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Categoria 5: A prática do(a) enfermeiro(a) docente 

 

O professor é nutrido pela prática e teorias da educação, aspectos de 

extrema relevância para a formação do ser professor, já que propicia aos indivíduos  

envolvidos uma diversidade de opiniões, construindo uma prática contextualizada, 

possibilitando  novos padrões de análise que permitam entender  os diversos situações 

experimentados por eles (PIMENTA; GHEDIN, 2002). 

No decorre de sua prática profissional como professor, o enfermeiro vai 

começando a criar os próprios métodos de ensinar. 

 
[...] A medida do tempo que você vai entrando na docência, você vai 

entendendo que existe métodos a serem feitos para melhorar a transmissão 

daquele conhecimento (Enf-M1).  
 

[...] A minha prática como enfermeira docente é complicada de explicar, 

porque eu só tenho a graduação e nas minhas aulas eu busco utilizar as 

técnicas dos meus professores até com o passar dos anos fui construindo 

meus próprios métodos de prática a arte de ensinar (Enf-G1).  

 

[...] Então essas habilidades do docente a gente vai adquirindo com a 

vivência mesmo, com a prática, mais durante a graduação até mesmo na 

pós-graduação foi algo bem limitado (Enf-D1). 

 

Ser professor nunca foi uma tarefa fácil, pois, tal função exigeque o 

profissional seja um exemplo de qualidades e virtudes, com o poder de transformar 

comportamentos e ações. Historicamente o professor teve seu trabalho considerado 

como uma missão, atrelada a tradicional concepção de que ser professor é vocação; 

logo, ser professor comparava-se a ser sacerdote do saber, aí se manifesta a 

vocação/missão transcendental, e não apenas exercer uma função/profissão (OLIARI, 

2003).  

O docente enfermeiro a todo o momento está passando por transformação 

para a sua atuação profissional na área da educação. 

 

[...] Então eu acho que esse ser professor é umprocesso de construção 

gradativa (Enf- D 1). 
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Categoria 6: Desafio relacionando ao desempenho do(a)  enfermeiro(a) docente 

 

Os desafios que possam estar associado com a formação professor 

enfermeiro não são aqueles que obrigatoriamente o distanciam da atuação profissional. 

Muitas vezes, podem ser essas dificuldades que o conduzem a procura de padrões que 

lhe proporcione uma melhor conexão profissional da educação. Podemos enxergar a 

vulnerabilidade na formação do professor como um das principais dificuldades para a 

sua formação (AGNELLI; NAKAYAM, 2018). 

O maior desafio que os profissionais enfermeiros relatam enfrentar na 

educação é aausência do conhecimento pedagógico. Os mesmosiniciam a carreira sem 

nenhuma preparação didática, apenas com o conhecimento adquirindo na graduação e 

na carreira de enfermeiro assistencial. 

 
[...] Não cheguei assim já sabendo caminhar, já sabendo ser professor então 

foi um aprendizado que foi crescente e ainda continuo aprendendo até hoje 

(Enf-E1). 

 

[...] Se eu tivesse tipo na graduação conteúdos voltados para área 
pedagogia a minha carreira de professora teria sido com menos desafios, 
saberia a diferença de métodos tradicionais, metodologiasativas, tive de 
desenvolver meus próprios métodos de ensino no decorre da minha 
trajetória como professara, tento não ver  apenas o meu lado técnico (Enf-
G1). 
 

[...] Quando você começa a docência você quer oferecer aquilo que você 
sente falta, mas às vezes aquilo que você sente falta não é o método correto, 
às vezes você reclama assim:“nossa porque que o professor dá tanto texto 
para a gente ler, eu quando professor não vou fazer isso”. Então eu sentava 
fala, ficava cinco horas falando com o aluno, à medida que o tempo foi 
passando eu vi a importância na verdade do próprio aluno de ler aquilo e 
criar um conhecimento, claro que não era jogar o texto para o aluno mais 
construir alguma coisa a partir disso.Então às vezes a imaturidade sua faz 
você agir de uma maneira, e quando o tempo vai passando você vai 
observando que não é isso que é importante, isso faz parte da construção do 
conhecimento, né ele não estava só enchendo linguiça, dando para ele ficar 
tranquilo, dando texto para gente ler isso faz parte de um processo de 
aprendizagem (Enf-M1). 
 

