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RESUMO

Objetivos: analisar as concepgoes filosdficas, tedricas e metodoldgicas da Teoria da Intervencao
Praxica da Enfermagem em Saude Coletiva por professores de uma universidade federal,
visando a estruturacdo de uma proposta de referencial para o ensino da assisténcia de
enfermagem. Métodos: Pesquisa Convergente Assistencial, com 17 professores, reunidos em
grupos de convergéncia para instrumentalizacdo e producéo acerca do referencial. Resultados:
focalizaram-se primeiramente questdes consideradas preliminares ao aprofundamento tedrico
e filosofico da teoria; e depois desenvolveu-se um ensaio teérico-metodolégico sobre a
historicidade e dialética para o ensino na assisténcia de enfermagem. Consideragées Finais:
ao eleger a Teoria da Intervencéo Praxica da Enfermagem em Saude Coletiva, sinalizou-se o
potencial do referencial de tornar operacionais, no ensino da assisténcia, os pressupostos
da historicidade e dialética, fundando-se novas concepcdes para o cuidado. Essa decisao
representa um desafio paradigmético expondo fragilidades da formacao relacionadas a sua
origem cartesiana e suas limitagcdes quanto a complexidade filoséfica intrinseca.
Descritores: Assisténcia de Enfermagem; Ensino; Teoria de Enfermagem; Cuidado de
Enfermagem; Satde Publica.

ABSTRACT

Objectives: to analyze the philosophical, theoretical and methodological conceptions of
the Theory of Praxic Intervention in Nursing in Collective Health by professors at a federal
university, aiming at structuring a reference proposal for teaching nursing care. Methods:
Convergent Assistance Research, with 17 teachers, gathered in convergence groups for
instrumentalization and production about the referential. Results: the focus was primarily
on issues considered preliminary to the theoretical and philosophical deepening of theory;
and then a theoretical-methodological essay on historicity and dialectics was developed for
teaching in nursing care. Final Considerations: when electing Theory of Praxic Intervention
in Nursing in Collective Health, the potential of the referential to make operational, in the
teaching of assistance, the assumptions of historicity and dialectics operational, founding
new conceptions for care. This decision represents a paradigmatic challenge exposing
weaknesses in the formation related to its Cartesian origin and its limitations regarding
intrinsic philosophical complexity.

Descriptors: Delivery of Health Care; Teaching; Nursing Theory; Nursing Care; Public Health.

RESUMEN

Objetivos: analizar las concepciones filosdficas, tedricas y metodoldgicas de la Teoria de la
Intervencién Praxica de la Enfermeria en Salud Colectiva por profesores de una universidad
federal, visando a la estructuracion de una propuesta de referencial para la ensefianza
de la asistencia de enfermeria. Métodos: Investigacion Convergente Asistencial, con 17
profesores, reunidos en grupos de convergencia para instrumentalizacion y produccion
acerca del referencial. Resultados: se focalizaron primeramente cuestiones consideradas
preliminares a la profundizacién tedrica y filoséfica de la teoria; y después se desarrollé
un ensayo tedrico-metodoldgico sobre la historicidad y dialéctica para la ensefianza en la
asistencia de enfermeria. Consideraciones Finales: al elegir la Teoria de la Intervencion
Praxica de la Enfermeria en Salud Colectiva, se sefializé el potencial del referencial de
volver operacionales, en la ensenanza de la asistencia, los presupuestos de la historicidad
y dialéctica, fundandose nuevas concepciones para el cuidado. Esa decision representa un
desafio paradigmatico exponiendo fragilidades de la formacion relacionadas a su origen
cartesiana y sus limitaciones cuanto a la complejidad filosdfica intrinseca.

Descriptores: Asistencia de Enfermeria; Enseianza; Teoria de Enfermeria; Cuidado de
Enfermeria; Salud Publica.
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INTRODUCAO

Eleger um referencial tedrico norteador da assisténcia de en-
fermagem como base aos Projetos Pedagdgicos de Curso (PPC)
de uma instituicdo de ensino superior (IES) é critério fundante dos
cursos de graduacdo em Enfermagem. Essa estrutura implica que
os enfermeiros professores aliem conhecimento e compreensao
das diretrizes dos PPCs, bem como comprometimento com elas,
no sentido de legitimar a aplicacdo do referencial utilizado para
embasar suas préticas no cotidiano de ensino, objetivando sempre
melhorar a formagao em sauide no Brasil™.

A criacdo e o desenvolvimento de um projeto pedagdgico
constituem um processo complexo, o qual demanda integracéo
e empenho do corpo docente e dos estudantes e alinhamento
com as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), que a priori apon-
tam praticas responsivas as expectativas das reais necessidades
de saude das populagdes. Assim, esse desenvolvimento deve
ser mediado pelos Nucleos Docentes Estruturantes (NDE) dos
respectivos cursos, de modo que se garanta o protagonismo de
professores e estudantes, a promocgao de féruns de discussao
sobre aformacéao profissional e pesquisas de campo que melhor
elucidem o “escrito e o feito” apresentado nos PPCs®.

