacionarem com a vida cotidiana e a experiéncia
comum; e serem ensinados, aprendidos e avaliados de modo, predominantemente,
individualista. Em terceiro lugar, o curriculo corresponde a uma sele¢do de conhecimentos
socialmente valorizados, que responde a interesses e crencas de grupos dominantes em dado
momento. Com base nessa selecdo, definem-se sucesso e fracasso na escola. Uma selecéo
diferente — diria Young — implicaria redefinir esses rétulos. Além de questionar as relacdes
entre a estrutura de poder e curriculo, estratificagdo do conhecimento e funcdes do
conhecimento em diferentes tipos de sociedade, Young propde que os dogmas da ciéncia e da
racionalidade se tornem alvos de investigacao.

Se o desenvolvimento da teoria curricular critica, no Brasil, nos anos 80, permitiu
compreender com mais exatiddo e amplitude os vinculos entre curriculo e poder; na década de 90
— explica Zotti (2012) — a produc&o tedrica assimilou o0 pensamento que enfatiza a relagdo entre
curriculo e a construcéo de identidades e subjetividades, pois os contetdos disciplinar-escolares
sdo permeados por valores, pensamentos e perspectivas de dada época ou dada sociedade, numa
palavra, de dada cultura. Vera Maria Candau considera que “[...] ndo ha educagao que ndo esteja
imersa nos processos culturais do contexto em que se situa” (CANDAU, 2008, p. 13).

Essas consideracdes pretenderam mostrar 0 quao multifacetado é o curriculo e que as
concepcBes do que seja este se modificaram historicamente porque convergiram para
realidades sociais e tempos e espacos distintos. Por isso, tem de ser compreendido no contexto

socio-histérico que ele compde. Segundo Silva (2011, p. 150),

O curriculo tem significados que vdo muito além daqueles aos quais as teorias
tradicionais nos confinaram. O curriculo é lugar, espago, territério. O curriculo ¢
relagdo de poder. O curriculo é trajetdria, viagem, percurso. O curriculo é
autobiografia, nossa vida, curriculum vitae; no curriculo se forja nossa identidade. O
curriculo é texto, discurso, documento. O curriculo é documento de identidade.

Face ao exposto, pode-se afirmar que as diversas teorias do curriculo afetam
diretamente o sistema educativo. E ao pensar sobre curriculo para a formagéo profissional é
necessario analisar qual a concepcdo que se tem de escola, ensino e de profissional que se
deseja formar. Muitas vezes mudam os curriculos, acrescentam e retiram disciplinas, mas
pouco muda as praticas de ensino, o que deixa a desejar uma avaliagdo critica da formagéo

profissional.
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Sacristan (2008, p. 17) afirma que o curriculo, seu conteudo e as formas em que
apresenta a nos, aos professores ¢ aos alunos “[...] ¢ uma opg¢ao historicamente configurada,
que se sedimentou dentro de uma determinada trama cultural, politica, social e escolar; esta
carregado, portanto, de valores e pressupostos”. Se tais conteudos e tal apresentacdo deixam
entrever “[...] o equilibrio de interesses e forcas que gravitam sobre o sistema educativo num
dado momento [...]”, isso ndo significa que estdo isentas de conflitos porque o sistema que
fazem parte, o educacional, é conflituoso; isto é, serve a interesses distintos que se refletem na
elaboracdo curricular. Portanto, a face visivel do curriculo, a formalizacdo e a definicdo de
contetdos pré-selecionados e fechados, subjazem préticas e experiéncias cotidianas,
ideologias, crencas e valores.

Sacristan (2008) entende que o curriculo a ser proposto no presente “[...] exige
metodologias, saberes e habilidades profissionais diferentes, alterando inclusive a forma de
relacionar-se com os alunos [...]” (SACRISTAN, 2008, p. 97). Faz-se necessario entender o
curriculo de forma ampla, que contemple as reais necessidades dos alunos, 0 modo como esta

estruturado ndo tem conseguido dar conta das exigéncias do mundo atual.

2.5 Curriculo na Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional n° 9.394/96

A atual LDB causou consideraveis mudancas em todos os niveis da educacédo, a
educacéo profissional passa a ter como finalidade a preparacdo do aluno para o trabalho, de
modo a capacita-lo a se adaptar as novas condic6es de trabalho.

O art. 23 da LDB, fala sobre o processo de aprendizagem, e sobre a liberdade
para as escolas organizar o seu curriculo, desde que tenha como resultado a aprendizagem

do aluno.

A educacdo poderd organizar-se em séries anuais, periodos semestrais, ciclos,
alternancia regular de periodos de estudos, grupos ndo seriados com base na idade,
na competéncia ou em outros critérios, ou por diversas formas de organizacao,
sempre que o interesse do processo de aprendizagem assim 0 recomendar.
(BRASIL, 1996).

Atualmente, os curriculos dos Cursos Técnicos em Enfermagem devem se orientar
pela legislagéo vigente, considerando que apos o ensino médio todos os cursos fazem parte da
educacdo profissional, o que vai diferenciar € o nivel de exigéncia das competéncias, carga
horéria dos cursos, enfim, o curriculo.

A partir da LDB o conceito de competéncia vem ganhando énfase na formacao dos

profissionais da area da salde especialmente na area da enfermagem, sobretudo, ao
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estabelecer que a educagdo “tem por finalidade o desenvolvimento do educando, seu preparo
para o exercicio da cidadania e qualificacdo para o trabalho” (BRASIL, 1996). A partir desse
preceito, foram estabelecidas as orientacdes para cada nivel de ensino do basico ao superior.
Ao optar pelo modelo de competéncias na formacdo do Tecnico em Enfermagem, espera-se
que o futuro trabalhador compreenda o porqué esta sendo feito de uma forma e ndo de outra.
Quanto as reformas curriculares, essas, tém por objetivo reorientar a pratica pedagogica de
modo a transmitir conteudos disciplinares para uma pratica voltada para a construcdo de
competéncias (RAMOQOS, 2002, p. 408).

A resolugdo CNE/CEB n° 04 de 1999, instituiu as Diretrizes Curriculares
Nacionais para a Educacgéo Profissional de Nivel Técnico, sendo que o objetivo era definir
um conjunto articulado de principios, critérios e procedimentos a serem observados pelos
sistemas de ensino e pelas escolas na organizacdo e no planejamento dos Cursos de
Educacdo Profissional por areas profissionais, com competéncias gerais e carga horaria
minima de cada habilitacdo.

Para fins qualificacdo ou habilitacdo profissional, cabe a instituicdo de ensino que
oferece esse tipo de ensino estabelecer perfis profissionais de conclusdo. As éreas
profissionais, com suas respectivas caracterizagcbes e competéncias profissionais gerais do
profissional da area, com base na resolucdo CNE/CEB n° 4/99 incluiu 21 &reas profissionais
na Educacdo Profissional, entre elas a area da saude.

2.6 Curriculo por Competéncias e a educacéo profissional: limites e possibilidades

O conceito de competéncia é complexo e compreende varios sentidos. A nocdo de
competéncia estd difundida no mundo do trabalho, bem como nos cursos voltados para a

preparacgéo do trabalhador. De acordo com Neise Deluiz (1996, p. 73) esse conceito,

[...] comeca a ser utilizado na Europa a partir dos anos 80. Ndo é um conceito
preciso nem é empregado com o mesmo sentido nas vérias abordagens. Origina-se
das Ciéncias da Organizacdo e surge num contexto de crise do modelo de
organizacdo taylorista e fordista, mundializacdo da economia, exacerbagdo da
competicdo nos mercados, exigéncias de melhoria da qualidade dos produtos e
flexibilizagdo dos processos de produgdo e de trabalho. Neste contexto de crise, e
tendo por base um forte incremento da escolarizacdo dos jovens, as empresas
passam a usar e adaptar as aquisi¢Ges individuais da formag&o, sobretudo escolar,
em fungdo das suas exigéncias. A aprendizagem €é orientada para a agdo e a
avaliacdo das competéncias é baseada nos resultados observaveis.

A nocdo de competéncia foi incorporada na formacdo profissional apds a

promulgacédo da LDB e o Decreto n° 2.208/97 apesar de inUmeras criticas ao novo modelo ha
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de reconhecer o empenho da ESTES para atender ao perfil de formagdo do profissional
solicitado pela legislagéo.

Perrenoud apresenta o conceito de competéncia como a ‘“capacidade de agir
eficazmente em um determinado tipo de situacdo, apoiada em conhecimentos, mas sem
limitar-se a eles” (PERRENOUD, 1999, p. 7). Toda a¢édo profissional requer conhecimentos.
O profissional de enfermagem ao identificar as competéncias que S&o essenciais no
desempenho de seu trabalho aumenta as possibilidades de atender as demandas do paciente. A
nocdo de competéncia é composta por um conjugado de conhecimentos, atitudes, capacidades
e aptidBes que capacitam para a vida cotidiana do sujeito. As habilidades s&o capacidades que
0s sujeitos adquirem no uso de atitudes adequadas a realizagdo de tarefas e estdo relacionadas
ao saber-fazer, saber relacionar- se, saber-ser, saber-agir (KUENZER, 2000, p. 78).

O MEC no ano 2000 publica os Referenciais Curriculares Nacionais da Educacgéo
Profissional de Nivel Técnico. Sobre a organizagdo curricular o documento diz que é: “Um
desenho curricular que se mostra adequado para a area da salde é o que utiliza varios
modulos” (BRASIL, 2000, p. 213).

O Ministério da Educacdo ao elaborar os Referenciais Curriculares Nacionais da
Educacdo profissional de Nivel Técnico (2000) organizou o curriculo por funcdo e sub-
funcdo — competéncias, habilidades e bases tecnoldgicas, (vide ANEXO G) dando énfase
ao saber fazer. No que se refere, ao Curso Técnico em Enfermagem da ESTES/UFU, o
aluno ao concluir o segundo moédulo tem direito ao certificado de auxiliar de enfermagem
(vide ANEXO L), facilitando ao aluno inserir no mercado de trabalho mais cedo. E ao
concluir o terceiro mddulo tem direito ao diploma de técnico em enfermagem (vide
ANEXO M).

A nocdo de competéncia é abordada pelo Parecer CNE/CEB n° 16/99, sendo

relacionada a autonomia e a mobilidade que deve ter o trabalhador na atualidade diante da
21

(13

instabilidade no mundo do trabalho.”~ Competéncia profissional é definida como “a
capacidade de articular, mobilizar, e colocar em agdo valores, conhecimentos e habilidades
necessarios para o desempenho eficiente e eficaz de atividades requeridas pela natureza do
trabalho” (BRASIL, 1999, p. 24).

Para Roberto Sidnei Macedo (2011, p. 93) o conceito de competéncia pode ser

entendido como “um conjunto de saberes e habilidades que os aprendentes incorporam por

2L Ao ingressar no mundo do trabalho, a maioria dos alunos sente-se insegura, tensa e com alto grau de
ansiedade, uma vez que vivenciam situacdes e se deparam com duvidas em relagdo aos procedimentos técnicos,
sobre os quais ainda ndo tém dominio e que exigem grande responsabilidade (STUTZ, 1998, p. 9).
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meio da formacdo e da experiéncia, conjugados a capacidade de integra-los, utilizé-los,
transferi-los em diferentes situagdes”. Entdo, podemos dizer que as competéncias
profissionais sdo construidas ao longo da trajetéria da vida do trabalhador, devido as
experiéncias e praticas de trabalho que constroi.

A educacdo profissional passou por varias mudangas nos ultimos anos, conforme
dito anteriormente, uma delas foi em 2005, quando a nomenclatura foi alterada passando a
ser: Educacdo Profissional Técnica de Nivel Médio, de acordo com o artigo 3° da resolucéo
do Conselho Nacional de Educacdo e do Conselho de Educacdo Béasica (CNE/CEB) n°
01/2005.

Marise Nogueira Ramos (2002, p. 79) define formagao profissional como “um
meio pelo qual o conhecimento cientifico adquire, para o trabalhador, o sentido de forca
produtiva, traduzindo-se em técnicas e procedimentos, a partir da compreensdo dos
conceitos cientificos e tecnologicos basicos”. Sobre o processo de trabalho na area da saude

a autora diz que:

Apesar de a organizacdo do trabalho em salde apresentar ainda um forte
componente gerencial taylorista/fordista — baseada em postos de trabalho separados,
mas encadeados; tarefas simples e rotineiras, geralmente prescritas; intensa divisdo
técnica do trabalho com a separacdo entre concepgdo e execugdo e grande
contingente de trabalhadores semiqualificados com um minimo de possibilidade de
intervengdo autdbnoma no processo de trabalho — verifica-se, desde a década de
1980, as influéncias do planejamento estratégico e da administragdo participativa e a
preocupacdo com o maior envolvimento e comprometimento da forga de trabalho,
tendo em vista a melhoria da qualidade da assisténcia em salde.

O processo de trabalho na &rea da salde passa por constantes transformacoes,
principalmente devido as inovagdes tecnologicas. Para Marina Peduzzi (2009, p. 423), “o
‘trabalho em saude’ é sempre realizado por um trabalhador coletivo. N&o h& trabalhador de
saude que dé conta sozinho do mundo das necessidades de saude”.

A pedagogia e o curriculo do Curso de Técnico em Enfermagem devem oferecer subsidios
para que os profissionais de nivel médio desenvolvam a capacidade critica para questionar o sistema
de trabalho e as formas dominantes de representagdo, privilégios e discriminages, que tém
penalizado uns em beneficio de outros. A formacdo do Técnico em Enfermagem da énfase aos
procedimentos técnicos. Essa formacdo deve seguir o que dita a Legislacdo Federal ja citada no
corpo deste texto, as quais expressam competéncias inerentes a esta formac&o.

O mundo estd em constante mutagdo, ndo ha garantia de emprego para todos, a culpa

sempre cai sobre o sujeito que passa a ser o responsavel pelo seu fracasso ou sucesso, sua
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capacidade ou incapacidade é importante que o aluno saiba fazer e saiba também saber por
que esta fazendo de uma maneira e ndo de outra.

De acordo com a Constituicdo Federal de 1988, uma educacdo comprometida com 0s
direitos da cidadania devera contribuir para a superacédo de formas obsoletas de relacdo com o
trabalho. Durante o processo de elaboracdo da atual Constituicdo, em diversos setores
aconteceram pressoes, debates de movimentos populares, entre outros, na tentativa de garantir
leis que atendessem as questdes sociais. A educacdo foi contemplada nos artigos 6° e 206,

conforme se pode observar na lei:

Art. 6° Sdo direitos sociais a educacdo, a salde, a alimentacdo, o trabalho, a
moradia, o lazer, a seguranga, a previdéncia social, a protecdo a maternidade e a
infancia, a assisténcia aos desamparados, na forma desta Constituicao.

Art. 206. O ensino serd ministrado com base nos seguintes principios: | — igualdade
de condicgBes para 0 acesso e permanéncia na escola; Il — liberdade de aprender,
ensinar, pesquisar e divulgar o pensamento, a arte e o saber; Il — pluralismo de
ideias e de concepcBes pedagogicas, e coexisténcia de instituicbes publicas e
privadas de ensino; IV - gratuidade do ensino publico em estabelecimentos oficiais.
(BRASIL, 1988).

Ainda segundo a Constituicdo Federal de 1988, 0 acesso a educacao € considerado
um direito fundamental de todos, mas é apenas um tratado teorico, pois a aplicabilidade desta
legislacdo na préatica esta muito aquém do que realmente poderia atender as demandas sociais,
principalmente, no campo da educacdo profissionalizante. Conforme a Lei, em seu art. 205
[...] A educacdo, direito de todos e dever do Estado e da familia, sera promovida e incentivada
com a colaboracdo da sociedade, visando ao pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo
para o exercicio da cidadania e sua qualificacdo para o trabalho (BRASIL, 1988). Moreira e
Silva (2009, p. 10) explicam que: “O sucesso na vida profissional passou a requerer
evidéncias de mérito na trajetoria escolar. Ou seja, novas credenciais, além do esforco e da
ambicdo, tornam-se necessarias para se ‘chegar ao topo”.

Porém sabemos que nédo existe emprego para todos, a formacéo técnica nédo significa
garantia de emprego, ao analisarmos o trabalho Faleiros (1997), percebemos gque nos anos
iniciais do Curso Técnico em Enfermagem da ESTES/UFU tinha emprego para todos, a
situacdo hoje € mais complicada, ampliou o numero de instituicbes que oferece essa
modalidade de ensino e com um numero maior de oferta de méo de obra reduz o nimero de
vagas e consequentemente maior exigéncia das empresas.