[...] A questão de organização de aulas, de metodologias, que você tem que 

adotar nas suas aulas porque cada turma é diferente uma da outrae um 

sistema de seleções diferentes, então você tem que buscar estratégias 

pedagógicas distintas (Enf- D 1). 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS  

 

Os profissionais deste estudo escolheram a enfermagem como a segunda 

opção por diversos fatores, haja vista o mais citado foi a falta de conhecimento da real 

atual deste profissional enfermeiro. A identificação com a profissão começa a ser 

despertado com a maturidade e com o passar dos períodos.  

Os enfermeiros estão em contato direto com fatos que precisam de 

conhecimento científico mais voltados para assistência, intervenção de  promoção, 

prevenção, reabilitação, educação em saúde, treinamento e capacitação da sua equipe. O 

método de formação e desenvolvimento universitário dos acadêmicos é mais focado na 

execução da assistência ao paciente de atenção primária, secundária e terciária. Por esse 

motivo os enfermeiros têm dificuldades quando decide se tornar professor pela falta de 

conhecimento pedagógico. 

A formação do enfermeiro necessita sempre de atualização constante, pois, 

não são todos os enfermeiros que possuem o privilégio de cursar enfermagem na 

modalidade licenciatura, pois é uma modalidade oferta em poucas universidades e com 

poucas vagas também. Por isso as especializações precisam ter mais disciplinas voltadas 

para área da docência a fim de contribuir para a formação continuada destes 

profissionais. 

Por este motivo este estudo não se encerra aqui, ele abre leques para novos 

estudos com outras abordagens metodológicos. 
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Enfermagem é a arte de cuidar incondicionalmente, é cuidar de 

alguém que você nunca viu na vida, mas mesmo assim, ajudar e 

fazer o melhor por ela. Não se pode fazer isso apenas por 

dinheiro...Isso se faz por e com amor!  

Autora: Angélica Tavares 
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PREFÁCIO 

 

Os enfermeiros ficam  em contato direto com fatos que precisam de  

conhecimento científico, porém direcionado para assistencia, intervenção de  promoção, 

prevenção, recuperação, reabilitação,educação em saúde, treinamento e capacitação da 

sua equipe. O método de formação e desenvolvimento universitário deste, quando 

acadêmico, é mais focado na execução assistencial ao paciente de atenção primária, 

secundária e terciária. 

Assim, esse estudo teve como objetivo principal conhecer a história de vida 

referente à formação destes pofissionais. Este estudo se caracteriza como uma pesquisa 

descritiva, exploratória, qualitativa e com abordagem em história oral. Os depoimentos 

foram gravados e transcritos na íntegra. O projeto de pesquisa foi aprovado com parecer 

3.085.605/2018. Resultados e discussão foram organizados por categoria. 
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Imagem: Símbolo da enfermagem. 

Fonte:https://www.google.com/search?q=figura+sobre+enfermagem&source=lnms&tbm=isch&sa=X&v

ed=0ahUKEwiH9oHx_NzjAhXbFLkGHePEBr8Q_AUIESgB&biw=1366&bih=631#imgrc=h2wc30kILy

H8mM: 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 

1.1 As práticas de saúde 

 

 

Fonte: http://revistaepoca.globo.com/ideias/noticia/2011/11/ressuscitaram-peste-negra.html 

 

A fase do empirismo das práticas de saúde ocorrido por volta do século V 

a.C, tinha como pano de fundo o evolucionismo e a teologia da época. O misticismo 

entre as práticas religiosas e de saúde desenvolvidas pelos sacerdotes nos templos 

pautavam os cuidados com os doentes naquele século.  