Foi em meio a um cendrio de reconhecimento do curso de
Enfermagem e reformulacao de PPCs que enfermeiros professores
de uma universidade federal do Sul do Brasil se mobilizaram para
escolher um referencial filoséfico, tedrico e metodoldgico para
sustentar o ensino da assisténcia de enfermagem e convergir
com os principios da Satde Coletiva e Sistema Unico de Saude
(SUS), justamente para afinar com as DCNs, optando-se, assim,
pela Teoria da Intervencéo Praxica da Enfermagem em Saude
Coletiva (TIPESC), de Emiko Yoshikawa Egry®.

Ao aprofundar a compreensao do coletivo (enfermeiros profes-
sores) sobre esse referencial almejado, foi desenvolvida a presente
pesquisa convergente assistencial (PCA) e, por meio de grupos de
convergéncia, os participantes incursionaram por entre concepcoes
e conceitos daTIPESC, cujas bases filoséficas conformam-se com a
visdo de mundo do materialismo histérico e do materialismo dialé-
tico. Resultam, destas concepgdes, as bases tedricas da TIPESC, que
sdo as categorias conceituais e dimensionais; e, pautando-se nesse
arcabouco filosdfico e tedrico, a teoria é operada metodologicamente
por meio de cinco etapas, todas expressando a realidade objetiva,
desde a captacdo dessa realidade, passando pela interpretacéo,
proposicdo interventiva, intervencéo e reinterpretacao de tal
realidade®. Assim, a TIPESC enquanto concepgao tedrica busca
compreender as contradi¢des diante dos fendmenos de saude,
isto &, a dialética presente na realidade objetiva da Enfermagem
em Saude Coletiva no momento histérico de vida das pessoas®.

A obra que compilou a criagdo do referencial tedrico foi pu-
blicada em 1996, havendo, nos dias atuais inumeros trabalhos,
cujo objeto de estudo envolve a TIPESC, realizados em Programa
de Pds-Graduagdo em Enfermagem da Escola de Enfermagem da
Universidade de Sao Paulo. Nesse sentido, se pondera que a teoria
tem auxiliado os processos de reinterpretacao das realidades ob-
jetivas; e, embora as transformagdes necessérias, oriundas dessas
reinterpretacdes, ainda ndo tenham sido em sua essencialidade
superadas, o referencial demonstra potencial no que tange ao
desenvolvimento de consciéncia critica de todos os envolvidos
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nos processos, tanto quanto a no¢ao da relevancia do trabalho
coletivo, elementos essenciais as futuras transformagoes®.
Logo, com base no exposto e buscando alinhar-se as iniciativas
de estudiosos que aspiram a mudancas efetivas no paradigma que
norteia a assisténcia de enfermagem, bem como percebendose
aforcaintrinseca a uma proposta de pesquisa que alie revisdo de
PPC com a estruturacdo de um referencial com esta finalidade,
configura-se como questao norteadora para o estudo: Como en-
fermeiros professores de um curso de graduacdo em Enfermagem
desenvolvem o conhecimento e compreensao sobre a TIPESC,
visando a estruturacdo no PPC de uma proposta de referencial
tedrico e metodoldgico para o ensino da assisténcia de enfermagem?

OBJETIVOS

Analisar as concepcdes filoséficas, tedricas e metodoldgicas
da TIPESC por professores enfermeiros de uma universidade
federal, visando a estruturacdo de uma proposta de referencial
para o ensino da assisténcia de enfermagem.

METODOS
Aspectos éticos

Os participantes foram devidamente esclarecidos sobre a
pesquisa e anuiram mediante assinatura do Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido (TCLE). Para proteger a integridade e
anonimato dos participantes, estes foram identificados por letras
do alfabeto de A a Q. O projeto foi apreciado e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa, conforme exigéncia da Resolucéo
466/12 do Conselho Nacional de Saude, que trata das pesquisas
envolvendo seres humanos.

Tipo do estudo

Estudo de abordagem qualitativa, do tipo Pesquisa Conver-
gente Assistencial (PCA), que busca elucidar as relagcdes com-
plementares entre teoria e pratica, produzindo conhecimentos
dirigidos a resolucdo de conflitos e problemas. O processo de
desenvolvimento de uma PCA é composto da fase de concepcao,
quando o pesquisador apreende o problema de pesquisa; da
fase de instrumentacao, que possibilita ao pesquisador planejar
todos os detalhes operacionais da coleta de dados, espaco fisico,
participantes, instrumentos de coleta, entre outros aspectos pra-
ticos; fase de perscrutacao, conferida como um momento impar
na PCA, que permite ao pesquisador, pela sua participacao ativa,
perscrutar, sondar as interfaces, associacdes e planejamentos
possiveis diante da fase de instrumentacao e a proxima fase que
é a de andlise®. Foi usado o Consolidated Criteria for Reporting
Qualitative Research (COREQ) como roteiro para os relatos.