O Decreto n° 5.154/04, ao possibilitar a oferta da Educacgdo Profissional Técnica de

Nivel Médio Integrada, revogou o Decreto n® 2.208/97, que proibia a oferta dessa forma de
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curso. Frigotto, Ciavatta e Ramos (2005, p. 1.095-1.096) fazem uma critica ao analisarem a
mudanga na legislacdo:

A manutencdo da validade das Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino
Médio e para a Educagdo Profissional, ap6s a edicdo do novo decreto, da
continuidade a politica curricular do governo anterior, marcada pela énfase no
individualismo e na formacdo por competéncias voltadas para a empregabilidade.
Reforca-se, ainda, o viés adequacionista da educacdo aos principios neoliberais.
Neste particular, reafirma-se um dos fetiches ou uma das vulgatas, insistentemente
afirmada nos oito anos de Governo Fernando Henrique Cardoso, de que no Brasil
ndo havia falta de empregos, mas de “empregaveis”. O relator, de forma inteligente
e competente, por conhecer bem o pensamento do governo passado e dos
empreséarios, acomodou o Decreto n. 5.154/2004 aos interesses conservadores,
anulando o potencial que estd em sua origem. Sob as Diretrizes Curriculares
Nacionais vigentes e um parecer que sedimenta a separacdo, as perspectivas de
mudancas substanciais de ordem conceptual, ética, politica e pedagégica, que
poderiam ser impulsionadas pelo governo, ficam cada vez mais afastadas.

Apesar de varias mudancas na legislacdo, de acordo com os autores citados ainda
permanece uma separacdo entre formacdo para 0 mundo do trabalho e formacdo para vida.
Ferretti e Silva Janior (2000, p. 64), também criticam o novo modelo curricular da Educacédo
Profissional, argumentando que a reforma da educacdo aconteceu em um processo de

“mercantilizagdo da educagdo”, a 16gica ¢ para a formagao de um profissional competente.

2.7 Curriculo do Curso Técnico em Enfermagem: um desafio

A Escola Técnica de Saude da Universidade Federal de Uberlandia optou por ofertar
0 Curso Técnico em Enfermagem a partir de 1998 na modalidade sequencial de acordo com o
Decreto n°® 2.208/97 adotou um curriculo organizado por mddulos, sendo, (1, 11 e I11), além de
alterar a matriz curricular. Sobre a modalidade adotada, tem registrado na ata do Colegiado da
Escola Técnica de Saude (2012b, p. 70-71),

[...] o colegiado optou pelo oferecimento da educagdo profissional da ESTES de
forma sequencial por considerar que, de acordo com as Diretrizes Curriculares para
a Educacdo Profissional de Nivel Técnico que pressupdem na Resolucdo CNE/CEB
n® 04/99 que: [...] A educacdo profissional integrada as diferentes formas de
educacdo, ao trabalho, a ciéncia e a tecnologia, objetiva garantir ao cidadao o direito
ao permanente desenvolvimento de aptidGes para a vida produtiva e social.

Vale ressaltar que a nomenclatura sequencial foi substituida pela nomenclatura
subsequente. De acordo com o Decreto n° 5.154/04, as instituicdes de ensino poderdo adotar
qualquer uma das formas previstas no Decreto: Integrada, Concomitante ou Subsequente. Este
n&o obriga as instituicbes de ensino a optar por uma ou outra, a institui¢cdo tem liberdade para

decidir pela modalidade que melhor atenda seus objetivos.
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Sobre o curriculo integrado, Marise Nogueira Ramos (2009, p. 117-118 apud
GADOTTI, 1995) esclarece que “[...] organiza o conhecimento e desenvolve o processo de
ensino-aprendizagem de forma que os conceitos sejam apreendidos como sistema de relacdes
de uma totalidade concreta que se pretende explicar/compreender”. A proposta de curriculo
integrado na perspectiva da formagdo dos trabalhadores na area da saude busca definir as
finalidades da educacdo escolar com referéncia as necessidades humana. Com isto, defende
que as aprendizagens escolares devem possibilitar a classe trabalhadora a compreensdo da

realidade para alem de sua aparéncia. Sobre a modalidade integrada, os autores defendem que

Pode-se considerar a modalidade integrada como uma derrota da formacdo para o
mercado, sob o prisma dos recursos humanos necessarios para a saude, a formacao
adquirida em um curso técnico para “credenciamento” a outro nivel superior pode
vir ao encontro de propostas de “deselitizagdo” de alguns cursos universitarios que
subjazem as perspectivas do paradigma do cuidado e da promocdo da saude.
(WERMELINGER,; AMANCIO FILHO; MACHADO, 2011, p. 69).

A ESTES/UFU teve a oportunidade de optar por uma das trés modalidades, previstas
no Decreto n° 2.208/97, porém fez a escolha pela modalidade subsequente, ndo resultando
praticamente uma ruptura com a modalidade. Sendo que este Curso Técnico em Enfermagem
tem a duracdo de quatro periodos sequenciais e articulados, com duracdo minima de dois
anos. As aulas sdo ministradas no turno da tarde. J& os Componentes Curriculares/Préaticas
Integradas e Estagios Curriculares obrigatorios sdo ofertados nos turnos da manha e/ou tarde
(ESTES, 2012i, p. 4-5). O Curso Técnico em Enfermagem da Escola Técnica de Salde tem

como objetivo:

A) Desenvolver no aluno conhecimentos e habilidades para o exercicio profissional
na Qualificagdo de Auxiliar de Enfermagem e Habilitagdo de Técnico em
Enfermagem;

B) Possibilitar ao aluno o desenvolvimento de competéncias basicas para auto-
realizacdo, bem como, no exercicio da cidadania;

C) Inserir no mercado de trabalho, profissionais qualificados e competentes para
atuarem nos diversos campos de prestacdo de servicos de Auxiliar e Técnico de
Enfermagem;

D) Atender e demanda de mercado de trabalho local e regional oferecendo
profissionais: responsaveis, competitivos e criativos;

E) Acompanhar a tendéncia de mercado, oferecendo profissionais aptos e receptivos
aos avancos cientificos e tecnolégicos mais eficientes e seguros, na pratica da
profissdo e atingir os objetivos fins com seguranca.

Uma vez que o objetivo da ESTES é atuar por meio de cursos e programas de
formagéo inicial e continuada de trabalhadores, a instituicdo busca ofertar capacitagéo,

aperfeicoamento e atualizacdo aos seus alunos, por meio participacdo em congressos,
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seminarios, palestras e visitas técnicas a fim de que haja melhor desenvolvimento de aptides
para a vida produtiva e social.

De acordo com Sacristan (2008, p. 14), o curriculo é que proporciona os conteudos e
valores para que os alunos melhorem a sociedade. Nesse sentido, a ESTES (UFU, 2012)

declara como sua missao:

Possibilitar ao estudante uma educacdo que integre a triplice dimensdo humana: do
Pensar, do Fazer e do Ser, por meio do permanente acesso ao conhecimento,
garantindo o desenvolvimento de suas aptiddes, tornando-o um cidaddo capaz de
criar e inovar diante das constantes transformac6es do mundo do trabalho.

O curriculo traduz o que ¢ estabelecido no contexto dos saberes e suas praticas numa
determinada fonte de formacéo profissional. Ele tem a seu favor a oportunidade de garantir a
autonomia, neste caso, do préprio curso profissionalizante assumindo o poder enquanto torna-
se um planejamento de teorias e préaticas de conhecimento. Por isso, o projeto pedagdgico de
uma instituicdo como a ESTES deve contar com a participacdo efetiva de todos,
especialmente dos docentes e alunos. Articular a discussdo em relacdo as praticas pedagogicas
é dar énfase a autonomia da instituicdo escolar que atende a um determinado tipo de publico
estudantil numa localidade onde existem determinadas diversidades culturais.

A escola, como instituicdo social, se torna cada vez mais solicitada para a
implementacdo de préaticas educativas, tendo como foco a constru¢do de uma sociedade mais
justa. A formacdo profissional ndo é tarefa facil, exige compromisso, atualizacdo e
conhecimento por parte de todos os membros envolvidos no processo educativo. Podemos
pensar que para discutir 0s conhecimentos essenciais e necessarios para a formacéo
profissional, deve-se considerar a eficacia do curriculo, bem como conhecer os alunos e a
comunidade.

O proximo capitulo tem como objetivo apresentar a analise e a discussdo dos dados
obtidos com a pesquisa tedrica e documental realizada sobre o curriculo do Curso Técnico em

Enfermagem da Escola Técnica de Saude da UFU, no periodo de 1998 a 2004.
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Capitulo 3

REFORMA NA MATRIZ CURRICULAR DO CURSO TECNICO
EM ENFERMAGEM DA ESTES

Mudancas curriculares das matrizes do Curso Técnico em Enfermagem da Escola
Técnica de Saude da Universidade Federal de Uberlandia (ESTES/UFU) compGem o objeto
de uma leitura analitica neste capitulo. A analise remete as considera¢Ges mais conceituais e
teodricas do capitulo Il sobre o curriculo baseado em competéncias. As matrizes selecionadas
cobrem o periodo 1998-2004. A andlise inclui ainda a leitura de livro de ata, matrizes
curriculares (1998, 2000, 2002 e 2004), plano de curso (1998-2012) e legislagéo federal que
regula essa formacdo para fundamentar os motivos da ESTES ao optar pela reforma
curricular ap6s 1998. Embora este trabalho enfoque as duas ultimas décadas passadas,
convém salientar que, em sua histéria, o curriculo de formagdo dos profissionais de nivel
médio em enfermagem da escola registrou dezessete mudangas. A matriz curricular
permanece ha oito anos sem mudancas. Os dados do Quadro 4 mostram que as mudancas
apos 1998 foram menos frequentes, mas foram intensas até a metade da década passada (a
ultima mudanca curricular foi em 2004); talvez em razdo do modelo curricular adotado pela

escola no fim dos anos 90.

QUADRO 4
Mudancgas curriculares na ESTES/UFU (1970-2004)
DECADA MUDANCAS MUDANCAS MUDANCAS MUDANCAS MUDANCAS MUDANCAS TOTAL

1970 1974 1975 1976 1977 1978 1979 6
1980 1980 1981 1985 1988 — — 4
1990 1991 1993 1995 1998* — — 4
2000 2000* 2002* 2004* — — — 3

Total — — — — — — 17

*Ano de mudanca por décadas.
Fonte: ESTES, 2012a.

3.1 Implantagéo da reforma

Nos anos iniciais do Curso Técnico em Enfermagem, as mudangcas na matriz
curricular da ESTES se traduziram em leis, pareceres e resolugdes. Os parametros nacionais
para habilitar técnico em enfermagem em formacao de nivel médio se respaldaram, segundo
Faleiros (1997), nas leis 5.692/71 e 7.044/82; no Parecer 853/71 — Resolucdo 8/71 do
Conselho Federal de Educacédo (CFE); e no Parecer CFE 785/86 — Resolucdo 6/86. Dessa

legislacdo resultou o ndcleo comum obrigatorio para curriculos do entdo ensino de 1° e 2°



64

graus e a legislacdo estadual/municipal. A parte relativa a profissionalizacdo seguiu a
principio o Parecer do CFE 45/72 até¢ 1977, quando o Parecer CFE 07/77 estipulou os “[...]
minimos para a habilitacdo do Técnico e do Auxiliar de Enfermagem em nivel de 2° Grau,
sendo este ultimo considerado habilitagdo parcial” (FALEIROS, 1997, p. 34).

Passam a existir, entdo, Diretrizes Curriculares Nacionais para institui¢des de ensino
elaborarem planos de cursos com base na flexibilidade e adaptacdo ao mercado de trabalho.
Mas as bases para a reforma da educacao profissional sdo o Decreto n® 2.208/97 e a Lei de
Diretrizes e Bases/LDB da educacdo (lei 9.394/96); o decreto foi instrumento normativo
central da reforma, prescrevendo que as instituigdes que oferecem cursos profissionalizantes
haveriam de ter “[...] organizacdo curricular propria e independente do ensino médio, podendo

ser oferecida de forma concomitante ou sequencial a este” (Art. 5 do Decreto n°® 2.208/97).

3.2 Reforma curricular na ESTES

A estrutura do Curso Técnico em Enfermagem da ESTES segue o conceito de
competéncias — questdo central aqui. Apds 1988, a escola organizou sua matriz curricular
segundo a LDB e o Decreto n° 2.208/97 na modalidade subsequente ao ensino médio;
acabavam os minimos curriculares instituidos pelo Parecer 45/72. O artigo 6° da Resolucao
4/99 do Conselho Nacional de Educacédo e Conselho de Educacéo Bésica (CNE/CEB) definiu
as Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educacao Profissional de Nivel Técnico; nelas, o
conceito de competéncia profissional passa a ser entendido, pelo CNE, como a “[...]
capacidade de mobilizar, articular e colocar em acdo valores, conhecimentos e habilidades
necessarios para o desempenho eficiente e eficaz de atividades requeridas pela natureza do
trabalho” (BRASIL, 1999, p. 2).

A reforma educacional nos niveis médio e profissional:

[...] anuncia como seu objetivo prioritario a melhoria da oferta educacional e sua
adequagdo as novas demandas econdmicas e sociais da sociedade globalizada,
portadora de novos padrdes de produtividade e competitividade. Assim é que se
propde modernizar o ensino médio profissional no pais, de maneira que
acompanhem o avanco tecnoldgico e atendam as demandas do mercado de trabalho,
que exige flexibilidade, qualidade e produtividade. Na concepcéo proposta, 0 ensino
médio tera uma Unica trajetdria, articulando conhecimentos e competéncias para a
cidadania e para o trabalho sem ser profissionalizante, ou seja, preparando “para a
vida”. A Educagdo Profissional, de carater complementar, conduzird ao permanente
desenvolvimento de aptidfes para a vida produtiva e destinar-se-4 a alunos e
egressos do ensino fundamental, médio e superior, bem como ao trabalhador em
geral, jovem e adulto, independentemente da escolaridade alcancada. (MANFREDI,
2002, p. 128-129).
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O caso especifico da ESTES exemplifica esse periodo de reforma da politica
educacional que reforca o triunfo do capitalismo neoliberal ao consolidar uma educacgéo cuja
finalidade méxima é suprir necessidades de qualificacdo profissional. A reforma néo partiu de
necessidades institucionais ou de quem frequentava a institui¢éo; ndo foi problematizada entre
docentes, discentes e profissionais da area da salde para ser entendida, tampouco na
comunidade a que pertence a instituicdo consultada.

Se a reforma subjazeram politicas governamentais subservientes ao poder
econémico, ao discurso ideoldgico da formacéo ética e civica estava subjacente a énfase na
formagdo segundo ditames mercadoldgicos; isto €, énfase ndo nos componentes curriculares
para conteidos de formacdo axioldgica conforme valores morais e sociais vigentes, mas em
componentes restritos ao saber fazer. No dizer de Manfredi (2002, p. 119), o projeto de

reforma do ensino médio e técnico proposto pelo Decreto n° 2.208/97,

[...] embora nascido de propostas distintas, acabou por configurar um desenho de
ensino médio que separa a formacdo académica da Educacdo Profissional,
aproximando-se muito mais dos interesses imediatos dos empresarios e das
recomendagdes dos 6rgdos internacionais do que das perspectivas democratizantes
inerentes aos projetos defendidos pelas entidades da sociedade civil.

Para essa autora, a reforma do ensino médio criou um obstaculo entre as
educac0es basica e superior ao ndo enfatizar a formacéo de nivel médio para continuidade
nos estudos em nivel superior; isto é, limitar a formacédo ao aspecto técnico que prejudicou
a preparacdo para o dominio tedrico requerido pelo nivel superior e priorizar o saber
puramente técnico em detrimento do especulativo, igualmente importante para a
compreensdo mais abrangente e profunda da realidade, assim como para a construcdo de
significados e valores. Se assim o for, entdo 0 modelo de competéncia descrito a seguir
mostra que se trata de um produto resultante de um processo em que exigéncias
mercadoldgicas tiveram mais voz.

O modelo de competéncia profissional adotado pelas reformas educacionais do inicio
dos anos 90 comegou no meio empresarial nos anos 80 e teve, na globalizacdo, uma
motivacao central, sobretudo a competitividade e produtividade. Segundo Lopes e Macedo
(2011), historicamente 0 modelo de competéncias se associou aos principios do planejamento
tecnicista da educacdo para controlar a atividade de professores e alunos e garantir a
eficiéncia na educacdo. O curriculo por competéncias e o disciplinar sdo instrumentos de

controle dos saberes escolares que reduzem os saberes sociais porque inclui disciplinas e



66

passa a ser mais reduzido na formacdo por competéncias e habilidades, pensadas, sobretudo,
em seus aspectos técnicos.

Na educacao profissional, a reforma trouxe mudancas importantes, que se refletiram
na ESTES, sobretudo a partir de 1998. Ao adequar sua matriz curricular a determinacdo da
legislacdo federal, essa escola passou a oferecer o Curso Técnico em Enfermagem em
modulos, cuja duragdo diminuiu a ponto de, talvez, ter comprometido a qualidade da
educacdo no que se refere a formacdo intelectual, moral e ética, para as quais a reflexao critica

é procedimento central.