A vigência dessas práticas permaneceu por um longo período nos templos 

sagrados que, com o tempo, foram transformados em santuários e escolas onde havia 

uma disseminação de conceitos primitivos de saúde. Tais práticas se estenderam até a 

era cristã. Nesse período, o trabalho feminino ganhou protagonismo sendo vinculado à 

mulher o cuidado na sobrevivência da família (AGUILAR; ROBLES, 2009). 
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Fonte: https://incrivel.club/admiracao-curiosidades 

 

Os saberes relacionados ao ato de cuidar eram passados de mãe para filha, 

de geração em geração, de comunidade para comunidade. Essas mulheres eram 

identificadas como sábias pelo povo, e como feiticeiras ou charlatãs pelas autoridades. 

Muitas mulheres que cuidavam da saúde da população eram instruídas e 

tinham grande capacidade de resolução dos problemas advindos do processo saúde e 

doença. Sempre ativas, suas atitudes não eram pautadas em conceitos religiosos. Eram 

investigadoras ativas e sua magia constituía a ciência da época. A igreja associava o 

poder de cura das mulheres a algo de cunho sexual. Tais poderes foram condenados pela 

igreja como algo do demônio. Assim foram acusadas, nos processos de feitiçaria, de 

cometer crimes sexuais contra os homens, de serem organizadas e, por fim, de 

possuírem poderes mágicos que afetavam a saúde, podendo tanto prejudicar quanto 

curar.Muitas perderam a vida deixando uma grande lacuna entre os séculos XVII e XIX 

(LIMA, 2005). 

Com o avançar da medicina, veio consigo a reorganização dos hospitais, 

tendo o médico como personagem principal dessa organização. Essa reorganização 

trouxe também processo de disciplinaridade e seus reflexos na enfermagem, ao ressurgir 

da fase sombria em que esteve submersa até então (AGUILAR; ROBLES, 2009). 
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Fonte: https://revistagalileu.globo.com 
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1.2 A enfermagem nas práticas de saúde 

 

Dentre as reformas ocorridas no Reino Britânico, em meados do século 

XIX, surge como reformista da saúde e precursora da enfermagem moderna, Florence 

Nightingale. 

 

 

Fonte: http://arsenalesperanca.blogspot.com/2019/04/o-que-eu-aprendi-voces-sao-uma-florence.html 

 

Nascida em 12 de maio, no ano de 1820, a dama da lâmpada, (chamada 

assim pelos soldados) procedia de uma família rica e poderosa no Reino Unido. Sua 

classe social lhe permitia ter acesso aos estudos (filosófico, grego, matemático, música, 

pintura e arquitetura). Isso era algo raro a mulheres naquele século, visto que seu papel 

na sociedade consistia em ocupar-se apenas de assuntos domésticos. A aversão de 

Florence a esse aspecto matriarcal e sua “missão divina” (relatado durante a 

adolescência em seu diário de sete de fevereiro de 1857, “Deus falou comigo e me 

chamou para servi-lo”) fez com que Florence, cumprisse uma importante missão, 

deixando um legado por varias gerações.A guerra da Criméia foi marco na vida de 

Florence e no desenvolvimento da enfermagem. Designada pelo secretário de guerra 

Sidney Hebert para administrar a enfermagem dos hospitais militares durante a guerra 

da Criméia, foi segundo ela, a missão de sua vida. A dama do lampião revolucionou o 

cuidado, desenvolveu vários estudos sobre medidas sanitárias. Tornou-se uma 
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especialista, a qual todo soldado a ir para o campo de batalha teria que realizar consulta 

prévia a Nightingale. Revoluções no campo de saneamento básico, assistência social, 

enfermagem de saúde pública e do trabalho dentre outros se deve ao empenho e 

determinação de Florence. Faleceu aos 90 anos, em 13 de agosto de 1910, deixando um 

enorme legado para as futuras gerações (LIMA, 2005). 