Procedimentos metodolégicos
Cendrio do estudo
O ambiente da pesquisa foi uma universidade federal da regido

Sul do Brasil, envolvendo especificamente o curso de graduacdo
em Enfermagem.
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Critérios de sele¢do

Foram convidados, em reunido de colegiado, todos os 25
docentes enfermeiros do curso de Enfermagem, quando da re-
formulacdo do Projeto Pedagdgico de Curso (PPC). O critério de
inclusao foi: participar de todos os trés grupos de convergéncia. A
época da coleta de dados, fizeram parte do estudo 17 enfermeiros
professores concursados, sendo 11 doutores, 3 doutorandos e
3 mestres. Os motivos da ndo participacdo de oito professores
foram os afastamentos (para aperfeicoamento e licenca-saude),
bem como aimpossibilidade de dois professores em permanecer
comparecendo aos encontros.

Coleta e organizagédo dos dados

A coleta de dados ocorreu em trés grupos de convergéncia
denominados “Grupos de didlogo e analise de um referencial
filosdfico, tedrico e metodoldgico (a TIPESC), para aplicacédo pratica
do ensino da assisténcia de enfermagem nos diversos cenarios
da pratica’, com tempo de duragao de duas a trés horas para cada
momento e com os 17 participantes incluidos. Os capitulos da
obra da autora da TIPESC, Emiko Egry®, foram os disparadores
das reflexdes no grupo Os relatos gerados foram audiogravados,
transcritos e validados pelos participantes.

Etapas do trabalho

A PCA foi operacionalizada nas seguintes etapas: dialogicidade,
expansibilidade, imersibilidade e simultaneidade®. Na dialogi-
cidade, adentrou-se a base filosdfica, tedrica e metodoldgica da
TIPESC. Em seguida, com a expansibilidade, que proporcionou o
aprofundamento dos debates, foi possivel assimilar o conteiido
e desenvolver analogias e conjecturas na direcdo da operaciona-
lizacdo do método. Posteriormente, tornou-se exequivel dar-se
inicio as etapas da imersibilidade e simultaneidade, quando os
professores participantes problematizaram a teoriaemrelagcdo a
prética do ensino da assisténcia de enfermagem e conseguiram
abstrair os conceitos imbricados no referencial TIPESC, o que
configura passo importante na obtencdo dos dados necessarios
a futura estruturacdo de uma proposta de referencial filosoéfico,
tedrico e metodoldgico para o ensino almejado e inserido como
norteador da assisténcia de enfermagem no PPC.

Andlise dos dados

Do ponto de vista analitico da PCA, os conceitos sdo divididos
em processos de apreensao, sintese, teorizacao e transferéncia que
podem ser sequenciais ou nao®. Na finalizagdo da analise, configu-
ra-se a elaboracdo dos significados e descobertas, conduzindo a
ressignificacdo que as novas concepgdes propiciaram ao profissional
bem como a qualificacao do processo de trabalho desenvolvido®”.

RESULTADOS
Questoes preliminares ao aprofundamento filoséfico e

teodrico da Teoria da Intervencao Praxica de Enfermagem
em Saude Coletiva
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Os professores enfermeiros problematizam a formacao.

Precisamos aprofundar as concepgoées.. . € preciso ter clara a parte
filoséfica para o fazer enfermagem. Mas, por outro lado, vale
trazer d tona a fala de uma académica da 5% fase que me chocou:
Que ao ingressar na academia teve que se despir de um eu para
se vestir de enfermeira. Entdo devemos pensar que, além desse
ensino pautado em teorias de enfermagem, em férmulas certas
de se fazer a enfermagem, dialéticas ou ndo dialéticas, a gente
acaba ndo percebendo algumas situacdes como essas, que cada
estudante, ou que cada profissional é um, e que também é imbuido
de valores, de conceitos e filosofia, teorias, enfim, de vida. (M)

Reportam aos modelos tedricos nacionais.

AEmiko colocauma questao sobre Teorias de Enfermagem: elachama
ateng¢do para a falta de modelo nacional de fazer a enfermagem,
agente se apropria muito das teorias americanas, e ndo tem nada
nacional, excluindo-se o referencial de Wanda Horta. (F)

Conjecturam sobre as concepgdes de historicidade e dialética
no cuidado de enfermagem.

Parece-me que tem uma confuséo de conceito, do que seja
dialética dentro do Materialismo Histérico e Dialético [MHD],
que na proposicdo de Marx é a superagdo das contradi¢ées
progressivamente, tese, antitese, sintese. Sintese que poderia
ser, por exemplo, em nivel elementar, aquilo que vocé identifica,
que vocé com o outro identifica, a forma como vocé se propoe,
vocés se propbem a superar, e o que disso resultou é a nova
sintese. Essa sintese é uma nova tese que precisa ser superada
continuamente. Isso é diferente de didlogo. Entdo dialética é o
encontro com o outro, atroca, a valorizagao do outro. Além disso,
qualquer resolu¢éo, qualquer encaminhamento nédo pode ser no
micro, tem que considerar o macro também, a superestrutura. (B)

De que forma a gente é capaz de compreender, operacionalizar,
construir o percurso que consiga incluir o estudante nesse eixo.
Entdo nés vamos dizer para eles que esse curso vai buscar o processo
dialético, de formacao, de transformacdo, de ida e volta, mas eles
néo estdo vendo isso na formacgao. [...] A gente talvez ndo se dé
por conta, mas fomos formados em um modelo téo tradicional,
que é dificil também fazer o movimento. (G)