3.3 Reforma curricular de 1998

Em 1998, a ESTES implantou experimentalmente o curriculo por modulo, para
cumprir exigéncias da legislacdo educacional, sobretudo o Decreto n° 2.208/97. A matriz
curricular foi adaptada conforme o art. 5° da Portaria 646 do Ministério da Educacéo (MEC),
que regulamenta a educacéo profissional. O Curso Técnico em Enfermagem, cuja duracdo era
de trés anos, passou a durar dois para cumprir as exigéncias da reforma, adaptar e construir
outra organizacdo curricular. A proposta de modificar a matriz curricular desse curso esta
registrada em ata de reunido do Colegiado da ESTES em 02 de dezembro de 1997 nestes

termos:

[...] o mercado de trabalho esta solicitando mais profissionais, a ESTES ndo tem
conseguido suprir a demanda, a politica governamental ndo prevé, a curto prazo, a
liberacdo de recursos financeiros que permitam o aumento do quadro docente ou
discente e que a nova Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo propde uma reforma da
educacgdo profissional permitindo a flexibilidade de matricula e a possibilidade de
terminalidade a cada conclusdo de mddulos. Por estas razdes o Curso Técnico em
Enfermagem propde modificagdes, adequando-se & nova realidade, reduzindo a
carga horéria da grade curricular de trés para dois anos, por sistema de médulos com
terminalidade do Auxiliar em Enfermagem no 3° periodo (1° médulo) e do Técnico
em Enfermagem no 4° periodo (2° médulo). Isto possibilitara o melhor
acompanhamento dos estagios pelos professores da Escola, visto estarem o0s
mesmos, na atual grade, diluidos em 3 anos de curso (ESTES, 2012b, p. 52).

A implantacdo da matriz curricular de 1998 seguiu as diretrizes do Decreto n°
2.208/97 e da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional/LDBEN (lei 9.394/96). Os
documentos centrais da reforma da educacdo profissional apds 1998 incluem esse decreto e
essa lei, aléem das Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educagéo Profissional, respaldadas
pelo parecer CNE/CEB 16/99 e pela Resolucdo CNE/CEB 4/99, e os Referenciais
Curriculares Nacionais para a Educacdo Profissional. A passagem da ata mostra que uma

preocupacéo central da reforma curricular tem carater mercadolédgico, em vez de educacional;
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0S anseios ou as necessidades educacionais docentes, discentes e sociais sao ignorados em
virtude dos ditames econdémicos, que, respaldados pela legislacdo, direcionam a consolidagéo
de um curriculo limitado a formar tecnicamente um trabalhador, isto é, sem uma concepcao
da razdo de ser do modelo de mundo, sociedade, individuo e trabalho.

No fim dos anos 90, o conceito de qualificacdo deu lugar ao de competéncias, e 0
sujeito teve de se tornar flexivel e adaptavel para suprir demandas do mercado de trabalho.
Mas a pesquisa de Stutz (2009) revela insatisfacdo entre professores com o novo modelo de

educacdo profissional, como nesta passagem de entrevista:*?

Com essa mudanca o técnico teria que ser técnico para servir ao mercado de
trabalho. Seria uma coisa mais rapida. S0 que essa mudanga veio travestida de uma
politica transformadora. Na verdade ela acabaria resultando em um profissional mais
limitado que antes. A formac&o teria que ser rapida. [...] Significava servir ao mundo
do trabalho, o capital. Precisava de gente para trabalhar, entdo, quanto mais gente
saisse e quanto mais rapido, melhor. [...] Sou a favor de que todos tenham uma boa
educacdo, de qualidade. Considero que no ensino técnico prevalece a quantidade de
técnicas. E a questdo da divisio do trabalho. O aluno sai sabendo ser técnico em
enfermagem e ndo sabe lutar por seus interesses. Estd melhorando, mas ele ndo sabe
pesquisar. Possui uma visdo limitada. Ndo é apenas a escola que é culpada. O
préprio mercado exige isso. Exige que formem profissionais rapidamente e que
sejam competentes. [...] E o saber fazer. [...] A prdpria escola foi engolida com isso.
Vocé tem que fazer. O projeto da escola tem que ser como 0 governo quer. Se ndo
for assim ele ndo é aprovado e a escola ndo funciona. (ENTREVISTA 13 apud
STUTZ, 2009, p. 166).

Essa fala sugere que o modelo atual de educacdo profissional ndo questiona se 0s
alunos se tornam mais “[...] conscientes, responsaveis, justos, inventivos, expressivos,
prudentes, solidarios, respeitosos, colaboradores, amaveis, cultos, humanistas, avessos as
desigualdades, intelectualmente formados ou sabios” (SACRISTAN, 2011, p. 36). Disso se
pode deduzir que a reforma concretiza a vitoria do modelo capitalista neoliberal para classes
operérias; ou seja, oferece-se uma formagdo limitada ao dominio técnico que, numa oOtica
humanistica, ndo contribui para desenvolver a capacidade de critica, de questionar modelos
impostos e de refletir sobre o significado da existéncia e sobre o sentido de atuagdo
profissional. A formacéo de nivel técnico ndo exclui uma formacgdo guiada por valores e
aptiddes que facam das pessoas sujeitos integrados a comunidade a que se destina sua
formacéo.

Dito isso, a estrutura da matriz curricular do Curso Tecnico em Enfermagem tem trés

modulos, que o0 Parecer 16/99 define como “[...] conjunto didatico-pedagdgico

22 A entrevista 13 compde a tese doutorado apresentada em 2009 por Beatriz Lemos Stutz ao Programa de Pés-
Graduacdo da Faculdade de Educagdo da Universidade Federal de Uberlandia. Por ser relevante para
compreender a implantagdo do modelo de competéncias na matriz curricular da ESTES/UFU, foi aqui também
incluida.
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sistematicamente organizado para o0 desenvolvimento de competéncias profissionais
significativas” (BRASIL, 1999). Um modulo vai do primeiro periodo ao terceiro, cuja
conclusdo assegura o certificado de Auxiliar de Enfermagem; o outro termina no quarto
periodo, ao fim do qual o aluno recebe o diploma de Técnico em Enfermagem. Os
componentes curriculares de 1998 incluem Higiene e Profilaxia, Higiene e Seguranca do
Trabalho, Estudos Regionais, Anatomia e Fisiologia Humanas, Microbiologia e Parasitologia,
Nutricdo e Dietética, Matematica Aplicada, Introducdo a Enfermagem, Psicologia
Aplicada/Etica Profissional, Enfermagem em Salde Publica, Enfermagem Médica,
Enfermagem Cirlrgica, Enfermagem Materno-infantil, Enfermagem Neuropsiquiatrica e
Nogdes de Adm. de Unid. Enfermagem (ESTES, 2012¢).

Como se V&, essa matriz curricular de quinze componentes curriculares (vide ANEXO
H) — cujas fichas disciplinares estdo no Anexo D — supde dura¢do minima de 1.300 horas para
habilitacdo em Auxiliar de Enfermagem, em trés periodos de um semestre cada; logo, 0 curso
soma um ano e seis meses. Do total de horas, 900 sdo horas-aula e 400 se destinam ao estagio
supervisionado nesta distribui¢do: 210 horas para o primeiro periodo, 190 horas para o segundo e
o terceiro. A habilitacdo em Técnico em Enfermagem demanda, no minimo, 1.770 horas. O curso
se organiza em quatro semestres. Desse total, 1.170 sdo horas-aula, 600 se destinam ao estagio
supervisionado. Como se V&, hd uma diferenca de 470 horas a mais (um semestre).

Em suma, a reforma promovida pelo Decreto n°® 2.208/97 aligeirou a formag&o, que
se volta ao saber fazer, isto €, contribui pouco para uma formagao integral, pois “[...] o foco
da educacado profissional sdo as novas exigéncias do mundo do trabalho” (DELUIZ, 2001, p.
4). Assim, a reforma exemplifica uma reestruturacdo curricular orientada para suprir,
sobretudo, demandas do mercado de trabalho, e ndo uma formacdo que cria contexto para

questionar se, de fato, o0 modo de produg&o capitalista é o Unico caminho a ser trilhado.

3.4 Reforma curricular de 2000

A nocgdo de competéncias na matriz curricular do Curso Técnico em Enfermagem
passou a viger em 2001 (vide ANEXO F), seguindo as propostas dos Referenciais
Curriculares Nacionais da Educacdo Profissional de Nivel Técnico — area da saude,
conforme oficio 09/2001, de 8 de janeiro de 2001 (vide ANEXO E). No presente ha quem
diga que, se existem boas ideias na expressdo da concep¢do de competéncia, iSso por si SO,
ndo assegura que beneficiem positivamente o sistema de ensino e aprendizagem nem que
tragam progressos; por ser a educacdo uma dimensdo-chave da vida em sociedade, ha algo

que “[...] ndo se encaixa entre tanta grandiloquéncia” (MENDEZ, 2011, p. 243).
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Como se Ié, Méndez ndo desqualifica o ensino por competéncias; antes, reconhece
seus méritos. O problema seria reduzi-lo a um discurso que, embora eloquente ou sedutor, ndo
traduz praticas que supram necessidades pessoais; ou seja, € transforma-lo num discurso
aparentemente inovador que mascara praticas autoritarias, conservadoras e mantenedoras da
opressdao econdmica sobre as classes trabalhadoras, cujos membros nédo poderéo se
conscientizar da exploracdo a que sdo submetidos e, logo, nem lutar contra ela. Para Méndez
(2011, p. 258),

E artificial pretender uma qualidade na educag&o que n&o busque ou que néo considere a
qualidade de vida em que vivem os sujeitos aos quais aquela aspiracdo de qualidade est&
direcionada. Por essa razdo, além de aprender a fazer, como sugere o ensino por
competéncias, 0 sujeito que aprende necessita também aprender a ser, a conhecer, a viver
e a estar em um mundo e se situar nele. (MENDEZ, 2011, p. 258; grifos do autor).

Com efeito, Méndez ndo abole a concepcdo do modelo de competéncias, mas defende
sua expansao como caminho para pensar na educacdo como algo que vai além das fronteiras
profissionais ou mercadoldgicas. Essa ideia desvela tal modelo como oportunidade para repensar
na possibilidade de criar uma forma de educacdo comprometida com mudancas politicas,
econdmicas, sociais e morais, em vez de um modelo de formacao restrito ao individualismo, ao
consumismo e a outras maneiras de alienacdo fomentadas pelo capitalismo. Se assim o for, entdo
uma modelo de competéncias satisfatorio ainda esta por ser construido.

A organizacdo da matriz curricular de 2000 (vide ANEXO 1) para habilitacdo em
Auxiliar de Enfermagem na ESTES abrange trés periodos de um semestre cada (um ano e seis
meses de curso); a duracdo minima é de 1.270 horas, das quais mil sdo destinadas para horas-
aula e 270, para estagio supervisionado — 140 para o primeiro periodo, 130 para o segundo.
A habilitacdo em Técnico em Enfermagem tem duracdo minima de 1.600 horas, e 0 curso esta
organizado em quatro semestres. Desse total de horas, 1.200 sdo de horas-aula e 400, de
estagio supervisionado. A diferenca é de 330 horas (um semestre) a mais para a formacao do
Técnico em Enfermagem. Se comparada com a matriz curricular anterior (1988) houve
reducdo de 140 horas para formar o Técnico em Enfermagem em 2000, o que revela tendéncia
a reduzir o tempo de formacéo para uma habilitacdo profissional mais rapida.

Na matriz curricular de 2000, houve acréscimo de carga horéria nestes componentes:
Saude Publica (30 horas); Introdugdo a Enfermagem (100 horas); Enfermagem Cirargica (20
horas) e Enfermagem Materno-infantil (20 horas); e reducéo de 30 horas na carga horaria destes
componentes: Microbiologia e Parasitologia; Anatomia e Fisiologia Humana; Psicologia

Aplicada/Etica Profissional; Administragdo de Unidades de Enfermagem e Enfermagem Médica.
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Essa reducdo mostra que houve perdas de conteddos na formagdo técnica e na humanistica;
noutros termos, a énfase na profissionalizagdo réapida sacrifica até contetidos especificos da area
da saude (Fisiologia Humana); igualmente, a perda de contelidos humanisticos (Etica
Profissional) mostra que a preocupacdo em fornecer uma formacéo que transcenda o ambito
meramente pragmatico fica aquém do que o profissional requer de contetidos para atuar ndao s
como trabalhador qualificado, mas também como ser humano e cidad&o. A disciplina Matematica
Aplicada, cuja carga horéria era de 60 horas na matriz de 1998, foi suprimida; enquanto foram
acrescidos 0s componentes: Assisténcia de Enfermagem a Pacientes Graves; Nocgdes de
Administracéo e Informatica; Primeiros Socorros, com carga horéria total 100 horas.
Posto isso, como afirma Lopes (2001, p. 6),

A critica que precisa ser feita ao curriculo por competéncias no contexto atual
remete-se a essa estreita vinculacdo entre educacdo e mundo produtivo, visando
preparar 0 sujeito para viver em um mundo cada vez mais competitivo, onde o
desenvolvimento da “empregabilidade” torna-se vital.

Ainda que uma disciplina como a Matematica pareca estranha a formacdo do
profissional da area da saude, tem sua importancia, pois o célculo para saber dosagens de
medicacdo, por exemplo, é imprescindivel ao cotidiano desse profissional e pode significar
vida ou morte. A supressdo da Matematica pode significar uma defasagem de conteddo a
ponto de prejudicar o profissional quando tiver de recorrer a capacidade de calcular e ler a
expressdo escrita da matematica; logo, a énfase em disciplinas mais técnicas da enfermagem
ndo significa que o profissional estard mais bem preparado para atuar como tal.

Eis os componentes curriculares da matriz de 2000: Microbiologia e Parasitologia;
Anatomia e Fisiologia Humana; Nutricdo e Dietética; Psicologia Aplicada/Etica Profissional;
Higiene e Seguranga do Trabalho; Estudos Regionais; Higiene e Profilaxia; Primeiros
Socorros; Saude Publica I; Introducdo a Enfermagem; Enfermagem Medica; Enfermagem
Cirurgica; Enfermagem Materno-infantil 1; Enfermagem Neuropsiquiatrica; Nocdes de
Administracdo e Informatica; Saude Pdblica Il; Enfermagem Materno-infantil |II;
Administracdo de Unidades de Enfermagem; Assisténcia de Enfermagem a Pacientes Graves
(ESTES, 2012f). Distribuidos em quatro semestres, esses dezenove componentes revelam
uma prioridade: formar técnicos com pouca énfase na ética e na politica; isto é, prepara-los
pouco para lidar com aspectos éticos e morais nos cuidados com a saude. Nessa logica, ao
favorecer certos conteudos e desprezar outros, o curriculo se mostra como instrumento para

manipular conhecimentos, diga-se, de perpetuar alienagéo e desigualdade social.
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A educacéo esta intimamente ligada a politica da cultura. O curriculo nunca é apenas
um conjunto neutro de conhecimentos, que de algum modo aparece nos textos e nas
salas de aula de uma nacdo. Ele é sempre parte de uma tradicdo seletiva, resultado
da selecdo de alguém, da visdo de algum grupo acerca do que seja conhecimento
legitimo. E portanto das tensdes, conflitos e concessbes culturais, politicas e
econdmicas que organizam e desorganizam um povo (APPLE, 2009, p. 59).

Percebe-se que a ESTES ndo mediu esforgos para se adequar a nova realidade. A fim
de cumprir as prescri¢oes legais e demandas do mercado de trabalho, direcionou suas atividades
a luz do novo modelo de educacédo profissional baseado em competéncias e redirecionou suas
atividades. Por exemplo, desenvolveu trabalhos com o corpo docente para por em pratica o que
a legislacdao determina e suprir a demanda do mercado de trabalho. Mas essa passagem de um
modelo a outro ndo foi pacifica, como mostra a pesquisa de Stutz (2009), cujos professores da

ESTES entrevistados por ela revelaram certa insatisfacdo, como na passagem a seguir

[...] no ano 2000, o0 MEC realizou uma reuniéo colocando essa questdo da mudanca
do ensino profissional, de disciplina para competéncias. A diretora da escola foi e
logo apds houve uma reunido em Brasilia com os coordenadores de curso. Eu
também fui. [...] Lembro-me de uma professora da escola que ficou a época muito
entusiasmada com isso, dizendo que iria haver interdisciplinaridade, [...] N&o havia
mais donos de disciplinas e trabalhariamos juntos. [...] No fundo essa mudanca nao
proporcionou, por sua vez, mudan¢a na formacdo do pessoal.Os professores ndo
conseguiam trabalhar em grupo e reunirem-se, apesar da beleza da coisa. Nao
tiveram uma formagdo adequada, pois foi tudo muito rapido. Tinha que ser para
ontem e ndo se muda de uma hora para outra. N0 se muda uma mentalidade
conservadora a toque de caixa. E uma quest&o historica. O pessoal ndo foi formado
para uma educacdo transformadora e ndo possui uma visdo de sujeito de forma
diferente. Se ndo houver uma fundamentacéo tedrica ndo resolve. Isso é fundamental
e ndo ocorreu. Os professores tinham que se reunir para trabalhar com competéncias.
E o0 que comecou a ocorrer? Lembro-me de que houve pessoas que fizeram tantos
recortes, partiam os planos com a tesoura, cada um pegava uma parte ou algumas
competéncias e trabalhava. Ningém sabia o que o outro estava fazendo. [...] O que
deveria ser agregado, esfacelou-se. (ENTREVISTA 13 apud STUTZ, 2009, p. 164).