Com o decorrer do tempo, muito se descobriu no campo das ciências físicas, 

biológicas e sociais, o que veio a contribuir para uma conceituação de prevenção, cura e 

reabilitação de distúrbios físicos e mentais. Assim, a enfermagem passou a considerar o 

indivíduo como centro de cuidados, com atendimento individualizado, visando salientar 

a inter-relação dos sistemas biológicos, psicossociais e espiritual da pessoa humana.  

O exercício da enfermagem no Brasil começou no período colonial (1500 a 

1822) e se estendeu até o final do século XIX. As práticas de enfermagem eram 

realizadas em sua maioria por escravos nos domicílios onde residiam, e destinava-se 

simplesmente a prestação de cuidados aos doentes (AGUILAR; ROBLES, 2009). 

 

Fonte: https://www.recantodasletras.com.br/biografias/4764196 

 

Ana Justina Ferreira Neri, mais conhecida como Ana Neri, foi uma 

enfermeira brasileira nascida em 1814 na Bahia, que marcou a arte do cuidado.  

Símbolo de amor, compaixão, dedicação, coragem, abnegação e fraternidade. Entrou em 
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meio à guerra para aliviar o sofrimento dos soldados brasileiros (no qual um filho 

participava) que guerreavam contra o Paraguai em 1846. O reconhecimento foi tão 

grande que ao final da guerra ela foi intitulada como “a mãe dos brasileiros”. A primeira 

escola brasileira de enfermagem em 1920 recebeu seu nome. Faleceu no Rio de Janeiro 

em 20 de maio de 1880 (LIMA, 2005). 

A Associação Brasileira de Enfermagem (ABEN) tem sua origem 

estreitamente ligada à Escola de Enfermagem Ana Neri da Universidade Federal do Rio 

de Janeiro (EE Ana Neri), criada em 1922, e regulamentada em 1923, em regime de 

subordinação ao serviço de enfermeiras do Departamento Nacional de Saúde Pública 

(DNSP) então ministério da justiça e negócios interiores. O sistema educacional do país 

procurava dar pelo menos, introdução primária a uma parte da população; o preparo 

profissional ficava reservado a uma elite que podia frequentar escolas particulares 

existente em maior número. Dessa elite, o sexo masculino devia seguir uma carreira. 

Por isso tinha prioridade, para família, para a instrução profissional, universitária. Às 

mulheres, estava reservado um preparo acadêmico e boa formação para o lar. Para que 

fato semelhante (exclusão do trabalho pela irmandade da Santa Casa de Misericórdia)  

não acontecesse no futuro, os responsáveis pela sua direção decidiram criar uma escola 

profissional de enfermeiros e enfermeiras nos moldes da existente em Salpetriere, na 

França. Fato este que ocorreu no dia 27 de setembro de 1890, pelo Decreto n° 791 do 

governo provisório da Segunda República dando, assim, início ao ensino de 

enfermagem no Brasil. A finalidade desse curso, de dois anos de duração, era preparar 

enfermeiros de ambos os sexos para trabalhar nos hospícios e hospitais civis e militares.  
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Fonte: https://www.ufmg.br/boletim/bol1829/3.shtml 

 

Em março de 1916, foi criada a Escola Prática de Enfermeiras da Cruz 

Vermelha Brasileira, filial do Rio de Janeiro. A finalidade do curso era preparar 

socorristas voluntárias para situações de emergências. Para o ingresso era exigido o 

certificado do primário. O primeiro grupo diplomou-se com apenas um ano de estudos, 

mas a parir de 1917, o curso teria a duração de dois anos. Dos entendimentos referidos 

anteriormente resultou a vinda da enfermeira norte-americana Ethel Parsons, do serviço 

internacional de saúde da fundação Rockefeller, que passou a chefiar a missão técnica 

de cooperação para o desenvolvimento da enfermagem do Brasil. Ethel chegou ao país 

em 2 de setembro de 1921, com a incumbência de estudar a situação e fazer a 

recomendações ao governo brasileiro sobre o programa a ser seguido (GERMANO, 

1993). 