Eu tenho a necessidade de ouvir exemplos para eu poder sentir
mais, como vai fazer isso na prdtica. (A)

Na proposta da construgdo do PTS, que € o projeto terapéutico
singular, na drea da satude mental, a dialética intrinseca néo é
implementada por conta do profissional que ndo é dialético. (F)

Eu acho que, quando a gente estd discutindo o cuidado baseado na
dialética, cabe saber como o estudante estd se sentindo e como é que
os professores estdo se sentindo, em termos, quem sabe, valorizagéo,
esporte, de convivéncia, eu acho que tem vdrios fatores que véo
influenciar; também temos que nos conhecer enquanto grupo. (E)

Ensaio tedrico-metodoldgico para o ensino historico e
dialético na assisténcia de enfermagem

Os enfermeiros professores dialogam sobre o entendimento
acerca das divisoes categoricas presentes na proposta de referencial

Rev Bras Enferm. 2020;73(Suppl 6):€20190687 3 de 7



Estruturando no projeto pedagégico um referencial filoséfico e tedrico para ensinar a assisténcia de enfermagem

histérico-dialético; para tanto, ensaiaram o estrutural, particular
e singular nos cenérios da pratica.

Para a ateng¢do hospitalar, fica realmente muito mais dificil de
imaginar. O geral, o que é o geral na atengdo hospitalar? Por exemplo,
nds da Atencgdo Bdsica temos praticado bastante o diagndstico
do territdrio. [...] Entdo, na Atengéo Bdsica, eu posso imaginar que
essa parte que mencionei seja a mais geral, mais ampla, e depois a
gentevaipara o particular que seriam as familias, com hipertensos,
comdiabéticos, com gestantes, tem o nticleo familiar, tem pessoas
esquizofrénicas, tem de tudo; e vamos ao singular, que é essa pessoa
dentro dessa familia, que estd dentro desse territoério [...]. (D)

Eu estava pensando... que o geral é para além do territdrio, por
exemplo, considerando, essa questdo de superestrutura e estrutu-
ra, entram também as normativas, ld da Estratégia de Saude da
Familia, entra a organizagéo dos servi¢os de satide no municipio
como um todo, para além daquele territério. O territério também
pode ser parte do geral, mas ndo exclusivamente. Talvez pudesse
inclusive entrar, dependendo do que a gente olha, entrar no par-
ticular. O particular é o territdrio, se olhando pela perspectiva de
familia, e o singular é a familia, se a abordagem é a familia. (B)

Cada situagdo a gente vai ter que ajustar e fazer esse exercicio,
do particular, geral e singular. Ele ndo é fixo. (D)

Na sistematizacao da TIPESC, ficaram evidentes suas etapas
operacionais. Assim, foram apresentadas e debatidas, junto com os
participantes, as cinco etapas fixas do referencial e a ideia da captura
do fenébmeno. Para tanto, questionou-se: O que capturar? De qual
fendmeno se esta falando? Qual é a amplitude deste fendbmeno?

Qual é a ferramenta que a gente utiliza para olhar, para capturar
o fenémeno? Na Atencdo Bdsica, por exemplo, tomando como
referéncia a saude da mulher, esta atengdo é de abrangéncia da
saude da familia, que estd em dado territério, entdo eu capturo o
fenémeno a partir desta avaliagéo, mas, e na atengéo hospitalar? (D)

DISCUSSAO

Debrucar-se sobre um referencial filoséfico, teérico e metodo-
I6gico inscrito nos projetos pedagdgicos de cursos (PPC) da area
da salde para o ensino de suas praticas impoe aos profissionais
a inexoravel conformidade com as concepg¢oes intrinsecas ao
referencial com vistas a sua adesédo e operacionalizacao, con-
siderando, para tal, as realidades locais, regionais e nacionais.
Contudo, entre os enfermeiros professores participantes da pes-
quisa, surge a reflexdo sobre a possivel inflexibilidade ideoldgica
diante de uma proposicao tedrica que o estudante absorva como
um desrespeito ou mesmo uma verdadeira violéncia. Logo, os
enfermeiros professores problematizam a estruturacdo de uma
proposta tedrico-metodoldgica para o ensino da assisténcia
de enfermagem, com base na Teoria da Intervencéo Préaxica da
Enfermagem em Saude Coletiva (TIPESC), trazendo a consciéncia
a propria formacdo docente e enrijecimentos que se apresentam
nas a¢coes pedagdgicas e assistenciais em saude.

Os profissionais de enfermagem ainda se envolvem no cuidado
do outro de maneira deslocada de si mesmos, como se fosse pos-
sivel exercé-lo de forma neutra e tecnicista, o que pode resultar
em situacOes de sofrimento pela pouca valorizacdo das questoes
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subjetivas envolvidas nas relagées interpessoais®, as quais podem
ainda ser agravadas quando na vigéncia de um embasamento
tedrico que se descola da realidade objetiva instalada no cenario
de saude®, Dessa perspectiva, os participantes evidenciaram a
dificuldade dos profissionais da enfermagem de olharem para
si e sua necessidade insatisfeita de reconhecimento do seu valor
enquanto profissionais e, acima de tudo, enquanto humanos. E
em meio a esses densos aprofundamentos, também demonstram
a conviccao de que é condicao essencial a adogao de referenciais
nacionais que reflitam a realidade brasileira.