Com base nessa fala, uma formagéao profissional comprometida com o sujeito tem de
ser capaz de oferecer ao futuro trabalhador capacidade de resolver problemas, assim como
trabalhar em equipe, 0 que, na préatica, ndo foi possivel, pois os formadores ndo tinham
formagédo para educar seus alunos segundo o modelo de competéncias. Nesse sentido, a
reforma curricular foi mais burocrética que pedagogica; a formacgéo foi limitada, aligeirada e
com carga horaria elevada nos estagios e nas praticas integradas e reduzida nas aulas praticas.
No dizer de Deluiz (2001), ao tratar dos cursos profissionalizantes, o aligeiramento da
formacéo profissional por causa da carga horaria menor, da articulagéo precéria entre teoria e
pratica, da énfase em conteudos minimos especificos, dentre outros aspectos, tem uma base
tecnicista e instrumental que supre sO as necessidades profissionais, em detrimento das

necessidades pessoais e sociais.
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3.5 Reforma curricular de 2002

Em 2002, a ESTES organizou o curriculo por médulos, fungées e subfuncbes —
estas abrangem os componentes curriculares organizados em competéncias, habilidades
e bases tecnoldgicas. Tal organizacdo, na visdo de Méndez (2011, p. 245), “[...]
representa um voltar a situacbes que ja se mostraram inviaveis, ineficazes e
desprofissionalizantes”. Com efeito, a analise da matriz curricular de 2002 (vide
ANEXO J) mostra que ndo houve estagio supervisionado no primeiro e segundo
modulos. A matriz inclui praticas integradas distribuidas em todos os médulos, com
carga horéria total de 450 horas.

A formacdo em Auxiliar de Enfermagem previu trés periodos de um semestre, 750 horas-
aula de curso para os componentes curriculares e 1.200 horas do curso, incluindo préaticas
integradas. Para a formagdo em Técnico em Enfermagem, a previsao foi de quatro periodos de um
semestre cada, 830 horas-aula de curso para os componentes curriculares e 1.640 horas de carga
horéria total do curso, incluindo préticas integradas e estagio supervisionado. Enfim, o estagio
supervisionado contemplou somente o quarto periodo (Técnico em Enfermagem), com carga
horaria de 240 horas e praticas integradas com carga horaria de 570 horas. A diferenca é de 440
horas a mais para a formagdo do técnico em enfermagem. Visto que a formagdo do Auxiliar de
Enfermagem ndo previu estagio supervisionado em 2002, houve reducédo de 70 horas: de 1.270 em
1998 para 1.200 em 2000. Também houve reducdo de 160 horas de Estagio Supervisionado em
relagdo a 2000. A formacéo do Técnico em Enfermagem em 2002, diferentemente, supds acréscimo
de 40 horas: as 1.600 horas previstas para a formagdo em 2000 passaram a 1.640 em 2002.

Embora o modelo por competéncia tenha sido sancionado pela legislacdo e
formalizado pelo curriculo, isso ndo significou tornar real uma formacao destinada a suprir as
necessidades das pessoas de modo a considerar a unidade do conhecimento e sua relevancia
social; afinal, permaneceu um modelo fragmentado do saber, voltado, sobretudo, a
conhecimentos técnicos. Por tal razdo, o curriculo por competéncias acaba resultando no que

Alice Casimiro Lopes (2001) afirma:

[...] o curriculo por competéncias se associa a uma perspectiva ndo-critica de educagdo,
sintonizada sobretudo com os processos de insercdo social e de controle dos contedidos a
serem ensinados e, por conseguinte, de controle do trabalho docente. Se por um lado o
curriculo por competéncias tenta superar limitagdes do curriculo por objetivos,
introduzindo principios mais humanistas, visando a formacéo de comportamentos e de
operagdes de pensamento mais complexos, que hoje se mostram mais adequados ao
mundo do trabalho pés-fordista, por outro lado permanece no contexto do eficientismo
social. Ou seja, tem por base o principio de que a educacdo deve-se adequar aos
interesses do mundo produtivo e ndo contestar o0 modelo de sociedade na qual esta
inserida.
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O Quadro 5 resume a estruturagdo do primeiro médulo do Curso Técnico em

Enfermagem.
QUADRO 5
Madulo I: primeiro periodo/400 horas — 2002
FUNCAO \ SUBFUNCAO | CARGA HORARIA

1. Educagdo para salde
2. Protecdo e prevencdol

3. Recuperacdo/Reabilitacdo 1
4. Gestdo 1

5. Apoio ao diagnostico e
tratamento terapéutico

1.1 Educagdo para o autocuidado

2.1 Promogdo da saude e seguranca no trabalho
2.2 Promogao da biosseguranga nas agdes de saude
3.1 Prestacdo de primeiros socorros

4.1 Organizacdes no processo trabalham em saude
4.2 Processo de trabalho em enfermagem

5.1 preparacéo e acompanhamento de exames e
tratamentos terapéuticos

PRATICAS INTEGRADAS 1

60
40
40

20
30
20
70

120

Fonte: ESTES, 2012g.

Esse quadro mostra uma carga horaria maior para o primeiro médulo, no fim do qual

espera-se que o aluno do Curso Técnico em Enfermagem tenha adquirido as competéncias-base

dos médulos seguintes (I e I11) nestas fun¢des: Educacdo para Saude, Protecdo e Prevencéo,

Recuperacao/Reabilitacdo, Gestdo e Apoio ao Diagndstico e Tratamento Terapéutico.

A carga horéria de estagio supervisionado € definida para cada etapa, mas tem

frequéncia obrigatdria de 75% de horas, em que o aluno tera a oportunidade de, ao concluir o

segundo médulo, atuar como profissional habilitado, como se vé no quadro a seguir.

QUADRO 6

Maodulo 11: segundo e terceiro periodos/800 horas — 2002

FUNCAO SUB-FUNCAO CARGA HORARIA
1. Proteco e prevengao 2 1.1 Promogéo da biosseguranga nas agoes de 60
enfermagem
2. Recuperagio/Reabilitagéo 2 1.2 Assisténcia em sadde coletiva 1 40
2.2 Assisténcia/cliente/paciente em tratamento clinico 70
2.3 Assisténcia/cliente/paciente em tratamento 50
cirdrgico 1
PRATICAS INTEGRADAS 2 180
1. Protecdo e prevencéo 3 1.1 Assisténcia em saude coletiva 2 40
2.Recuperacdo/Reabilitacdo3 2.1 Assisténcia cliente/paciente em tratamento 40
cirlrgico 2
2.2 Assisténcia em saude mental 60
2.3 Assisténcia cliente/paciente em situacéo de
urgéncia/emergéncia 40
2.4 Assisténcia a crianca, ao adolescente/jovem e a 70
mulher
PRATICAS INTEGRADAS 3 150

Fonte: ESTES, 2012g.
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O modulo 11 se desdobra no segundo e terceiro periodos. Ao fim do segundo, o aluno
podera desempenhar funcdes profissionais em 6rgdos publicos e/ou privados, tais como
hospitais, prontos-socorros, clinicas, domicilios, sindicatos, empresas, associagdes, escolas,
creches e outros, conforme o Decreto n® 94.406/87; além disso, segundo o plano de curso da

ESTES, ele estara apto a:

preparar o cliente/paciente para consultas, exames e tratamentos,

observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas ao nivel de sua qualificagao;
executar tratamentos especificamente prescritos, ou de rotina, além de outras
atividades de Enfermagem prescritas como: ministrar medicamentos por via oral
e parenteral;

realizar controle hidrico;

fazer curativos;

aplicar oxigenoterapia, nebulizag&o, enteroclisma, enema a calor ou frio;

efetuar o controle de pacientes e de comunicantes em doencas transmissiveis;
realizar testes e proceder a sua leitura para subsidio de diagnéstico;

colher material para exames laboratoriais;

prestar cuidados de enfermagem pré e pds-operatorios;

circular em sala de cirurgias e sala de parto, se necessario instrumentar;

executar atividades de desinfeccéo e esterilizacéo;

fazer anotagBes no prontudrio do paciente das atividades da assisténcia de
enfermagem, para fins estatisticos; prestar cuidados de higiene e conforto ao
cliente/paciente e zelar por sua seguranca. (ESTES, 2012i, p. 5-6).

Como se Vé, certas acbes supdem uma atividade mais reflexiva, a exemplo da
observacdo, do reconhecimento e da descricdo, da leitura de testes e da anotacdo em
prontudrio. Ainda que prevejam acBes manuais, vemos uma acdo mais mental em tais
atividades, que demandam memoria, capacidade de descricdo e expressdo escrita para
traduzir, em palavras, condicdes fisiologicas. Mas a maioria dos verbos sugere acdes praticas
que demandam, acima de tudo, manipulacdo de objetos e toque. Mais que isso, ndo se nota
énfase no significado e nos valores que norteiam tal conjunto de procedimentos.

O plano de curso ainda prevé que o aluno sera capaz de, em relacdo ao paciente:

alimenta-lo ou auxilia-lo a alimentar-se;

e zelar pela limpeza e ordem do material, de equipamentos e dependéncias nas
unidades de salde;

e integrar a equipe multiprofissional de salde;

e participar de programas de educagdo em saulde, bem como: orientar os pacientes
na poés-consulta, quanto ao cumprimento das prescricdes de enfermagem e
médicas; auxiliar o Enfermeiro e o Técnico de Enfermagem na execucdo dos
programas de educacao para salde;

e executar trabalhos de rotina vinculados ao tratamento, alta e pds-6bito. (ESTES,

2012i, p. 5-6).
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Ainda se verifica a auséncia de contetdos destinados a trabalhar principios e valores

que fundamentem tais procedimentos.

O Quadro 7 representa a ultima etapa da formacéo do Técnico em Enfermagem.

QUADRO 7
Mddulo I11: quarto periodo/200 horas — 2002
FUNCAO SUB-FUNCAO CARGA
HORARIA
1. Recuperagdo/Reabilitagdo 4 2.1 Assisténcia a pacientes em estado grave 40
(adulto crianca e adolescente)
2. Gestéo 2 2.2 Organizag&o do processo de trabalho em 40
enfermagem
PRATICAS INTEGRADAS 4 120

Fonte: ESTES, 2012i.

Esses dados mostram que, ao fim do médulo 111, o aluno devera estar apto a:

assistir o cliente/paciente e equipe, no planejamento programacao, orientacdo e
supervisdo das atividades de assisténcia de Enfermagem:

prestar cuidados de maior complexidade ao cliente/paciente em estado grave;
prevencdo e controle de doencas transmissiveis;

prevencdo e controle sistematico da infeccdo hospitalar, bem como de danos
fisicos que possam ser causados a paciente/cliente;

executar programas e atividades de assisténcia integral a salde individual, de
grupos especificos, incluindo os de alto risco;

participar de programas de higiene e seguranca do trabalho; executar atividades
de assisténcia de Enfermagem, conforme normas do Conselho Federal de
Enfermagem; integrar a equipe de Salde e participar de atividades de educacgéo
em salde, em programas de vacinacdo; auxiliar o enfermeiro nos programas de
educacdo continuada;

integrar os programas de Servigos de Seguranca nas empresas como: Comissdo
Interna de Prevencdo de Acidentes (CIPA) e Servico Especializado em
Seguranca e Medicina do Trabalho (SESMT). (ESTES, 2012i, p. 5-6).

Mesmo que essas atribuigcdes e responsabilidades sejam maiores ainda, verifica-se

uma lacuna na formacao: os valores morais que embasam os procedimentos que se referem ao

cuidado com a vida e a satde humana.

3.6 Reforma curricular de 2004

A matriz curricular vigente nas ESTES é a de 2004 (vide ANEXO K). Nela, a

formacdo Auxiliar de Enfermagem foi acrescida de estagio supervisionado nos trés periodos,

com carga horéaria de 400

horas, além de praticas integradas com carga horéaria de 450 horas.

Os componentes curriculares previram 750 horas-aula. A carga horaria total do curso,

incluindo préticas integradas e estagio supervisionado, soma 1.600 horas. Os componentes

curriculares para Técnico em Enfermagem previram 830 horas-aula — 600 de estagio
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supervisionado e 570 de préticas integradas; os demais componentes tém media de 20 a 70
horas-aulas. A carga horéria total do curso soma 2 mil horas. Dada a reducédo desta, a énfase
incidiu no estagio supervisionado e nas praticas integradas, com isso o professor teve de
repensar em sua pratica e adotar um novo ritmo de trabalho em sala de aula.

Como se pode observar nas matrizes de 2002 e de 2004, houve acréscimo de estagio
supervisionado e préticas integradas. O estdgio ocorre concomitantemente ao
desenvolvimento dos modulos, no Hospital de Clinicas da UFU, em Unidade de Atendimento
Integrado, Unidade Bésica de Saude da prefeitura de Uberlandia, instituicbes comunitarias,
filantropicas e particulares conveniadas. Sob a supervisdo do profissional habilitado, os
alunos formam grupos que realizam atividades propostas para desenvolver habilidades
necessarias a cada competéncia.

No modelo curricular por competéncias, a avaliacdo deixa de ser pontual para ser
processual: tem de ocorrer durante a trajetéria formativa do discente. Supostamente, a
avaliacdo continua e cumulativa — como se 1é no Plano de Curso da ESTES (2012i, p. 9) —
possibilitaria ao docente observar mais o aprendizado do aluno, pois poderia inspecionar mais
as atividades discentes ao ter de avalia-las em sua execucdo, isto €, poderia ficar mais atento a
eventuais falhas ou deficiéncias. I1sso, porém, ndo anula sua condi¢do de “[...] prova de fogo
que a nova proposta tera de superar, ¢ a tarefa ndo é facil” — como afirma Méndez (2011, p.
246). Para esse autor, a avaliagdo ndo admite aplicacdo de ideias novas com instrumentos
antigos. Seria a fazer o mesmo. A avaliagdo ainda mostra ser procedimento delicado,
sobretudo na forma “[...] como o professor deve fazer para ‘traduzir’ seu relatério em uma
nota, em uma qualificacdo, e como podera expressar com ela toda a riqueza que pode reunir
no relatério” (MENDEZ, 2011, p. 249).

O modelo de competéncias, por si sO, ndo garante a possibilidade de formar alunos
com mais aprimoramento pessoal e profissionalmente. Por exemplo, se houver inspiracdo
tecnicista, entdo talvez ndo haja aprendizagem reflexiva e compreensiva, porque se reduz o
processo formativo ao preparo do aluno para o mercado de trabalho, ao saber fazer, a vida
profissional pratica. Nesse modelo, os docentes se veem obrigados a se adequarem a nova
realidade, permeada por formalidades que constituem passos técnicos complexos, distantes da
pratica cotidiana e que deixam de lado experiéncias, conhecimentos, crencas e concepgdes
para agir e tomar decisdes relacionadas as competéncias. “Na pratica, o discurso das
competéncias reforca a importdncia dos métodos e abandona o0s outros elementos
constitutivos do processo educativo.” (MENDEZ, 2011, p. 235).
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Tais sdo os perigos de adotar o0 modelo por competéncias sem abandonar principios
tecnicistas. Adota-lo significa responsabilizar mais instituicbes que oferecem educacdo
profissional; isto é, exigir a inclusdo de componentes, novas formas de organizacdo e
metodologias de trabalho, flexibilidade pedagogica, atualizacdo permanente de cursos e
curriculos para formar ndo s6 para 0 mundo do trabalho, mas também para a abertura a novas
opcodes de conceber 0 mundo, a vida e o trabalho. O modelo de competéncias comporta riscos,
que implicam ganhos e perdas de conteddo e formacdo. Os aspectos positivos (ganhos)
incluem valorizacéo do trabalho, elevacdo dos niveis de escolaridade, valorizagdo dos saberes
em acéo, polivaléncia do trabalhador, mais comunicacéo, participagdo e autonomia, enquanto
0S pontos negativos (as perdas) abrangem intensificacdo do trabalho, desprofissionalizagéo,
estresse, ansiedade, expansdo da jornada de trabalho, ambiente de trabalho competitivo e
individualista, insatisfacdo dos trabalhadores. Se assim o for, a adocdo do modelo de
competéncias sera bem ou mal sucedida conforme os principios e as finalidades associaveis
com tal modelo, porque se trata de um caminho, e ndo de algo que, por si mesmo, garanta o

éxito da formacéo para uma existéncia mais plena de significado.
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CONSIDERACOES FINAIS

Em sua historia, a educacdo profissional no Brasil tem sido destinada a pessoas de
poder aquisitivo menor: pobres, trabalhadores sem condi¢fes de continuar os estudos até o
nivel superior. Essa modalidade educacional abrange a formac&o profissional do técnico em
enfermagem, como o da Escola Técnica de Saude da Universidade Federal de Uberlandia
(ESTES/UFU), cujo processo esta pesquisa enfocou, ndo para apontar solucbes para
problemas que julgamos ter pontos fracos, mas para subsidiar reflexdes sobre o processo de
formacdo profissional numa instituicdo escolar cujo curriculo segue o modelo de
competéncias. 1sso porque a educacédo profissional passou por varias mudancgas para cumprir a
prescricdo da lei, sobretudo a LDB (lei 9.304/96), que lhe deu pela primeira um capitulo
especifico (de 39 a 42); e o Parecer 16/99, que definiu as Diretrizes Curriculares Nacionais
para a Educacdo Profissional de Nivel Técnico como conjunto de principios, definicdes de
competéncias profissionais gerais do técnico por area profissional (20 &reas profissionais),
procedimentos para as escolas técnicas, carga horaria minima e outros pontos.