A criação da escola de enfermagem foi o segundo passo, uma vez que era 

imprescindível que o próprio país fornecesse pessoal adequadamente preparado para 

auxiliar na solução dos problemas de saúde da sua população. Para dar andamento ao 

serviço de enfermeiras e organizar a recém-criada escola, foram enviadas ao Brasil, em 

1922, mais treze enfermeiras da missão técnica: sete para os serviços de saúde pública e 
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seis para a escola. Fazia parte desse primeiro grupo Clara Louise Kieninger que seria a 

primeira diretora da escola (1922- 1925) (GERMANO 1993). 
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1.3 A formação em enfermagem 

 

As diretrizes curriculares nacionais para área da Enfermagem (DCN/ENF) 

descrevem, além de outros pressupostos, as competências e habilidades próprias do 

profissional enfermeiro, direcionadas para atenção à saúde, de modo a proporcionar 

ações de prevenção, promoção, proteção e reabilitação de saúde. Explicitam que a 

formação do enfermeiro tem por objetivo dotar esse profissional dos conhecimentos 

requeridos para o exercício das seguintes competência e habilidades gerais: atenção à 

saúde, tomada de decisões, comunicação, liderança e educação permanente. Ademais, 

enseja que esse egresso, inserido em um processo histórico, seja, sobretudo, capaz de 

auxiliar na transformação das condições precárias da saúde da população brasileira, 

posicionando-se criticamente frente ao contexto sócio-político-econômico do país, 

atuando como agente de mudança, no sentido de reconhecer o significado da prática de 

enfermagem no contexto social (BRASIL, 2001). 

Em 1950, a enfermagem passou a buscar princípios científicos, em outros 

saberes, focados no modelo biomédico, procurando concretizar a dimensão intelectual 

do seu trabalho. Neste período também firmou-se a figura do trabalho em equipe. A 

partir de 1960, a enfermagem iniciava a fase de construção de um corpo de 

conhecimento próprio, elaborando teorias para embasar a sua prática profissional. As 

primeiras teorias desenvolvidas por enfermeiras norte-americanas e difundidas para 

outros países (DE SOUZA et al., 2006). 

Com a reforma universitária em 1970, o currículo de enfermagem passou a 

ser composto de três partes: pré-profissional, tronco profissional comum e as 

habilitações. A exigência mínima era de 2.500 horas, dando ênfase aos estágios práticos, 

porém havia concretização na prática, contribuindo para um melhor desenvolvimento no 

processo de cuidar. A partir da década de 1970, ocorreram vários movimentos políticos 

e sociais como a conferência de Alma-Ata em 1978, o que possibilitou um repensar do 

processo saúde-doença, levando a enfermagem a uma mudança na postura da prática 

profissional com o intuito de atender às demandas emergentes. Para isso foi necessário a 

enfermagem rever vários conceitos e posturas o que culminou em mudanças 

curriculares, contribuindo para um processo de transformação na profissão (DE SOUZA 

et al., 2006). 
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Fonte: http://vestibular.uniararas.br/cursos/?tag=enfermagem 

 

O curso de bacharelado em Enfermagem tem a missão de formar um 

profissional generalista, crítico e com uma formação técnica para atuar na assistência.  

Na formação do profissional de enfermagem existe um aprofundamento técnico-

científico que fundamenta as tarefas de assistência direta ao paciente/cliente, as 

atividades de gerenciamento e gestão de unidade de saúde, entre outras (BRASIL, 

2013). 

O ensino científico direcionado para aprendizagem dos aspectos técnicos 

reforça o modelo biomédico e dificulta uma maior aproximação com o cliente, visto que 

uma vez formados, os profissionais tendem a ter uma maior preocupação em atender às 

necessidades biológicas do indivíduo, colocando em segundo plano o envolvimento 

com outros aspectos do ser humano (DE SOUZA et al., 2006). 