Tendo em vista o exposto, conjectura-se que as evidéncias
apresentadas no estudo até o momento representam contradi-
¢6es: Como sera possivel ensinar a assisténcia de enfermagem
com base na historicidade e dialética, em que o estudante seja
estimulado a buscar o inaparente e o contraditdrio naquilo que
0 paciente e contexto expressam, se o docente/enfermeiro e o
estudante estdo reduzidos a técnica, suas proprias contradi¢oes
existenciais estdo ignoradas e suas necessidades negligenciadas?
Dessa forma, supde-se instalar uma inconformidade entre o refe-
rencial e sua factibilidade no ensino da metodologia assistencial
que se quer inscrito no PPC.

Em seguida, na pormenoriza¢do da TIPESC, evidenciou-se uma
limitagdo do grupo em compreender no ambito tedrico e prético as
dimensdes dialética e histérica do referencial. A clareza etimoldgica
e epistemoldgica (em especial, da dialética) permanece incipiente
nos discursos. As raizes que edificaram este panorama, no qual
conhecimentos filoséficos ndo sdo reconhecidos e concebidos no
cotidiano profissional, remetem-se ao paradigma que dominou e
domina até hoje as praticas de satide. Assim, constata-se que ha
uma tendéncia em se compartimentar e ou classificar a concepgao
filoséfica inerente ao fendmeno dialético, ao uso de tecnologias
leves, por exemplo, valores imbricados na Politica Nacional de
Humanizacdo (PNH) como: vinculacdo, empatia e acolhimento.
Resulta, dai, a inoperancia ao alcance das contradi¢des do outro,
e essa caréncia repercute sobre o estado de saude da populacao.
A PNH inegavelmente agrega valor as relacdes entre profissional,
instituicdo e populagao; no entanto, ela ndo supera o paradigma
vigente, sendo incapaz ainda de perceber a dialética presente
no cotidiano da vida humana.

Ainteragdo entre ciéncia filosofica e ciéncia da satide converge
para o ambito do“[...] tratamento da questdo humana dado por
ambas’, permitindo a reflexdo sobre as consideragdes tedricas e
metodoldgicas presentes na“interseccdo do homem ser no mundo
e suas condicoes de saude”®. Para os autores, desenvolver uma
“atitude filoséfica” permite ao profissional apurar um discurso
reflexivo e assegurar o exercicio do questionamento acerca dos
conhecimentos cientificos, estes oriundos de“[...] posi¢cdes posi-
tivistas, cartesianas, dominantes na saude, como, por exemplo,
os conceitos cristalizados sobre saude versus doenca, [...] € a ndo
relacdo da satide/sociedade/sujeito”. Acredita-se na necessidade
de uma atitude filosofica, por parte do docente, que subsidie a
compreensdo epistemoldgica do referencial ora estudado, fun-
damental para a aplicabilidade deste no cotidiano de ensino da
assisténcia de enfermagem em geral.

Os grupos de convergéncia empreendidos neste processo
de pesquisa buscaram oferecer elementos filoséficos e espaco
reflexivo coletivo para, justamente, oportunizar um caminho
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ao desenvolvimento da atitude filosofica, indo ao encontro da
proposta convergente assistencial. Isso contribui para formacao
docente, de modo que, ao se discutir nos grupos aspectos filo-
soficos e tedricos da TIPESC, foi-se reunindo sistematicamente
os elementos transformadores necessarios a caminhada futura
que o grupo enseja na dire¢do da estruturacdo de uma proposta
para o uso da TIPESC no ensino da assisténcia de enfermagem.

Enfim, compreender a dialética implica perscrutar suas origens.
Em sua raiz, ela era caracterizada e percebida em discursos que
evidenciassem o poder de argumentacéo, ao se perspectivar um
mundo estatico, sem contradi¢des, a priori, de relacdes postas
e inquestionaveis. Diante das transformacdes sociais historicas,
ao observar as relacdes no mundo do trabalho, entre burgueses
e proletarios em sua divisao de classes, ampliou-se o escopo de
compreensdo da dialética, quando esta passou a representar as
relacdes complexas e contraditérias do mundo. Estabeleceu-se,
com essa dialética, uma forma contestadora de ver o mundo, os
acontecimentos da vida, o real e, diante dessa visdo, a percepgao
das contradicdes inerentes ao movimento, a dinamica da vida em
um contexto histérico; com isso, passou-se a facultar o instavel
e ainstaurar a possibilidade de transformacéo das relagoes".

Nesse formato, a contradicao (dialética) confere a for¢ca motriz
para mudanca da realidade, que, em um processo continuo,
estimula a mobilizacdo transformadora. O referencial histérico-
dialético, que se vem aprofundando neste estudo pelas falas do
grupo docente, mostra-se desejavel para reformular o processo
de ensino da assisténcia de enfermagem, estruturado metodo-
logicamente por meio do processo de enfermagem. O que se
espera é que tanto estudantes quanto os profissionais adquiram
condicbes intelectuais e pragmaticas [alicercadas por uma atitude
filosofica] para se perspectivar o mundo do paciente, em suas
relagdes dinamicas e histéricas, para além do que se expressa
em sintomas ou doencgas.