Uma mudanca curricular central foi a do conceito de qualificacdo para o de
competéncias a fim de suprir as demandas do mercado de trabalho. Vimos que mudancas na
economia e 0 avanco tecnoldgico sdo fatores que influenciaram as mudancgas na educacao
profissional, pois exigiu dos trabalhadores novas competéncias e habilidades para aumentar a
lucratividade das empresas. Mais que isso, eles teriam de ser formados para ser flexiveis,
tomar decisfes rapidas e atuar em situacfes adversas no trabalho. E, para isso, s6 incluir
novos componentes curriculares ndo seria suficiente. Com a introducdo da ideia de
competéncia, a reforma curricular buscou verificar o desempenho dos alunos na execucédo de
atividades e, com a avaliacdo, poder dizer se estdo aptos a cumprir dada atividade ou néo; isto
é, a atender o mercado de trabalho, em que o saber fazer é imprescindivel: quanto mais
competente e produtivo for o trabalhador, maior sera a chance de se manter empregado.

Com efeito, a ESTES organiza seu curriculo segundo a légica da competitividade
para que seus alunos tenham sucesso profissional, pois o conceito de competéncia foi
incorporado a0 mundo do trabalho e a educagdo. O curriculo do Curso Técnico em
Enfermagem dessa escola se estrutura em modulos, e seus componentes curriculares
convergem para a formacgéo de um profissional que domine técnicas especificas.

Assim, analisamos aqui como a ESTES reestruturou seu curriculo apos o Decreto n°
2.208/97 e a Lei n® 9.394/96, em especial a implantacdo do modelo de competéncias nos anos

90, cujas justificativas para as mudancas seriam o mundo globalizado, as novas tecnologias e
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as tendéncias do mercado de trabalho. Nossa analise nos leva a afirmar uma elaboracdo de
propostas curriculares que se apoie em projetos pedagdgicos democraticos e permita ao
professor e ao aluno dialogarem direta e constantemente, pois a escola cabe promover uma
educacdo de qualidade ndo discriminatoria, ndo estereotipada e que respeite as diferencas
individuais. Uma elaboracéo curricular tal pode levar a uma aprendizagem que faca sentido
para a vida do aluno e garanta o desenvolvimento de habilidades e competéncias de que
precisard ndo so no trabalho, mas também na vida, para resolver problemas de natureza néo
profissional que demandam reflexdo e tomada de deciséo.

Essas observagdes traduzem nosso esforgo para cumprir 0S objetivos da pesquisa
quanto a contextualizar historicamente a educagédo do profissional de enfermagem no Brasil e
analisar as matrizes curriculares do Curso Técnico em Enfermagem da ESTES/UFU no
periodo 1998 a 2004.

Verificamos que os componentes curriculares do Curso Técnico em Enfermagem
mostram ser influenciados pelo mercado de trabalho. Sua organizacgéo curricular enfatiza uma
formacdo educacional fora da sala de aula caso se considere o nimero de horas de praticas
integradas e estagio supervisionado, superior ao de horas-aula. Essa forma de organizacéao
curricular privilegia o agir. Também vimos que a reforma reduziu a carga horaria do curso ao
valorizar técnicas e o saber fazer. Caso se possa dizer que o curriculo do curso preveja
técnicas necessarias para executar o trabalho em enfermagem, também se pode dizer que os
técnicos saem da escola com uma carga formativa menor quanto a reflexdo sobre o que fazer
e por que fazer.

Igualmente, a pesquisa objetivou identificar mudangas e permanéncias nos
componentes curriculares do Curso Técnico em Enfermagem no periodo em questdo. Do
ponto de vista das permanéncias, as mudancgas ndo eximem a escola de formacéo profissional
da condicéo de instituicdo social que tem de formar cidaddos capazes de dar sua contribuicdo
a sociedade. Se as mudancas curriculares sao complexas e tém implicacGes na formacdo dos
futuros profissionais, sobretudo em se tratando dos profissionais da area da saude, a escola
ndo pode esperar por mudancas, mas sim lutar por elas. Isso porque a sociedade necessita de
profissionais que dominem conhecimentos técnicos, mas também exige que saibam conviver,
E preciso que as escolas revejam e reorganizem seus curriculos e suas préticas de formacéo
profissional em enfermagem; é preciso repensar na importancia da selecdo de conhecimentos
gue compdem o curriculo escolar para criar oportunidades de acesso a novos saberes com

base nas necessidades discentes e estimular novas formas de pensar e agir na construcdo de
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uma sociedade mais justa. Assim, as escolas de nivel técnico cabe preparar o cidaddo para o
trabalho com competéncias mais abrangentes.

Afirmar isso € ressaltar a necessidade de formar profissionais criticos e conscientes
de seu papel social, comprometidos com as necessidades reais de saude e vida; profissionais
que, ao ingressarem no mercado de trabalho, estejam preparados para atuar em niveis distintos
de assisténcia, que considere o paciente em suas necessidades ndo sO fisiologicas, mas
também afetivas, motivacionais, sociais e outras que transcendam sua debilitacdo fisica;
profissionais capazes de tomar decisdes rapidas e precisas, pois o paciente, em geral, estd em
condigdes que ndo suportam demora na tomada de decisdes nem falha de conduta, passivel de
prejudicar a avaliagdo, por exemplo, de enfermeiros, médicos, psic6logos e assistentes sociais,
enfim, profissionais com capacidade critica para fortalecer sua formacéo e sua atuacdo em seu
meio de trabalho.

O desafio esta na mudanca de perfil da escola: fazer desta um espago de superacao da
discriminacdo e do efetivo exercicio da alteridade compreendida como respeito as
individualidades e diferencas que cada aluno apresenta em relacdo as leituras que faz de si e
dos outros; um espaco de formacéo de sujeitos e cidaddos; um local de didlogo, de aprender a
conviver vivenciando a propria cultura e respeitando as diferentes formas de expressdes
culturais propondo, também, estabelecer conexdes entre 0 que se aprende na instituicdo de
ensino e no cotidiano. Trata-se de um desafio porque, se as mudancas curriculares alteram a
feicdo da formacdo com facilidade, mudar a pratica ndo é facil. Se essa dificuldade pde em
xeque os beneficios das mudancas para a formacao profissional, também abre um espaco para
uma formacao mais critica na pratica cotidiana de docentes e discentes. Superar esse desafio
supde um esforco da comunidade escolar — sobretudo professores e alunos — e da
sociedade.

Mesmo que a ESTES esteja ligada a uma universidade federal, isso ndo garante que
consiga se adaptar totalmente as reformas impostas pela legislagdo nem que seja uma
formacdo educacional democratica. Se a analise dos documentos evidenciou que reformar a
legislacdo e os curriculos ndo garante educacdo de qualidade, a orientacdo curricular & luz das
competéncias — por causa de mudancgas no mundo globalizado, de novas tecnologias e das
tendéncias do mercado de trabalho — n&o isenta a ESTES de ter uma formagéo que exclui
parte da populacdo: participar de seu processo seletivo pressupde concluir o ensino médio.

Por isso, é importante o debate ndo s6 sobre o curriculo do Curso Técnico em
Enfermagem, mas também sobre a educacdo profissional em geral, assim como sobre as

formas de acedé-la. O assunto oferece um campo amplo para investigacdo, do qual esta
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pesquisa cobriu uma parcela infima. Outros pesquisadores abordaram a questdo, mas
seguiram caminhos diferentes, em especial por causa da complexidade do assunto. Ainda
assim, esperamos que os dados, as informacOes, as leituras e as analises apresentadas

motivem outros a pesquisar a formacdo em nivel médio de profissionais da enfermagem.
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ANEXO A

) UNIVERSIDADE DE UBERABA —-UNIUBE
PRO-REITORIA DE PESQUISA, POS-GRADUACAO E EXTENSAO - PROPEPE
PROGRAMA DE MESTRADO EM EDUCACAO

OFICIO: 001/2011

Do prof. Dr. Gustavo Araljo Batista — docente do programa de Mestrado Em resposta a:
Educacao da universidade de Uberaba

Para a llma. Sra. Profa. Msc. Maria Helena Ribeiro Godoy — diretora da Escola Técnica de
Salde da Universidade Federal de Uberlandia

Assunto: solicitagédo

Uberaba, 10 de novembro de 2011.
Prezada senhora,

Estamos desenvolvendo a pesquisa “Escola Técnica de Satide: um estudo sobre matrizes
curriculares e a educacdo profissional por competéncias (1998-2004)”, que tem como
finalidade aprofundar conhecimento sobre o curriculo do Curso Técnico em Enfermagem da
Escola Técnica de Saude da Universidade Federal de Uberlandia (ESTES/UFU).

Embora esta pesquisa tenha como periodizacdo (1998-2004), serd necessario um
estudo, ainda que sucinto, da histéria da enfermagem no Brasil, para compreender a
conjuntura do objeto desta pesquisa, qual seja: os curriculos que o curso de nivel médio em
enfermagem teve ao longo da sua existéncia. Desse modo, sera imprescindivel para o
desenvolvimento desta pesquisa 0 acesso aos documentos nos quais se encontram os referidos
curriculos, sejam eles impressos, manuscritos, fotograficos e entrevistas existentes em
arquivos publicos ou privados, sem 0s quais sera impossivel a sua realizacdo, motivo pelo
qual gostariamos de contar com a sua permissao a fim de que nossa pesquisa contribua para a
divulgacdo do importante papel desempenhado pela ESTES/UFU no processo da formacao de
profissionais da area da salde.

Em assim sendo, solicitamos sua cooperacdo no sentido de possibilitar a
pesquisadora Monica Caldeira Medeiros Freitas, discente do Programa de Mestrado em
Educacéo da Universidade de Uberaba, nivel mestrado, o acesso a toda documentacgdo da qual
venha a precisar para o empreendimento da pesquisa em questdo, 0 que certamente
contribuird para o desenvolvimento da produgdo do conhecimento académico em geral e, em
particular, ressaltar a importancia que a ESTES/UFU desempenhou ao longo de sua existéncia
no processo educacional em ambito local, regional e nacional.

Conscios de sua compreensdo e colocando-nos a disposicdo para eventuais
esclarecimentos, agradecemos desde ja a sua colaboragdo e despedimo-nos, com protestos de
estima e aprego.

Atenciosamente:

Prof. Dr. Gustavo Araljo Batista
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ANEXO B

Universidade Federal de Uberlindia

Escola Técnica de Sauide

Reconhecimento - Portaria n.: 089/81 -29/10/81 - SEPS/MEC
Av, Amazonss. s'n’ - Bloco 4K - Campus Umuarama - Ubertindis - MG « Cep: 38400.902 - Tebefone: (034) 218-2318 ¢ Telefax: {034) 218-2410

OF.N".033/98 Uberlandia, 06 de abril de 1998

Assunto: Solicita “Ad Referendum”™/ CONSEP para reformulagdio da Grade Curricular do Curso
Técnico de Enfermagem para 1998".

Magnifico Reitor.

Considerando:

. 0 Decreto 2.208 de 17/04/97 e Portaria n® 646 de 14/05/1997 que regulamenta a Educagdo
Profissional da LDB 9394/96 ¢ a implanta¢do da mesma:

. 0 Oficio Circular n® 170 de 22/11/97 do MEC/SEMTEC/ASSEJUR orientando sobre a Portaria
n° 140 de 07/11/97 em que as IFET s deverdo implementar seus Cursos Técnicos em conformidade
com as mudangas promovidas pelo Decreto n® 2208 e Portaria n® 646, a partir do ano de 1998;

. que o Curso Técnico de Enfermagem da ESTES/UFU buscando responder esta nova Politica
Educacional vislumbrou solucionar também questdes de ordem institucional Escola/Trabalho,

propds a reformulago do Curriculo do Curso para os alunos ingressantes em 98 ¢ para os que,
iniciaram o curso em 1997,

. 0 Colegiado da Escola aprovou por unanimidade tal proposta;

. que a proposta foi implantada a partir do ano letivo de 98 em cariter experimental de acordo com
§ 1°do Art. 6° do Decreto 2208 e Art. 1° da Portaria n” 140 SEMTEC/MEC.

Solicitamos de Vossa Magnificéncia “ad referendum™/CONSEP para reformulagio da Grade
Curricular do Curso Técnico de Enfermagem para 1998.

Atenciosamente. W &
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ANEXO C

UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
Escola Técnica de Saude

Reconhecimento - Portaria n.: 089/81 - 29/10/81 - SEPS/MEC
Av. Amazonas, «n* - Bloco 4K - Campus | muarama - | berldndia - MG - Cep: 38300-902 - Tebefone: (034) 218-2318 ¢ Telefas: (034) 218-2410

ML. 064/98-ESTES/UFU. Uberlandia, 14 de abril de 1998

DE : ESCOLA TECNICA DE SAUDE/UFU
Prof. Eneida de Mattos Faleiros - Diretora

PARA: PRO-REITORIA DE ENSINO
Prof. Osvaldo Freitas de Jesus - Pro-Reitor

Senhor Pro-Reitor,

Estamos encaminhando a Proposta de Reformulagdo da Grade Curricular do Curso
Técnico de Enfermagem, com a solicitagio de Ad Referendum/CONSEP ao
Magnifico Reitor em virtude de tal proposta ja estar sendo desenvolvida no ano
letivo de 1998, para os ingressantes bem como para os que iniciaram em 1997.

Salientamos que tal proposta tem como base a Reforma da Educacgdo Profissional,
atendendo a Portaria 140/97 SEMTEC/MEC quanto a adaptagdo dos Cursos

Técnicos a nova legislacéo. ;
FED?" 4
;é. (o] g [
o
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ANEXO D

0 UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
Escola Técnica de Satde

FICHAS DE DISCIPLINAS
Curso Técnico em Enfermagem

1° PERIODO
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O UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
ESCOLA TECNICA DE SAUDE
Ficha de Disciplina

Disciplina:_Introducdo & Enfermagem

Curso: Técnico em Enfermagem | Periodo: 1°
Carga Horaria Semestral Tedrica / Pratica Total Créditos
90 90 06
OBJETIVOS

Executar alguns procedimentos basicos de Enfermagem referentes ao cuidado do
paciente hospitalizado.

EMENTA

Esta disciplina visa proporcionar conhecimentos técnico/cientificos ao aluno para a
execucdo de alguns procedimentos basicos de Enfermagem.

PROGRAMATEORICO / PRATICO A SER EXECUTADO
Tebrico / Prético

Unidade |

- Introducao
. Histérico da enfermagem
. O hospital
. Q servi¢o de enfermagem
. O aluno no Hospital
. Relagdo da Enfermagem com as demais ciéncias

Unidade Il

- Controle de infecgdo JBERUAND,
N ’ & &,

. Terminologia especifica S )

. Central de material S %,
- Métodos de esterilizagio e desinfeccdo 8 00 -
- Lavagem das méos > ,
- Método para calcar luvas %

- Manuseio de material estéril
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Unidade Il

- Unidade do paciente
. Definicdo
. Componentes e tipos de leito

- Limpeza de unidade para os varios tipos de leito, cama para pés-operado

Unidade IV

- Sinais vitais
- Definicdo de termos
- Mé&todos e instrumentos de medida dos sinais vitais

Unidade V

- Higienizacao do paciente

- Lavagem do rosto

- Higiene oral

- Lavagem externa, masculina e feminina
- Lavagem corporal

- Tipos de banho

- Método

- Anotagao

- Lavagem dos cabelos

Unidade VI

- Tratamento de Feridas
. Conceito, classificacdo, curativo e atadura
. Anotacdes

Unidade VII

-Nogoes de farmacologia
-Medidas terapé&uticas e tratamentos diversos
. Introdugo ao estudo dos medicamentos
. Armario de medicamentos
. Administracao de medicamentos
. Método de aplicacdo de medicamentos pelas diferentes vias
- Choque anafilatico
. Conceito, causa, sinais e sintomas
. Assisténcia de Enfermagem
- Administragdo de soro
. Solugdes e concentragdo
. Gotejamento: gota e microgota
. Preparo, instalacdo e controle de gotejamento do soro

& i,
& CONFERE COM ‘;A

& oorGHAL m
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'5 ~IAGEINATURA ob
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Referéncias Bibliograficas

01 ALMEIDA, M. C. P.; ROCHA, J. S. Y. O saber de enfermagem e sua
dimensao pratica. Sdo Paulo: Cortez. 1986.

02 CIANCIARULLO, T.I. Instrumentos basicos para o cuidar: um desafio para a
qualidade de assisténcia. S&o Paulo: Ateneu, 1996.