A formação do enfermeiro nos moldes de bacharelado, como é oferecida, 

visa o preparo do profissional para atuação nas áreas específicas da saúde, seja em nível 

hospitalar,seja em nível de saúde coletiva. Não se nota uma preocupação em relação à 

atuação na área da docência que, nos últimos anos, se ampliou como campo de trabalho 

para o profissional egresso, o que é evidenciado pelo aumento do número de escolas de 

nível técnico em enfermagem no Brasil (FERREIRA JÚNIOR, 2008). 

O Bacharelado em Enfermagem credencia e habilita o enfermeiro para 

prática profissional assistencial em enfermagem, porém não o qualifica a ser professor. 
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Embora na prática muitos deles se dediquem também à docência na educação de nível 

técnico e superior, já que os enfermeiros, obviamente, devem ser os professores da 

profissão (CANDIDO; MAIOLI, 2015). 

 

Fonte: https://www.ceen.com.br/enfermeiro-intensivista-qual-o-papel-desse-profissional/ 

 

 

Esse estudo tem como objetivo principal conhecer a história de vida 

referente á formação destes pofissionais 
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2 PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS 

 

 

Este estudo se caracterizou como uma pesquisa descritiva, exploratória, 

qualitativa com abordagem em história oral, sendo desenvolvida durante o primeiro 

semestre do ano de 2019, além de busca bibliográfica e documental para contribuir com 

o corpus da dissertação do programa de mestrado Ensino em Saúde – Ensa, da 

Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri, intitulada “Conhecendo a 

formação pedagógica do enfermeiro e o processo de construção de sua identidade 

docente”. 

A coleta teve início após aprovação do comitê de ética e a autorização da 

coordenação do curso de enfermagem. A entrevista foi feita com o auxílio de um 

gravador, na íntegra em um local reservado, durante o turno matutino. O estudo foi 

realizando em uma Universidade Estadual de Minas Gerais. 

Foram entrevistados enfermeiros docentes, atuantes nas seguintes áreas: 

Curso de graduação Enfermagem, curso técnico em Enfermagem e nos programas de 

Mestrado e Doutorado da Universidade Estadual do Norte de Minas. A amostra foi 

definida por cotas, sendo selecionados 14 enfermeiros docentes que foram divididos por 

especialidades: um graduado, três especialistas, três especialista na modalidade 

residência, três mestres, três doutores e uma pós-doutora. 

Os Critérios de inclusão foram incluídos os professores que atuam na 

docência há pelo menos um ano e critérios de exclusão foram excluídos da pesquisa, os 

professores que estiveram afastados de suas atividades de docência por licença médica 

ou férias.  

Aspirando a que os participantes revelassem suas experiências e o 

simbolismo referente à formação em enfermagem, foram aplicadas quatro questões 

norteadoras: 1) Fale um pouco sobre como foi construindo em você o desejo de se 

tornar enfermeiro. Como foi esta entrada. 2) Estando na universidade/faculdade, como 

se deu a sua formação enquanto enfermeiro? Cite suas dificuldades e superações.  

Para o processo de tratamento de dados foi utilizada a análise de conteúdo 

(BARDIN, 2009). As falas foram transcritas na íntegra, mantendo, inclusive, os desvios 

de concordâncias verbal e nominal proferidos pelos entrevistados. Os dados foram 

transportados para o software Atlas Ti, versão 8.0. A entrevista do “enfermeiro 1” foi 



132 
 

 
 

elencada como a referência para a criação das categorias temáticas dentro do aplicativo, 

visto que a mesma foi eleita como a mais completa e os dados que mais se 

aproximavam dos objetivos propostos nesse estudo.As categorias foram criadas para 

responder aos objetivos propostos, e o aplicativo auxiliou na organização das falas 

dento de cada categoria temática. 