Portanto, ensaiando a aplicabilidade do referencial TIPESC
para o ensino da assisténcia de enfermagem, os enfermeiros
professores analisam que ele ndo assimilard o que vem a ser a
dialética se esta nao for interiorizada, em termos de atitude, o que
mais uma vez contribui com a atitude filoséfica; ndo obstante, a
proposta pressupde ndo somente estabelecer um referencial para
a assisténcia de enfermagem, mas também, e principalmente, uma
reflexdo sobre o préprio paradigma existencial [seu préprio eu]
e sobre o paradigma [biomédico] da formacdo em enfermagem.

Nesse contexto, pondera-se sobre a formacao de estudantes
com foco nesse perfil de assisténcia, com vistas a ampliar as con-
cepcdes de sujeito e suas relacdes dialéticas bem como a garantir
um posicionamento que jogue luz sobre as contradi¢des inerentes
avida humana, as quais se refletem no processo satide-doenca. O
aprimoramento dos saberes, que permite compreender melhor
o ambiente e o sujeito sob os seus diversos aspectos, favorece o
despertar da curiosidade intelectual, estimula o sentido critico e
viabiliza a compreenséo do real mediante a aquisicdo de autonomia
e a capacidade de discernir™, o que nos parece profundamente
relevante quando se propde uma transformacéo curricular para
ensinar o cuidado de enfermagem com base em pressupostos
histdricos e dialéticos.

Para fins de exemplificacao, considerando-se a complexidade
tedrica do referencial que se discute e buscando forjar pistas para
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sua aplicabilidade, em uma experiéncia de ensino aprendizagem,
recente e real, oportunizou-se uma atividade com pacientes
oncoldgicos, a fim de resgatar a autoimagem com o apoio de
um ensaio fotografico nas dependéncias do hospital. Quando
convidados a expressar seus sentimentos sobre sua participacdo
no ensaio, os pacientes explicitaram satisfacao e sentimentos po-
sitivos, indicando uma faceta diversa do hospital, a da promocéao
da saude; contudo, a resposta de um dos pacientes impactou ao
concluir que, mesmo sendo possivel ter vivéncias agradaveis no
hospital, ele preferiria ndo estar I3. Para ele, vivenciar de maneira
positiva o hospital ou o tratamento mostrou-se contraditério em
relacdo as suas demandas singulares.

Exteriorizou-se, nesse momento, a contradicao, e a perspec-
tiva dialético-histérica oportunizou ao docente capturar tal
fendmeno, singular, e transforma-lo em objeto da enfermagem
— manifestando-se ali, portanto, uma atitude dialética docente.
Essa experiéncia de atividade fotografica retratou uma intencao
de cuidado humanizado e dialégico por parte da enfermagem,
entretanto se mostrou, ainda, insuficiente no que tange a dialética.

Em continuidade, os participantes, ao verificarem que apon-
tamentos preliminares, referentes aos aspectos filoséficos do
referencial (dialético e histérico), poderiam ter sido sanados,
debateram sobre suas bases tedricas. Nos grupos de convergéncia,
tratou-se das categorias conceituais e categorias dimensionais
da TIPESC, com o objetivo de amparar os docentes do curso na
estruturacao de uma proposta tedrico-metodoldgica para o ensi-
no do cuidado. Dessas categorias, os participantes detiveram-se
em um aspecto isolado da categoria dimensional, revelando um
interesse em operar o referencial no dia a dia, como é caracteristico
da enfermagem e das ciéncias da saude.

Quanto as categorias conceituais, embora os participantes
nao as tenham discutido, ainda assim cabe elucidar que elas
sdo formadas por definicdes essenciais a realizacdo das inter-
venc¢oes de enfermagem, ingressando no referencial tedrico e
observando as ideias, historicamente construidas, no entorno
do conjunto de nogdes totalizantes ao desenvolvimento desse
cuidado. Suas defini¢des explicitam de que maneira o fendmeno
serd compreendido, uma vez expressas concepg¢des cuja natureza
é basal no campo da saude, tais como os conceitos de homem,
sociedade, satide e doenga, entre outros®. Assim sendo, por sua
essencialidade e dado o embasamento filoséfico subjacente a
este aporte tedrico da TIPESC, reflete-se, mais uma vez, sobre
os distanciamentos filosoficos e tedricos presentes nas atitudes
de profissionais da saude e que comprometem a aplicabilidade
efetiva de um referencial.

Por outro lado, as categorias dimensionais da TIPESC conferem
sua operacionalizacdo, contemplando no¢des imprescindiveis para
a captura [dialética] do fendbmeno que embasard a intervencao
de enfermagem, correspondendo a 1) totalidade, 2) praxis e 3)
inter-relacdo entre o estrutural, o particular e o singular®. Na
pesquisa, os participantes se concentraram na categoria dimen-
sional “inter-relacdo entre o estrutural, o particular e o singular’,
manifestando desejo de assimilar como apreender os fenédmenos
de sauide no cotidiano do cuidado, com base na TIPESC.