03 DUGAS, Beverly Winter. Enfermagem pritica. 4 ed. Rio de Janeiro:
Interamericana, 1985.

04 KAWAMOTO, E.E.; FORTES, J.I. Fundamentos de enfermagem. So Paulo:
E.P.U. 1986.

05 MAMEDE, M. V, et. Al . Técnicas em enfermagem. 2.ed. Sdo Paulo: Xavier,
1984.

06 MARTINS, E. A ; DELGADO, L. H, Introducdo a enfermagem , Uberlandia:
Escola Técnica de Sadde, Universidade Federal de
Uberlandia, 1997 /Mimeografado/.

07 MELO, C. M. M. Divisdo social do trabalho e enfermagem. S&o Paulo:
Cortez. 1986.

08 SILVA, G. B. Enfermagem profissional: anglise critica, S&o Paulo: Cortez,
1989,

09 WALDOW, V.R; LOPES, MJM. ; MEYER, D. E. Maneiras de cuidar
maneiras de ensinar: a enfermagem entre a escola € a prética profissional.
Porto Alegre: Artes Médicas. 1995.
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@ UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA

Escola Técnica de Satde

FICHAS DE DISCIPLINAS

Curso Técnico em Enfermagem

2° PERIODO
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O UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA

ESCOLA TECNICA DE SAUDE
Ficha de Disciplina

Disciplina: Higiene e Seguranca do Trabalho

Curso: Técnico em Enfermagem | Periodo; 2°
Carga Horaria Semestral Teorico / Pratica Total Créditos
30 30 02
OBJETIVOS

Proporcionar conhecimentos bésicos sobre Higiene e Seguranca do Trabalho, de
forma que o aluno identifique os riscos pertinentes &s operacdes e ao ambiente de
trabalho, assim como as formas de prevencéo.

EMENTA

Contribuir para a construgdo de uma consciéncia prevencionista refletida nas
acgoes diarias no ambiente de trabalho.

PROGRAMA TEORICO / PRATICO A SER EXECUTADO
Tedbrico / Prético

Unidade |

- Antecedentes historicos da Higiene e Seguranca do Trabalho.
Unidade Il

- Aspectos sociais da Prevencdo de Acidentes do Trabalho.
Unidade 1l

- Introdug@o a Higiene e Seguranca do Trabalho.

Unidade IV SERANDI
0Q Qg“o
- Riscos Profissionais. & CONFERE COM %,
. Agentes Ambientais. 5 0 ORIGINAL
[+ ach
Unidade V G, 7 ASSINATURA é%
% «PQ
TS

- Fatores de Penosidades.
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Unidade VI

- E.P.L. (Equipamento de Protegéo Individual)

Unidade Vil

- Posturas.

Unidade VIl

- Fadiga.

Unidade IX

- Sinaliza¢do de Seguranca nos Ambientes do Trabalho.

Unidade X

- Prevencéo de combate a focos de incéndio.

Referéncias Bibliograficas

01

02
03
04

07

08

ALESSI, Neiry Primo. Et al: Satde e trabalho no sistema unico de salde.
S3o0 Paulo: Hucitec, 1994.

BULHOES, Ivone. Enfermagem do trabalho. Rio de Janeiro: IDEAS, 1996,
BULHOES, Ivone. Riscos do trabalho de enfermagem. Rio de Janeiro: 1994.

COUTO, Hudson de Araujo. Fisiologia do trabalho aplicado. Belo
Horizonte: Ibérica, 1978.

DEJOURS,C. A Loucura do trabalho : estudo de psicopatologia do
trabalho. 5. ed, S&o Paulo: Cortez/Obore, 1992.

DELA COLETA, J.A. Acidentes do trabalho: fator humano; contribui¢cdo da
psicologia do trabalho, atividade de prevenc#o. S&o Paulo: Atlas, 1988.

FIORI, A.M. Stress ocupacional. Revista CIPA ( Caderno informativo Q&

prevencio de acidentes ). n. 206, p. 40 - 49, 1997. 0«

INDICES de acidente de trabalho dos dltimos 25 anos, Revista 5%
(Cademo Informativo de Prevencio de Acidentes ) n. 210, p.118 - 118, 1




09 JANSEN, A.C. Um novo olhar sobre os acidentes de trabalho na
enfermagem: a questdo do ensino. Ribeirdo Preto, 1997, 172 p.
Dissertacdo (mestrado) Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto,
Universidade de Sao Paulo. S&o Paulo.

10 REIS, Jorge Santos, Manual basico de prevencdo contra incéndios. Sdo
Paulo: FUNDACENTRO, 1987.

11 SANTOS, Marcio Melo. Livro da CIPA: Manual de seguranga e sadde no
trabalho. S&o Paulo: FUNDACENTRO, 1990.

12 THAME, A.C.M. Acidente do trabalho, um péssimo negéclo: em perguntas
e respostas. Sdo Paulo: CEDIMAT, 1992,

13 VIANAJ. S. , SANTOS, N.T., Manual de prevengdo de acidentes, Rio de
Janeiro: Freitas Bastos , 1976.

14 ZURITA , |.E.O. Seguranca do Trabalho em ambienies hospitalares. Rev. CIPA
(Caderno Informativo de Prevengdo de Acidentes), n. 157, p. 20 - 30,
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O UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
Escola Técnica de Salde

FICHAS DE DISCIPLINAS
Curso Técnico em Enfermagem

3° PERIODO
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o UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA

ESCOLA TECNICA DE SAUDE

Ficha de Disciplina

Disciplina: Enfermagem Cirurgica

Curso: Técnico em Enfermagem | Periodo: 3°
Carga Horaria Semestral Tebrica / Préatica Total Créditos
60 60 04
OBJETIVOS

Desenvolver habilidades técnico-cientificas aplicadas ao cuidado de enfermagem
ao0s pacientes em tratamento especifico de Clinica Cirtrgica.

EMENTA

O contetdo programatico visa proporcionar conhecimentos teérico/praticos que
possibilitem ao aluno cuidar de pacientes acometidos por afeccdes de interesse
cirurgico nos diferentes sistemas orgénicos, assim como atuar em situagdes de
emergéncia.

PROGRAMA TEORICO / PRATICO A SER EXECUTADO
Tedrico / Pratico

|Unidade |

Assisténcia de enfermagem nas cirurgias:
- Tiredide, Amigdalas,Laringe e traqueostomia

Unidade II

Assisténcia de enfermagem nas cirurgias abdominais

- Esbfago; estenose, megaesodfago e varizes

- Gastrectomias, Esplenectomia, Colecistectomia, Laparatomia e Hémias.

Unidade Il

Assisténcia de enfermagem no pré e pés-operatério em cirurgias intestinais:
- Fistula anal, Hemorroidectomia, Megacdion, Obstrucdo intestinal e peM
|por traumatismos. &
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fUnldade 1%

Assisténcia de enfermagem nas “Stomias”
- Gastrostomias, Jejunostomia, lleostomia, Colostomia.
Indicagdes e tipos de cada uma delas.

#Unldade Vv

Assisténcia de enfermagem nas cirurgias toracicas
- Toracotomias e drenos de térax.

Unidade VI

Cuidados de enfermagem nas cirurgias vasculares e cardiacas:

- Doengas vasculares periféricas: trombose venosa profunda, varizes, molestiasl
arteriais, amputagio de membros isquemiados, implante de marcapasso e cirurgia
cardiaca.

Unidade VIl

Cuidados de enfermagem nas cirurgias urologicas

- Nefrectomia, Cistolitotomia, prostatectomia e cistostomia
- Tipos de cirurgias

- Terminologia relacionada as cirurgias urolégicas e cuidados de enfermagem no|
pré e pos-operatério das cirurgias urolégicas. 7
- Aplicacsio préatica dos cuidados de enfermagem aos pacientes submetidos aj
cirurgia urologica.

FUnIdade Vil

Cuidados de enfermagem nas cirurgias neurolégicas:

- Craniotomia para tumores cerebrais, laminectomias.

- Tipos de cirurgias

- Terminologia relacionada as cirurgias neurologicas "

- Cuidados de enfermagem no pré-operatoério das cirurgias neurolégicas

- Aplicagsio de cuidados de enfermagem aos pacientes submetidos a cirurgia
neurolégica.

- Cuidados de enfermagem aos pacientes acometidos de T.C.E.

- Cuidados de enfermagem aos pacientes acometidos por TRM.

- Aplicagdo de cuidados de enfermagem ao paciente com TRM e T%gaeakhﬂm_

< 43‘0
|Unidade IX 5/ CONFERE COM 09
§ OORGINAL W
Cuidados de enfermagem ortopédica e traumatolégica: - i =]
- Fraturas, Tbc 6ssea e osteomielite, T ASSINATURA &

{

- Tipos de patologias

n 3
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- Conceito de fraturas, tuberculose 6ssea e osteomielite

- Cuidados de enfermagem com fraturas osteomielite e tuberculose dssea.
- Aplicag8o dos cuidados de enfermagem aos pacientes com fraturas, tuberculose|
i0ssea e osteomielite.

- Cuidados de enfermagem com os pacientes em tragéo cutdnea e tragdo trans-
lesquelética.

- Aplicacdo de cuidados de enfermagem

- Cuidados de enfermagem com pacientes gessados.

Unidade X

Cuidados de enfermagem em emergéncias

- Principios gerais de Pronto Socorro

- Desmaios, convulsdes, choques e hemorragia

- Ferimentos e corpos estranhos

- Fraturas transporte de acidentados,luxacdo e entorse
- Asfixia: parada cardiaca, e respiratéria.

- Queimaduras

- Mordeduras e picadas de animais peconhentos.
Intoxicacdes e envenenamentos.

Hemorragias

Insolagdo e intermagéo.

Referéncias Bibliograficas

01 BRUNNER, L. S. Tratado de enfermagem médico-cirGrgica. 5. ed., Rio de
Janeiro: Guanabara, 1987, 2v.

02 DELGADO, M. O. O. et al. Manual de primeiros socorros. Universidade
Federal de Uberlandia. Uberiandia, MG, 1996. 53p.

03 DONAHQO, C. A. Enfermagem em ortopedia e traumatologia. Sdo Paulo:
E.P.U., 1986. 288p.

04 FORTES, J.I. Enfermagem em emergéncias. S&o Paulo: E.P.l:J. , 1986, 78p.

05 KAWAMOTO, E.E. Enfermagem em clinica cirGrgica. S&o Paulo: EP.U. ,
1986. 162p.

06 LIMA, I. L. et al. Manual do técnico e auxiliar de enfermagem. 2. ed,,
Goidnia: AB, 1995.

07 MASSON, M. A. Enfermagem médico-cirargica. 3. ed., Rio c@m
Interamericana, 1976. 508p.

&

8 OORIGINAL
—~

- :

-t
m
O
=
ASSINATURA &
,»0

%,

.
ool
CONFERE ;

102



103

08 SENAC. O. N. Enfermagem cirtrgica / Maria Celeste D. Barros; Mercilda
Bartmann; Lourdes Hargreaves. Rio de Janeiro: 1996. 192p.

09 SOUZA, E. F. Novo manual de enfermagem . Rio de Janeiro: Cultura Médica,
1980.

10 SUDDART, D. S. Pratica de enfermagem. 5. ed., Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 1994.
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0 UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
Escola Técnica de Salde

FICHAS DE DISCIPLINAS
Curso Técnico em Enfermagem

4° PERIODO
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o UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA

ESCOLA TECNICA DE SAUDE
Ficha de Disciplina
Disciplina: Enfermagem em Saude Publica
Curso: Técnico em Enfermagem | Periodo: 4°
Carga Horaria Semestral Tebrica / Pratica Total Créditos
30 30 02
OBJETIVOS

Desenvolver no aluno habilidades e conhecimentos que comprovem sua
capacidade para atuar como técnico de enfermagem na equipe de saude publica.

EMENTA

O contetdo programético desta disciplina proporcionara compreensdo dos
conceitos de vigilancia epidemiolégica e programas de salde proporcionando a
atuacsio como técnico em enfermagem na equipe de saude.

PROGRAMA TEORICO / PRATICO A SER EXECUTADO
Teorico / Pratico

Unidade |

- Vigilancia epidemiol6gica

. Conceito

. Objetivo

. Coleta de dados

. Investigagéo, andlise

. Coeficientes importantes em salde coletiva

- Epidemia

. Conceito, caracteristicas

. Calculos

. Medidas de controle

. Sistema de informacéo
Rl

- Aspectos epidemiologicos nas enfermidades de interesse em Saude coletiver

. Descrigao, diagnéstico

. Vigilancia epidemiolégica

& CONFE

OOR

. Medidas de controle

2 FED
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Unidade I

- Programas de Salde

. Principais enfermidades de interesse em Saude Coletiva (crénico-degenerativas )
. Medidas de prevencdo e controle

. Trabalhos em grupos

Referéncias Bibliogréficas

01 FOLHA DE SAO PAULO. Males emergentes poderdo virar rotina, afirma
OMS. Sao Paulo: 12 de fevereiro de 1997, Mundo, p.S.

02 MINISTERIO DA SAUDE. Capacitagdo pedagégica do treinamento de pessoal
de sala de vacina. Manual do Monitor. UNICEF, Brasilia: 1991.

03 MINISTERIO DE SAUDE. Guia curricular para formagdo do auxiliar de
enfermagem para atuar na rede basica do SUS. Brasilia: Area curricular
LU IV, 1. ed., 1994, 251p.

04 MINISTERIO DE SAUDE. Guia de vigildncia epidemiolégica. Brasilia: 3. ed.,
rev. amp., 1994. 373p. :

05 MINISTERIO DE SAUDE. Manual de normas de vacinagdo. Brasilia: rev.
1994,

06 ORGANIZAGAO PANAMERICANA DE SAUDE, El controle de las
enfermedades transmisibles en el hombre. Washmgton Organizag¢éo
Mundial de Satde, 15. ed., 1992.

07 ROUQUAYROL, Maria Zélia. Epidemiologia & Sadde. Rio de Janeiro:
MEDSI, 1994. 540p.

. S S R S . S )
i, A’I.T,‘.;,—s L L ILT
Pﬂessor Coordenador Diretor

106




107

ANEXO E

@ Universidade Federal de Uberlandia

Av. Engenliero Diniz, | 178 - Bairro Martins - CF 593
38.400-362 - Uberlandis-MG

OF/R/UFU/09/2001

Uberlandia, 8 de janeiro de 2001.

Senhor Secretario,

Conforme Oficio Circular ne 161 CGP-SEMTEC/MEC,
de 14 de dezembro de 2000, envio, para a apreciacao da Secretaria
de Educacao Média e Tecnologica, os Planos de Curso, a serem
implantados ao ano letivo de 2001, dos Cursos Técnicos em
Enfermagem, em Patologia Clinica, em Higiene Dental e em Protese
Dentaria, ministrados pela Escola Técnica de Satide da Universidade

Federal de Uberlandia.

Atenciosamente,
= Iy 2
ARQUIMEDES DIO NI gerihNoy,
Reitor &
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RUY LEITE BERGER FILHO 3
Secretario de Educacao Média e Tecnologica %""m 20
Ministério da Educacao

Esplanada dos Ministérios — Bloco L - 42 andar

BRASILIA - DF
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ANEXO F

@ Universidade Federal de Uberlandia
Av. Engenlwiro Diniz, 1178 - Bairra Martins - CP 593
38400-4612 - Ubsrlfnadia-MG

DESPACHO

Com base nos arts. 55 do Estatuto e 156 do
Regimento Geral da Universidade Federal de Uberlandia,
aprovo o Plano de Curso, a ser implantado no ano letivo de
2001, do Curso Técnico em Enfermagem, ministrado pela

Escola Técnica de Saude.

Uberlandia, 8 de janeiro de 2001.
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MINISTERIO DA EDUCACAO
SECRETARIA EXECUTIVA
SUBSECRETARIA DE ASSUNTOS ADMINISTRATIVOS

PROCESSO DATA/HORA ABERTURA
23000.001323/2001-13 16/02/2001 14:05:32

INTERESSADO: ESCOLA TECNICA DE SAUDE - UFU - MG

RESUMO DO DOCUMENTO:
PLANOS DE CURSOS DA AREA DE SAUDE.

EXPRESSAO-CHAVE: CURSO
PLANO

PROCEDENCIA: ESCOLA TECNICA DE SAUDE - UFU - MG

PRIMEIRA MOVIMENTACAO
ORIGEM DESTINO DATA
SEMTEC/PROT SEMTEC/CGEP 16/02/2001
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{ DATA
GUIA PARA {
: FORMACAQO DE TNUMERG
g PROCESSO ;
PROCEDENCLA !