O desenvolvimento da pesquisa respeitou as normas nacionais e 

internacionais de ética em pesquisa envolvendo seres humanos, descritos na Resolução 

466 de 2012 do Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 2012), sendo o projeto 

encaminhado ao Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Estadual de Montes 

Claros - Unimontes, para apreciação e autorização, com o parecer substanciado número 

3.085.605 de 14/12/2018. Foi encaminhado também para a coordenação do curso 

enfermagem para autorização por meio da assinatura do termo de concordância 

institucional (TCI). O estudo foi apresentado aos participantes, garantindo o anonimato, 

sigilo, privacidade, voluntariedade dentre outros e, por fim, todos os participantes 

assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) em duas vias, sendo os 

questionamentos prontamente esclarecidos. Consoante ao respeito e ao direito ao 

anonimato dos enfermeiros docentes entrevistados foi identificado pela inicial da 

palavra enfermagem e pela primeira letra da sua maior formação/titulação e numeração 

arábica, sequenciando a ordem da realização das entrevistas (Enf-G 1, Enf-E 1, Enf-R 1, 

Enf-M 1, Enf-D 1). 
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3  RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

3.1  Caracterização dos participantes deste estudo 

 

Para maior conhecimento dos profissionais que participaram da pesquisa 

(Quadro 1), utilizando a abordagem da História Oral, será apresentada uma 

caracterização socioeconômica de cada entrevistado e abaixo desse breve histórico, será 

representada, graficamente, um resumo por meio de uma linha do tempo. 

 

Quadro 1 – Codificação dos participantes das entrevistas 

Ordem Titulação Numeração Sexo Codificação 

1ª Graduação 1 Feminino Enf-G-1 

2º Especialização 1 Masculino Enf-E-1 

3ª Especialização 2 Feminino Enf-E-2 

4ª Especialização 3 Feminino Enf-E-3 

5ª Residência 1 Feminino Enf-R-1 

6ª Residência 2 Feminino Enf-R-2 

7ª Residência 3 Feminino Enf-R-3 

8° Mestrado 1 Masculino Enf-M-1 

9ª Mestrado 2 Feminino Enf-M-2 

10ª Mestrado 3 Feminino Enf-M-3 

11° Doutorado 1 Masculino Enf-D-1 

12ª Doutorado 2 Feminino Enf-D-2 

13ª Doutorado 3 Feminino Enf-D-3 

14ª Pós-Doutorado 1 Feminino Enf-PD-1 
    Fonte: Dados da pesquisa (2019). 

 

 

A primeira entrevistada, Enf- G-1, possui 27 anos de idade, sete anos 

de profissão, graduada em enfermagem no ano de 2012 em uma 

faculdade privada, com renda mensal de aproximadamente três salários 

mínimos. Atua como enfermeira numa clínica privada e é docente do 

curso Educação Profissional Técnico do Nível Médio- Enfermagem 

(EPTNM-E). 

Ingresso      Conclusão                                                                         EPTNM-E 

2009           2012                                                                                    2019 
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O segundo entrevistado, Enf- E-1, possui 37 anos de idade, 13 anos de 

profissão, graduado em enfermagem em 2005 em uma faculdade 

privada, especialista em Emergência, trauma e terapia intensiva (ETTI) 

concluído em 2007. Possui como renda cinco salários mínimos 

aproximadamente e atua como enfermeiro assistencial em um hospital-

escola e como professor universitário (PU). 

Ingresso      Conclusão                ETTI                                                                PU 

2002           2005                        2007                                                                2019 

 

 

 

A terceira entrevistada, Enf-E-2, possui 40 anos de idade, 12 anos de 

serviço, formada em enfermagem no ano 2001 por uma universidade 

privada, especialista em Obstetrícia (OBST) concluída em 2003, 

Educação profissional na área da saúde em enfermagem (EPSE) 

concluído em 2004, renda mensal de aproximadamente dez salários 

mínimos. Atua com enfermeira assistencial de um hospital 

universitário e também como professora universitária (PU). 