A categoria procura identificar as diferentes partes do fenome-
no, expondo o dialético presente entre as partes e o todo. Nesse
interim, o estrutural se refere ao aspecto mais abrangente do
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fendmeno; o particular assume uma posicéo intermediaria; e o
singular, sua menor parte“'?. No exemplo anteriormente descrito
sobre o cuidado a pacientes oncolégicos, pode-se vislumbrar o
estrutural enquanto instituicdo hospitalar e suas peculiaridades
assistenciais (ambiente marcado por tecnologias duras e leve-du-
ras, pela doenca, pelo tratamento médico); o particular enquanto
grupo de pacientes oncoldgicos que vivencia um processo de
aceitacdo da doenca e de enfrentamento (individual e coletivo); e
o singular, o qual se revela no paciente que contesta o beneficio
da atividade, expondo sua satisfacdo e insatisfacdo mediante
suas demandas pessoais. Entretanto, este é um arranjo possivel
entre outros tantos, considerando-se a fluidez intrinseca a esses
elementos presentes no fendomeno.

Os professores mencionam que perceber tais principios na
Atencao Basica torna-se mais plausivel do que na atencédo hos-
pitalar. Dada essa constatacdo, remete-se a um estudo cujo fim
foi compreender a realidade objetiva das doencas e agravos ndo
transmissiveis (DANT) na enfermagem, norteado pela categoria
dimensional “inter-relagao entre estrutural, particular e singu-
lar” para propor projetos de intervencao, visando entender a
determinacao social do processo satide-doenca"®. Os autores
descrevem as dimensdes assim: Dimensdo Estrutural (amparos
juridico e politico ao trabalhador em caso de adoecimentos e
acidentes); Dimensdo Particular (o trabalho realizado pela equipe
de enfermagem no servico de saude, com base em aspectos
como sobrecarga de trabalho, recursos humanos, entre outros)
e Dimensdo Singular (foram reconhecidas as referéncias as DANTs
nos trabalhadores estudados).

Dessa maneira, como os préprios participantes concluiram, é
preciso ajustar-se a aplicacdo dessa categoria e, em especial, a essa
interface entre as partes e o todo, a cada situacéo, adicionando
que, diante da especificidade, é preciso fazer o exercicio no sen-
tido de perceber cada elemento dessa inter-relacéo; reforca-se,
assim, que esta caracterizacdo ndo é fixa. Depreende-se, logo,
que esse mesmo exercicio, necessario aos desdobramentos dos
fendmenos em salde na Atencdo Basica, devera também ser
concebido no cendrio hospitalar.

Por fim, no que tange ao referencial em si, desenhando a des-
cricdo metodoldgica da proposta, enfatiza-se, quanto a esta, que
a captura do fendmeno (primeira etapa) consiste em incognita
para os participantes, no entanto espera-se que profissionais
da saude consigam capturar o fenémeno de saude vigente na
realidade objetiva analisada. Assim, os preceitos filoséficos da
teoria, fundamentada no MHD, devem ser revelados mediante
contextualizacao histdrica e dinamica do fenémeno.

A intervencédo de enfermagem, portanto, é configurada com
base em cinco etapas operacionais, sistematizadas: a) captacao da
realidade objetiva; b) interpretacao da realidade objetiva; c) constru-
¢ao do projeto de intervencdo na realidade objetiva; d) intervencao
na realidade objetiva; e) reinterpretacdo da realidade objetiva®.

“O conhecimento do fendmeno em sua historicidade e situa-
cionalidade” atribui significado a captacdo do fenébmeno em sua
realidade objetiva. A seguir, desvelando suas contradi¢des dialé-
ticas, concebe-se sua interpretacdo; com base na interpretacéo
desencadeada, faz-se a elaboracao do projeto de intervencao,
cujo carater deve designar riqueza de detalhes, “com definicao
conceitual, objetivos, métodos, estratégias, realizado coletivamente
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e com responsabilidade compartilhada” Situa-se o momento da
intervencao, o desenvolvimento do cuidado de enfermagem que
conduzird a ultima etapa que reinterpreta a realidade objetiva,
promovendo a “avaliacdo do processo e do produto, buscando
as contradicdes na execucao do cuidado de enfermagem”."As
etapas, antes de serem partes especificas do processo de trabalho,
devem ser consideradas como hegemonicas e ndo exclusivas,
ou seja, em dada etapa, podem estar convivendo com outras
etapas, simultaneamente”"?,

No percurso dos grupos de convergéncia, precisou-se dirimir
as angustias expressas pelos participantes, quando questionaram:
“Qual seria a ferramenta a ser usada na captura de um fendmeno
de saude?” e “A que fendmeno estamos nos referindo?” De fato,
nao se trata de obter uma ferramenta, um instrumento, um
modelo técnico que habilitard a captura de um fenédmeno em
saude, no qual se intenciona a intervencao. Verdadeiramente,
o principal a compreensao é que a captura de um fenémeno
de saude, cuja referéncia filoséfica se concebe a partir do MHD,
implica o desenvolvimento de atributos profissionais pessoais
estimuladores da fluéncia de atitudes que expressem a intro-
jecao da visdo dialética e histérica, quanto ao fenémeno a ser
capturado — a atitude filosofica, a qual nos referimos ao longo
do presente texto.