ESCOLA TECNICA DE SAUDE — UFU - MG

NOME DO INTERESSADO

ESCOLA TECNICA DE SAUDPE - DFU - MG
3 NATURELZA DO DOCUMENTO ,
1 ESPECIE 3 s SNUMERO ! DATA i
: OF(Cid i 0g | o%/0d jx004 i
PALAVRAS CHAVES DO ASSUNTO
i” B3 Ey
RESUMO DO ASSUNTO

Pl ancsde Cursos da ARea de Sadde

: PRIMEIRA :  DATA REMESSA i DE ; ENVIAR PARA '
MOVIMENTACAO - ! PROT. ;ﬁicao i CNIBADE ;i
S ) L SEMTEC | CGEP

OBSERVACOES GERAIS

INSTRUGOES DE PREENCHIMENTO

‘- Os c2mpos sembreados devem ser deixados em brance. Seu preenchimento serd realizado pelo

s Protacolo,

"= Opgreenchimenio deve ser realizado de forma legivel, o qus acslerard a uIG30 ¢ zarantird rapidez na

Tramitacio ¢o srocssso,
PREENCHIMENTO

i CAMPO “PROCEDENCIA"

E Esie campo deve ser preenchido com o nome da entidade de onde procede o documenio.

i CAMPO “NOME DO INTERESSADO"

! Prezncher este campo com o nome da pesson interessada na 2besiza do Processo.

! CAMPO “NATUREZA DO DOCUMENTO"

| Este campo deve ser preenchido com a espécie do documenio (earta. oficio ete.), nimero « da do 5 CONFERE CO
O ORIGINAL

Qé S5

s,

I
; documento gue gerou O processo.

i
1 CAMPO “RESUMO DO ASSUNTO"
Destinz-se 20 preenchimento com o resumo do 2ssunte do Procsssa,

| CAMPO “PRIMEIRA MOVIMENTACAO"

{ Niesie campo deve ser transcrita a sigla do Grz3o para onds © procssso deve ser remetido apds sua formagic,

< FEDE,
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UNIVERS!DADE FEDERAL DE UBERLANDIA ~ ESCOLA TECNICA DE SAUDE - ESTESIUFU

FUNGAO: 2 - EDUCAGAD PARA A SAUDE
SUBFUNCAO: 2.1 - EDUGCAGAQ PARA O AUTO CUIDADO

ANEXO G

MODULO |

COMPETENCIAS

HABILIDADES

MICROBIOLOGIA E PARASITOLOGIA

- Caracterizar agentss causadores de
doengas

« Conhecar a impontdncia da micrebiologia
em relaglio 2o hormem

« Mdenfificar e classificar os principals
Qrupos bacterlenos

- Conhecer a importéncia do uso correlo
de antimicrebianos

- Conhecar os lipos de defesa execulados
pelo homam para smpedir uma possivel
Infacglo.

- Definir os fipos de imuncterapia e sua
Importancia.

- Diferenciar a célula procancts e a

eucariotn

- Erumerar as diferanes fungbes das

orgaralas citoplasmdéticas e
celulares

+ Diferenciar o8 tipos de bscldras,

principals virus, funges, protozodnics e
halmintos

; Organelas nucleares

Cencaito de Microbiologia
. Histéeico

Bactericlogia

. Marfologia geral das bactérias
Classificagio dos grupos bacienancs

. Metabolismo e crescimento

. Reprodugic
. Antibiéticos e quimicterdipicos
. Agentes antibacierianos
. Resisténcia acs agentas
bacterianos
. Uses @ abusos dos agentes enti-
microtiancs

anti-

Mecanismos do defesa do organismo
- Imunédade inasta
- Imunidade adaptativa
. Humeral
, Celular
. Imunoterapla
. Passiva o aliva

&
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MODULO |

COMPETENCIAS

HABILIDADES

BASES TECNOLOGICAS

MICROBIOLOGIA E PARASITOLOGIA

- ldentificar e classificar os tipes de
micose.

- Conhecer os principais protozoérios e
helmintos e sua importdncia scbre a
salide da populagéo.

Virclogia

. Introducdo a virologia
. Caracteristicas dos virus
, Conceito
. Classificagao
- Infecgéo das células hospedeiras

Micologia

. Introdugéo & micologia
. Carcateristicas dos fungos
. Conceito
. Classificac&o dos fungos

Regras da nomenclatura zoolégica
. Intredug#o & protozologia

. Principais protozoérios
. Introdug&o & helmintologia

. Principais helmintos
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA - ESCOLA TECNICA DE SAUDE — ESTES/UFU
FUNGAO 2: EDUCAGAO PARA A SAUDE
SUBFUNGAO 2-1: EDUCACAO PARA O AUTOCUIDADO
FUNGAO 3 : PROTEGAOQ E PREVENGAO
SUBFUNGAO 3.3. BIOSSEGURANGA NAS ACOES DE ENFERMAGEM
SUBFUNGAO 3.4, ASSISTENCIA EM SAUDE COLETIVA

FUNGAO 5 : GESTAO
SUBFUNCAO 5.1: ORGANIZAGAO DO PROCESSO DE TRABALHO

MODULO I COMPETENCIAS HABILIDADES BASES TECNOLOGICAS

. Reconhecer como paradigmas que . Atuar como agente de satde, . Vis&o holistica da saude : conceites
respaldam o planejamento e a agdo dos | informando e orientando o cliente/ de salde e doenga, histdria natural da
profissionais de satde: os condicicnantes | comunidade sobre habitos e medidas doenga, niveis de assisténcia a salde,
e determinantes do processo saude / geradoras de melhores condigbes de necessidades humanas bésicas e
doenga, a qualidade no atendimentc e 0 | vida, ajudando-os a adquirir autonomia na | necessidades de satde, satide e
compromisse social com a populagéo manutengéo da prépria saide cidadania
. Identificar os meios de prevengio de . Fazer levantamento das caracteristicas | . Politicas de satide publica
doencas e agravos socio-politicas, econdmicas e culturais da |, Sistema Unico de salde : principios,

< , Conhecer a estrutura e organizagio do | comunidade diretrizes, legislagdo

o sistema de salde vigente no pals . Adotar medidas de promogao/prevencdo (. Sistema de informagéo e registro em

@ . Interpretar a legislagdo referente aos a saude frente aos diversos agravos e saude coletiva

= direitos do usuario dos servigos de salde |riscos . Recursos de salide disponiveis na

w publica . Registrar as atividades em impressos comunidade

.w . Conhecer as politicas de salide e proprios do sistema Unico de sadde . Direito dos clientes

M cidadania identificando suas

possibilidades de atuagdo como cidadéo
e como profissional nas questoes de
salide

. Conhecer as técnicas de
imunizagdolfvacinagéo e de aplicacao de
imunobioldgico

. Selecionar a técnica de armazenamento,
conservagao e transporte adequada a
cada tipo de vacina

. Vacinar, segundo o calendério basico de
vacinagio do ministério da salde e
programa nacional de imunizagéo (pni)

. Manusear imunobiolégicos
conservando-os de acordo com as
recomendacdes do ministério da sadde

, Bases imunolégicas das <mmEm. Sivp,

. Técnicas de imunizagaoggatinaco & 4
aplicagdo de imunobiologicos

. Técnicas de transporte, CONFERE Cop

28
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MODULO i COMPETENCIAS HABILIDADES BASES TECNOLOGICAS
. Identificar e promover agdes que visem |. Registrar as doengas de notificagéo . Epidemiologia : preveng&o e controle
a prevengdo e controle de doengas compulisoria em impressos proprios de ddoengas infecto-contagiosas e
infecto-contagiosas e/ ou cronicas . Adotar medidas de prevengiolprote¢do |parasitaras
. Caracterizar as doengas transmissiveis | a serem adotadas em epidemias e . Vigilancia Epidemiolégica
. Identificar sinais e sintomas que endemias . Trabalho de entidades e érgos
indiquem patologias transmissiveis e Integrar as equipes multidisciplinares responsaveis pelas medidas de
parasitarias ? nas agdes da vigilncia sanitéria em execugdo, combate, controle e
. Identificar situagdes de risco e agravos a |relagdo a produtos alimentares, erradicagdo de doengas transmissiveis
salde e informar a vigilancia domiciliares, medicamentos, servigos de  |. Vigilancia sanitéria
epidemioldgica satde e meio ambiente . Trabalho de instituigdes locais e/ou
. Conhecer dados que determinam o perfil | . Levantar dados de morbi-mortalidade, |regionais responséveis pela educagéo
epidemioldgico da comunidade de risco e agravos a satide e fiscalizagdo em vigil&ncia sanitéria
= . Conhecer as medidas de . Utilizar recursos da comunidade nas . Agdes da vigilAncia sanitaria em
&) prevengZo/protegao recomendadas nas | agdes de salide coletiva relagdo a produtos alimentares,
=] doengas transmissiveis domiciliares, medicamentos, servigos
= . Identificar as medidas de protegéo/ de salde e meio ambiente
w prevengao a serem adotadas pela . Nogbes de epidemiologia geral &
.w populagdo em epidemias € endemias regional
uw . Conhecer os focos de contaminagéo, as . Nogbes de fisiopatologia, das

vias de fransmissdo, as medidas de
prevencao, o controle e o tratamento das
doengas prevaientes na ragido

. Conhecer as técnicas de mobilizagdo de
grupo

., Conhecer os aspectos bic-psico-social
da mulher

. Conhecer os aspectos biopsico-social da
saude da crianga e do adolescenta

. Utilizar técnicas de mobilizagao de grupe
. Registrar o acompanhamento pré-natal
de baixo risco no cartéo da gestante

. Registrar o acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento da
crianga ¢ adclescente

. Realizar agdes que promovam o bem-
estar @ melhorem a qualidade de vida da
mulher, da crianga e do adolescente

doengas transmissiveis prevalentes na
regido, focos de contaminacgéo, vias de
transmiss&o, medidas de prevengao,
controle e tratamento dessas doenca

. Técnicas de mobilizagio social

. Educagdo em salde

. Protocoios dos programas
institucionais de promogéo %&&m&f
da qualidade de vida

. Pré-consulta em mavciﬂmwz?mm o8 |

unidades basicas de s

29
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MODULO Il COMPETENCIAS HABILIDADES BASES TECNOLOGICAS
. Reconhecer os efeites adversos das .Registrar vacinas aplicadas em cart&o . Programa nacional de imunizagéo:
vacinas e imunobioldgicos especiais proprio protocolos, diretrizes, normas técnicas
para aplicagéo de vacinas e
imunobioldgicos especiais
< . Participar de campanhas de vacinagdo |. Informar quanto ao retorno e efeitos . Efeitos adversos das vacinas e
Q adversos das vacinas imunobioldgicos especiais
@
D
o
_m. . Conhecer o programa de saude da . Reslizar agbes de promogdolprotecio & |. Estratégias de intervengdo em salide
2 familia sadde da familia na familia
v . Programa de satde da familia :

normas, direfrizes e agdes
desenvolvidas
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
ESCOLA TECNICA DE SAUDE - CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM
FUNCAO 2 — EDUCAGAQ PARA A SAUDE
FUNGAO 5 - GESTAO

SUBFUNCAQ 5.2 — ORGANIZACAO DO PROCESSO DE TRABALHO EM ENFERMAGEM

MODULO Il

COMPETENCIAS

HABILIDADES

BASES TECNOLOGICAS

ADMINISTRACAO DE UNIDADE DE ENFERMAGEM

- ldentificar as organizagdes sociais existentes
na comunidade, a fim de divulga-la aos seus
clientes

- Analisar rotinas e protocolos de trabalho com
finalidade de propor atualizagdo e
contextualizag&o desses procedimentos
sempre que se fizer necessarios

- Conhecer as entidade de classe e as
organizagdes de interesse de interesse da
area de salde e defesa de cidadania

- Distinguir as finalidades das diversas
entidades de classe da enfermagem

- Conhecer as entidades de classe e as
organizagdes de interesse da drea da saide e
de defesa da cidadania

- Conhecer 0s processos negociais e
trabalhistas

- Reconhecer a estrutura, organizacéo e
funcionamento da Enfermagem dentro das
instituigdes de saude

- Identificar as diversas formas de trabalho &
locais de atuag#o dos profissionais de
enfermagem

- Utilizar estratégias que estimulem a
organizagdo social para a resolugéo de
problemas relativos & salde

- Registrar ocorréncias e servicos
realizados inclusive utilizando
ferramentas de informética com a
finalidade de facilitar a prestagéo de
informagbes ao cliente / paciente
outros profissionais e ao sistema de
saude

- Participar das entidades de classe
- Participar de negociagdes coletivas
trabalhistas

- Utilizar os softwares aplicados &
enfermagem

- Direito do cliente doas servigos de
saude, estrutura e funcionamento
das organizagbes sociais

- Sistema de informagéo e registro
em salde

- Padrdes de gualidade em
prestacdo de servigos em saide

- Entidades da Enfermagem ABEN,
COFEN, COREN, Sindicatos: suas
finalidades

- Formas de trabalho: emprego
formal, cooperativas, cuidados
domiciliar, contrato temporario,
trabalho autdnomo, jornada de
trabalho

&

6%5.55& i
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MODULO il

COMPETENCIAS

HABILIDADES

BASES TECNOLOGICAS

ADMINISTRACAO DE UNIDADE DE ENFERMAGEM

- Identificar os membros da equipe de
enfermagem e suas respectivas fungdes

- Avaliar, junto com a equipe a qualidade
da assisténcia da enfermagem

- Colaborar no planejamento e organizagéo
da assisténcia em enfermagem

- Qualidade da assisténcia de
enfermagem

52
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ANEXOH

Universidade Federal de Uberlindia

Escola Técnica de Saide

Reconhecimento - Portaria n.: 089/81 - 29/10/81 - SEPS/MEC
Av. Amazonas, sin” - Bloco 4K - Campus Umuarsma - Uberiindia - MG - Cep: 38800.900 - Telefone: (033) 218-2318 ¢ Telefan: (034) 218
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PROPOSTA DE GRADE CURRICULAR
CURSO TECNICO DE ENFERMAGEM - 1998

MODULO | MODULO Il
Auxiliar de Enfermagem Técnico de
DISCIPLINAS Enfermagem
1°P 2P P 4P
CH CH CH CH
Higiena e Profilaxia 30
Higiene e Seguranga do Trabalho 30
Estudos Regionais 30
Anatomia e Fisiologia Humana 75
Microbiologia & Parasitologia 30
Nutricio e Dietética 30
Matemdtica Aplicada 30 30
Intredugéo & Enfermagem 90 60
Psicologia Aplicada / Etica Profissional 30 30
Enfermagem em Saude Piblica 80 30
Enfermagem Médica 30 80 30
Enfermagem Cinlirgica 30 80 30
Enfermagem Materno-Infantil 30 30
Enfermagem Neuropsiquitrica 60
Nogdes de Adm. de Unid. Enfermagem 60
SUB-TOTAL 255 270 270
ESTAGIO SUPERVISIONADO 130 130 140
TOTAL 385 400 410
MoDULO |
* AUXILIAR DE ENFERMAGEM - Disciplinas Teorico/ Praticas: 785
Estégio Supervisionado: 400
Total: 1185
MODULO 1l
» TECNICO DE ENFERMAGEM - Disciplinas Tedrico/ Praticas:  MODULO | « 270 boras = 1.065
Estégio Supervisionado; MODULO | +200 horas = 600
Total: MODULO | + 470 horas = 1-665

OBS: O Ensino Médic & ministrado por Escolas da Rede Publica ou Privada, sendo necessario a concluséo
do mesmo para obtengdo do Certificado de Auxillar de Enfermagsm e Diploma de Técnico de Enfarmagem.,
O Médulo | podera ser cursado na ESTES ou em outras Escolas,

M\:ﬂg CLMJ-:“*}M ’*‘- o &

Cuaio THoweo du Joujumagon
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ANEXO1

ESCOLA TECNICA DE SAUDE - ESTES/UFU MATRIZ CURRICULAR - CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM '
COMPETENCIAS EM: 20004 2001 TOTAL 160 RORAS

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM A PACIENTES GRAVESJ.P 3
ADMINISTRAGAO DE UNIDADE DE mmﬁmJ i
ENFERMAGEM MATERNO - INFANTILI| L
SAUDE PUBLICA |
ESTAGID SUPERVISIONADO

T

p1oMODULO T

ENFERMAGEM CIRURGICA
ENFERMAGEM MEDICA
SAUDE PUBBLICA

PRIMEIROS SOCORROS 1™ 750 MSODULOI
HIGIENE E PROFILAXIA MO
ESTUDOS REGIONAIS
HIGIENE E SEGURANGA DO TRABALHO
2]

PSICOLOGIA APLICADATETICA PROEISSIONAL IR A

TH 710 ESTAGIO 130 ESTAGIO

NUTRICAO E DIETETICA
; S HIMODULO |
ANATOMLA E FISIOLOGLA HUMANA
CH. TOTAL = 1270 CH TOTAL - 1660

£

MICROBICOGIA E PARASITOLOGA
INTRODEICAO A ENFER.