Entdo, o fendmeno é exatamente o mesmo que interviria
em outro arranjo tedrico e filoséfico; o que muda, no entanto,
é o paradigma tomado para embasar a pratica de cuidados: a
perspectiva biomédica ou a perspectiva histérico-dialética. Nao
obstante, as considera¢des formuladas acerca do fend6meno,
sua captura e selecdo, ganham a abrangéncia necessdria para a
atencdo as contradicdes inerentes a ele, observado, de maneira
multifacetada, quando ponderado sobre o seu dinamismo histé-
rico. Por fim, ao conceber a captura, por meio dessas estratégias, a
inter-relacdo entre o estrutural, particular e singular assegura que
o fendbmeno seja balizado segundo sua totalidade, revelando os
processos estruturais que determinam o cuidado, preocupacao
indicada pelos participantes deste estudo.

Limitacoes do estudo

Atualmente, o grupo permanece em situacdo de reformulacéo
curricular e vem amadurecendo concepc¢des a respeito da tematica,
com o objetivo de se adotar a TIPESC enquanto referencial para a
assisténcia de enfermagem. Portanto, considera-se uma limitacdo
para a proposta deste estudo o fato de que ndo tenha sido possivel
conclui-lo com a materializacdo de um produto final estruturado
para a revisao do PPC, exatamente porque tal reformulagdo nao
foi encerrada como era o propésito inicial. Acrescenta-se, como
limitacao, a carente base filoséfica que se observa no dmbito dos
profissionais da satide, o que acaba por exigir o desenvolvimento
de mais estudos desta natureza para se atingir de maneira efetiva
os objetivos, justamente para permitir que determinado grupo de
profissionais alcance um amadurecimento filoséfico.

Contribuicdes para a area da Enfermagem

A transformacéo e a ressignificacdo de uma pratica perante
os desdobramentos de uma pesquisa convergente assistencial
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correspondem a um alvo potencialmente almejavel. Neste caso,
a transformacéo se fez exteriorizar por meio das compreensoes
desenvolvidas nos grupos de convergéncia sobre os pressupostos
basais da TIPESC. Essas compreensdes, além de fomentarem a
futura producao de uma proposta estruturada acerca do ensino
do PE norteado pela TIPESC, ainda permitiram aos docentes
estabelecer ressignificagdes paradigmaticas no campo da saude.

CONSIDERAGCOES FINAIS

O movimento inicial dos participantes da pesquisa originou-
-se do desejo do grupo em se aproximar do referencial tedrico
fundante do SUS, enquanto alternativa ao modelo curricular
convencional do curso de enfermagem, entdo pautado na Teoria
das Necessidades Humanas Bésicas. Nos grupos de convergéncia,
foram elucidadas compatibilidades e incompatibilidades paradig-
maticas de referenciais, teorias de enfermagem, em associacdo
com as concepcdes filosoficas da Saude Coletiva e preceitos e
pressupostos do SUS, visto que, para estes ultimos, o referencial
filosofico sustenta-se no MHD.

Ao eleger a TIPESC, foi sinalizado o potencial do referencial
de tornar operacional o MHD na pratica do ensino da assisténcia
de enfermagem em Saude Coletiva, considerada a abrangéncia
deste fendmeno, histérica e dialeticamente, fundando-se novas
concepgdes de cuidado em saude que possam advir do cuidado
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historico e dialético. Essa decisdo, consolidada ao longo da pes-
quisa, representou um desafio paradigmatico e exp6s fragilidades
da formacdo em enfermagem e em saude relacionadas a sua
origem cartesiana e biomédica bem como as suas limitagdes
relacionadas com a complexidade filoséfica do MHD e a TIPESC.

Assim, para se ensinar a assisténcia de enfermagem, depreen-
de-se como essencial o desenvolvimento de habilidades docentes
gue permitam a compreensao epistemoldgica do referencial por
parte dos estudantes de modo reflexivo e dialético. Acredita-se
que, dessa forma, embasados filosoficamente em referencial
tedrico aliado aos principios e pressupostos do SUS, se fortaleca
a sustentacdo de um sistema de salde abrangente e ético e que
se avance para um cuidado em saude efetivamente humaniza-
do, por deter-se nos aspectos historicos e dialéticos implicando
transformacdes sociais almejadas por profissionais e populagdes.

Quando um grupo de profissionais se propde a construir, estru-
turar uma pratica, e esta possui raizes filosoficas absolutamente
desenhadas e estruturadas — que por questdes paradigmaticas,
possam causar um estranhamento, dada a complexidade do
propésito —, é essencial estudos como este, que preparam o
terreno para a futura construcao. Caso contrario, podese resvalar
na inoperancia de uma ideologia; e aqui se faz uma provocacéo:
Quantos profissionais da saude efetivamente reconhecem os
pressupostos filoséficos do SUS que carregam em seu damago a
historicidade e a dialética?
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