=TS CHABILITACAO TECICO EM ENFERMAGEM

Pposidh_

S UNATIIA

QUALIFICACAO AUXILIAR DE ENFERMAGE

CARGA HORARIA TOTAL DO ESTAGIO SUPERVISIONADO 40} HORAS
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ANEXO )

o UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
ESCOLA TECNICA DE SAUDE
CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM
Reconhecimento - Portaria n.: 089/81 - 29/10/81 - SEPS/MEC

Av. Amazonss, sin* + Blaco 4K - Campus Unuarama - Ubsriingls - WG - Cep: 33400902 - Takedenn: O34) 22182308 o Fax: (024) 22182410

s ostesulube- epvsBufubr
4.2 ESTRUTURA MODULAR/2002
CH FUNGCAQ CODIGO SUB-FUNGAO CH
1 EDUCACAO PARA SAUDE 11101 1.1 EDUCAGAQ PARA O AUTO CUIDACO 60
2 PROTEGAOC E PREVENGAC 1 2.1 PROMOGAO DA SAUDE £
11201 SEGURANGA DO TRABALHO 40
22 PROMOCAQ DA BIOSSEGURANCA
- o 11202 NAS ACOES DE SAUDE 40
O |3 RECUPERAGAQY 3.1 PRESTAGAQO DE PRIMEIROS
S| |O|reaBiLiTACAS Y 1130t | SOCORROS 20
5 & 4.1 ORGANIZACAO NO PROCESSO
Q| 400 | W [4GESTAO 1 11401 TRABALHO EM SAUDE 30
g o 4.2 PROCESSO DE TRABALHO EM
e 11402 ENFERMAGEM 20
. 5.1 PREPARAGAD E ACOMPANHAMENTO
5.AP0I0 AQ DIAGNOSTICO £ DE EXAMES E TRATAMENTOS
TRATAMENTO TERAPEUTICO | 11501 TERAPEUTICOS 70
11502 PRATICAS INTEGRADAS 1- 120 | |0
1.PROTEGAO E PREVENGAQ 2 11 PROMOCAO DA BIOSEGURANGA NAS
8 12201 AGOES DE ENFERMAGEM 60
12202 1.2 ASSISTENCIA EM SAUDE COLETIVA 1 | 40
O |2 RECUPERAGAO! 22 ASSISTENCIWCLIENTE/PACIENTE EM
400 | @€ | REABILITACAD 2 12301 TRATAMENTO CLINICO 70
w 2.2 ASSISTENCIA/CLIENTE/PACIENTE EM
~ o 12302 TRATAMENTO CIRURGICO 1 50
o & 12300 PRATICAS INTEGRADAS 2 180
'
2 1.PROTEQAO E PREVENCAO 3 | 12310 [ 1.1 ASSISTENGIA EM SAUDE COLETIVA 2 | 40
=} 2 RECUPERAGAO! 2.1 ASSISTENCIA/CLIENTE/PACIENTE EM
g 8 REABILITAGAD 3 12308 TRATAMENTO CIRURGICO 2 40
o) 12303 | 2.2 ASSISTENCIA EM SAUDE MENTAL 60
o 2.3 AS SISTENCIA CL IENTE/PACIENTE EM
400 | 13 12304 | SITUACAO DE URGENCIAEMERGENCIA | 40
o 2.4 ASSISTENCIA A CRIANGA, AO 7
% 12305 ADOLESCENTE/AJOVEM E A MULHER 70 o
12308 PRATICAS INTEGRADAS 3 150 |1
© | . RECUPERACAG/ 2.1 ASSISTENCIA A PACIENTES EM
g Q) | REABILITACAD 4 ESTADO GRAVE (ADULTO, CRIANGA
9 o 13101 E ADOLESCENTE) 40
g 200 E 2.1 ORGANIZAGAD DO PROCESSO DE
3 o |2GESTAD 2 13202 TRABALHO EM ENFERMAGEM 40
.i % 13421 PRATICAS INTEGRADAS 4 120
ESTAGIO SUPERVISIONADO | 13422 240
TOTAL 1640
OBSERVAGOES: 01) Ao ingressar no Curse Técnico em Enfermagem o aluno deverd possuir o Ensino

Médio cursado nos estabelecimentos Publicos elou Privados por via Regular ou Supletiva,
02) Ao concluir o médulo 1 ¢ 2 do Curso Técnico em Enfermagem o aluno terd direito ao Certificade de
Auxiliar de Enfermagem,
03) Ao conclulr o médulo 1, 2 ¢ 3 do Curso Técnico em Enfermagem o aluno tera dirsito ao Diploma u%“
&
()

Téenico em Enfermagem. eew..
)

‘ <~ of
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ANEXOK

OUNMRSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
ESCOLA TECNICA DE SAUDE
CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM
Reconhecimento - Portaria n.: 089/81 - 29/10/81 - SEPS/MEC
mmw-mmm—m-w-u-wm.rmmmm.F-cmmn

4.2 ESTRUTURA CURRICULAR/2004 EM VIGOR

CH FUNCAO CODIGO SUB-FUNCAO CH
PARA SAUDE 11101 | 1.1 EDUCAGXO PARA O AUTO CUIDADO 60
ZPROTE(;AO E PREVENGAO 1 2.1 PROMOGAO DA SAUDE E
. 11201 SEGURANGA DO TRABALHO 40
2.2 PROMOGAO DA BIOSSEGURANGA
o 11202 NAS AGOES DE SAUDE 40
¥ 0 | 3 RECUPERACAC! 3.1 PRESTAGAO DE PRIMEIROS
3 O | REABILITAGAO 1 11301 SOCORROS 20
3 ‘T 4.1 ORGANIZAGAO NO PROCESSO
0 |ago | wi|4GESTAO 11401 TRABALHO EM SAUDE 30
o o 4.2 PROCESSO DE TRABALHO EM
= ° 11402 ENFERMAGEM 20
Y 5.1 PREPARAGAO E ACOMPANHAMENTO
5.APOIO AO DIAGNOSTICO E DE EXAMES E TRATAMENTOS
TRATAMENTO TERAPEUTICO | 11501 TERAPEUTICOS 70
11502 PRATICAS INTEGRADAS 1 120
ESTAGIO SUPERVIVIONADO 50
1 PROTEGAQ E PREVENGAO 2 7.1 PROMOGAO DA BIOSEGURANGA NAS
O 12201 AGCOES DE ENFERMAGEM &0
o 12202 | 1.2 ASSISTENCIA EM SAUDE COLETIVA 1| 40
O|2Rrecup 2.2 ASSISTENCIWCLIENTE/PACIENTE EM
400 | 02 | REABILITACAO 2 12301 TRATAMENTO CLINICO 70
w 2.2 ASSISTENCIA/CLIENTE/PACIENTE EM
~ o 12302 TRATAMENTO CIRORGICO 1 50
o & 12300 PRATICAS INTEGRADAS 2 180
=Y ESTAGIO SUPERVIVIONADO 150
2 1PROTECAO E PREVENGAO 3| 12310 | 1.1 ASSISTENCIA EM SAUDE COLETIVA 2 | 40
8 o 2 RECUPERAGAO! 2.1 ASSISTENCIA/CLIENTE/PACIENTE EM
= 0 | REABILITAGAO 3 12308 TRATAMENTO CIRURGICO 2 40
o) 12303 |2.2 ASSISTENCIA EM SAUDE MENTAL 80
= 2.3 ASSISTENCIA CLIENTE/PACIENTE EM
400 | 5 12304 |SITUAGAO DE URGENCIAEMERGENCIA 40
o 2.4 ASSISTENCIA A CRIANCA, AO
° 12305 ADOLESCENTE/JOVEM E A MULHER 70
© 12309 PRATICAS INTEGRADAS 3 . 150
— ESTAGIO SUPERVIVIONADO 200
1. RECUPERAGAO! 2.1 ASSISTENCIA A PACIENTES EM
« 8 REABILITAGAO 4 ESTADO GRAVE (ADULTO, CRIANGA
9 o) 13101 £ ADOLESCENTE) 40
/200 E 2.1 ORGANIZAGAO DO PROCESSO DE
) 0. |2.GESTAD 2 13202 TRABALHO EM ENFERMAGEM 40
= ° 13421 PRATICAS INTEGRADAS 4 120
2 ESTAGIO SUPERVIVIONADO 200
TOTAL DO ESTAGIO SUPERVISIONADO 600
TOTAL GERAL 2000

OBSERVAGOES: 01) Ao ingressar no Curso Técnico em Enfermagem o aluno deverd possuir o Ensino
MMMMW«MMmeMwWa
02) Ao concluir o médulo 1 e 2 do Curso Técnico em Enfermagem o aluno terd direito ao Certificado de

Auxiliar de

Enfermagem.
03) Ao concluir o médulo 1,2 e 3 do Curso Técnico em Enfermagem o aluno terd direito ao Diploma de

Técnico em Enfermagem.

MWWEﬂchmmmmap‘MGQMmmldo

COREN-MG- 09/2004 comunica decisdo liminar —

Oficio Circular

* do estagio Supervisionado conforme
Mqlomm‘mnuaplnmwmmmmomhompcnﬁmbohmh
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ANEXO L

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASH
MINISTERIO DA EDUCACAO E DO DESPORTO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERIANDIA

ESCOLA TECNICA DE SAUDE

Portarias de Reconhecimento;  089/81 - 29/10/81 - SEPS/MEC
090/81 - 29/10/81 - SEPS/MEC

O Diretor da Escola Técnica de Saiide da Universidade
Federal de Uberlandia, confere a «Nome_aluno», natural de

«Naturalidadey, carteira de identidade n° «Identidadey, filh«o_ay»
de «Nome pai» e de «Nome_Mae», nascidco a» a
«Data_Nascimentoy , o presente Certificado por haver concluido
em «Data_conclusdo» o curso de Qualificacdo Profissional —
Area Saide - Auxiliar de Enfermagem.

Titulo Profissional Conferido: Auxiliar em Enfermagem.
Fundamentagdo legal: de acordo com a LDB: 9394/96, Decreto
2208/97, Parecer CNE/CEB n° 16/99, Resolugdo CNE/CEB 4/99 ¢

Referenciais Curriculares Nacionais para Educagao Profissional

| de Nivel Técnico — Area Saiide.

Uberlandia-MG, «data_expedi¢ion

Diretora Eacida de Matsos Faleiros
Reg COREN N* $992 - MG,

Secretdria e pessin
Reg, 453671997 »
qS’\,ﬁﬁ !ERL%q

Titular do Certificado  .xome s w O0
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HISTORICO ESCOLAR

NOME DO ALUNO «Nome»

EDUCACAO PROFISSIONAL: AREA: SAUDE

Q;J{EALIFICACRO: AUXILIAR EM ENFERMAGEM / NIVEL
DIO

CARGA HORARIA: TEORICO-PRATICA: 1000
ESTAGIO SUPERVISIONADO: 200

TOTAL GERAL: 1200

PETENCIAS

= Oricotar a comunidade quanto aos determinantes ¢ condicionantes do processo satide-doenga (aspectos sociais, coondmicos,
politicos, culturais, biolégicos, ecoldgicos ¢ psicologicos), aplicando principios ¢ normas de bicsscguranga, higiene, saide
pessoal ¢ ambicntal, contribuindo para a melboria de sua qualidade de vida.

- Conhecer a histdria das politicas de Saixde no pais ¢ 0 Sistema de Saide vigente. £

- Saber atuar cm equipe com flexibilidade, reconhecendo suas fungdes ¢ dos demais membros, assim como, respeitand..
hicrarquia existente na mesma fdrea, para maior desempenho ¢ qualidade nas relaglies de trabatho.

- Saber interpretar e aplicar normas e principios éticos.

- Correlacionar conhecimentos de varias ciéncias buscando constaniemente aualizar-se em relagiio s exigéncins do mercado,
para melhor desenvolvimento ¢ qualidade de seu trabalho,

- Operar cquipamentos, zelando por sua manutengdo, identificando ¢ avaliando suas instalagies, assim como, cxccutar
procedimentos éenicos avaliando riscos de iatrogenia.

- Atuar como profissional de saide cm situagdes de emergéneia, realizando atendimentos de 1° Socorros.

- anﬁweaﬂmnmm;dcmquﬁodcmmsnﬂomévdsedemmodemmoaubuue

OBSERVACAQ: * Curso Modular, sendo que o 1% 2° ¢ 3° Perfodos confere a Qualificacio de Auxiliar de Enfermagem ¢ o 4°
Periodo & Habilitagio Técnico em Enfermagem, conforme Decreto 2208, Resolugio CNE 4/94 ¢ Parccer CNE 26/99".

ENSINO MEDIO: Conclusio do Ensino Médio cm «anar, ma «Escolan em «cidaden, sendo necessirio a apresentacio do
Histérico Escolar, juntamentc com este documento.

Data Expedigio: «data expedigion Assinaturas:
Lk ¢
ORGAO RESPONSAVEL PELO REGISTRO ORGAO DE FISCALIZAGAO PROFISSIONAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
ESCOLA TECNICA DE SAUDE
UBERLANDIA-MG

Repgistro N° . por Delegagéo
de Competéncia do MEC/Ponaria 628/81 D.O.U.
01/12/81.

Regerado s s do livio

Uberlindia, i /
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ANEXOM
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

MINISTERIO DA EDUC ACAOE DO DESPORTO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA

ESCOLA TECNICA DE SAUDE

Portarias de Reconhecimento: 089/81 - 29/10/8] - SEPS/MEC
090/81 - 29/10/81 - SEPS/MEC

O Diretor da Escola Técnica de Saiide da Universidade
Federal de Uberlandia, confere a «Nome_aluno», natural de
«Naturalidade», carteira de identidade n° «Identidadey, filheo_a»

de «Nome pai» e de «Nome Méen, nascid¢o a» a
«Data_Nascimento» , o presente Diploma por haver concluido em
«Data_conclusdo» o curso de Habilitagio Profissional — Area
Saide - Técnico de Enfermagem.

Titulo Profissional Conferido: Técnico em Enfermagem.
Fundamentagdo legal: de acordo com a LDB: 9394/96, Decreto
2208/97, Parecer CNE/CEB n° 16/99, Resolu¢do CNE/CEB 4/99 ¢
Referenciais Curriculares Nacionais para Educagdo Profissional

de Nivel Técnico — Area Savide.

Uberlandia-MG, «data_expedi¢doy

Diretora Encida d¢ Matios Faleiros
Reg COREN N* 8992 - MG

Secretadria Nikda Marpoes Peivica

Rag, 4536/1997 é_’@‘é o('.
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HISTORICO ESCOLAR

NOME DO ALUNO  «Nome»

EDUCACAO PROFISSIONAL AREA: SAUDE
HABILITACAO: TECNICO EM ENFERMAGEM
CARGA HORARIA: TEORICO-PRATICA: 1200
ESTAGIO SUPERVISIONADO: 400

TOTAL GERAL: 1600

R o P e T Y B R

= Oricntar a comunidade quanto aos determinantes ¢ condicionantes do peocesso safide-doenca (aspectos sociais, econdmicos,
politicos, culturais, bioldgicos, ecoldgicos ¢ psicoldgicos), aplicando principios ¢ normas de biosseguranga, higiene, saide
pessoal ¢ ambiental, contribuindo para a melhoria de sua qualidade de vida.

- Conhecer a histéria das politicas de Saixde no pais ¢ o Sistema de Sadde vigente.

- Sabamcmu;ﬁpcomnﬂahl:@de.mhmdomﬁmoﬂucdndmmsmcmmmassmeomo,mtaMoa

- ammammmmmmawvmmnmasmmdomm
para melhor desenvolvimento ¢ qualidade de sew trabalho

= Operar equipamentos, zelando por sua mamsencio, identificando ¢ avaliando suas instalages, assim como, exccutar
procedimentos técnicos avaliando riscos de i

= Atuar como profissional de saide em situagbes de emergéncia, realizando atendimentos de 1° Socorros.

= ldentificar ¢ aplicar normas de conservagdio de recursos ndio renoviiveis ¢ de preservagio de meio ambiente.

OBSERVACAO: “ Curso Modular, sendo que o 1° 2° ¢ 3° Perlodos confere a Qualificagio de Auxiliar de Enfermagem ¢ o 4°
Periodo 4 Habilitagio Técnico em Enfermagem, conforme Decreto 2208, Resolugio CNE 4/94 ¢ Parcoer CNE 26/99”,

ENSINO MEDIO: Conclusdo do Ensino Médio eat «anow, na «Escolun em acidades, sendo necessirio o apresentacio do
Histdrico Escolar, juntamente com este documento

Registro N°. . por Delegagdo
de Competéncia do MEC/Pontaria 629/81 D.O.U.
01/12/81.

Registrado 4s fls o livre

Data Expedigo: adata expedigios Assinaturas:
T
ORGAO RESPONSAVEL PELO REGISTRO ORGAO DE FISCALIZACAO PROFISSIONAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
ESCOLA TECNICA DE SAUDE
UBERLANDIA-MG
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