Ingresso      Conclusão                OBST                      EPSE                                       PU 

1998           2001                        2003                         2004                                    2019 

 

 

A quarta entrevistada Enf-E-3, possui 48 anos de idade, 24 anos de 

serviço, formada em enfermagem no ano de 1995 por uma 

universidade federal, especialista em Enfermagem em Saúde Pública 

(ESP) concluído 2000, Enfermagem Obstétrica (EOBST)-2003 e 

Formação Pedagógica em Educação Profissional na área da saúde 

(FPEPS) 2004. Mestre em Ciência da Saúde (MCS) 2011, renda 

mensal de aproximadamente dez salários mínimos. Atua com 

enfermeira assistencial de um hospital universitário e também como 

professora. Enfatiza-se a sua história referente a sua especialização. 

Ingresso     Conclusão                ESP                  EOBST        FPEPS     MCS            PU 

1991            1995                    2000                  2003            2004        2011              2019 
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A quinta entrevistada Enf-R-1, possui 36 anos de idade, 13 anos de 

tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 2005 por uma 

universidade pública, especialista em Pedagógica para formação de 

professores- CEFPEP concluindo em 2009,  possui Especialização em 

Gestão da Clínica (GC) concluindo em 2010 e fez residência em Saúde 

da Família (RSF) com término em 2008. Mestre em Ciências da Saúde 

(MCS) tem renda mensal de aproximadamente seis salários mínimos, 

atua com enfermeira assistencial de um hospital universitário e 

também como professora. Enfatiza-se a sua história referente à 

residência. 

Ingresso     Conclusão              RSF                 CEFPEP        GC           MCS            PU 

2002            2005                    2008                  2009            2010           2017           2019 

 

 

 

A sexta entrevistada, Enf-R-2, possui 42 anos de idade, 18 anos e 4 

meses  de tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 2000 

por uma universidade federal, especialista em Saúde Pública para 

Educação (ESPE)- término em  2001 e  fez residência em Saúde da 

Família (RSF) em 2004. Mestre em Cuidados Primários (MCP) 

concluindo em 2010, tem renda mensal de aproximadamente doze 

salários mínimos, atua ainda, com professora universitária e também é 

coordenadora do curso de enfermagem em uma faculdade privada. 

Iremos enfatizar a sua história referente à residência. 

Ingresso      Conclusão            ESPE              RSF                                MCP               PU 

1997           2000                     2001                 2004                                2010            2019 
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A sétima entrevistada Enf-R-3, tem 50 anos de idade, 17 anos e dois 

meses de tempo de serviço. Sua primeira graduação foi em Ciências 

em 1988 com término em 1990, formada em enfermagem no ano de 

2000 por uma universidade federal, fez residência em Saúde da 

Família (RSF) concluindo em 2002. Mestre em Ciências da Saúde 

(MCS) 2011 possui renda mensal de aproximadamente doze salários 

mínimos. Atua com enfermeira professora de universidade pública. 

Enfatiza-se a sua história referente à residência. 

Ingresso      Conclusão                RSF                  MCS                                                 PU 

1988              2000                   2002                    2011                                                2019 

 

 

O oitavo enfermeiro, Enf-M-1,tem 37 anos de idade, 13 anos de tempo 

de serviço, formado por uma faculdade particular em enfermagem no 

ano de 2006 possui especializações em Saúde da Família (ESF) 

concluindo em 2008, MBA em Gestão Hospitalar (MBA)- 2009. 

Mestre em Cuidado primário em saúde com término em 2015, renda 

mensal de aproximadamente 12 salários mínimos. Atualmente atua na 

assistência e como professor universitário. 

Ingresso      Conclusão        ESF     MBA                      MCP                                        PU 

2003           2006             2008       2009                         2015                                     2019 

 

 

A nona entrevistada Enf-M-2, tem39 anos de idade, 17 anos de tempo 

de serviço, formada em enfermagem em 2002 por uma universidade 

pública, especializada em Formação Pedagógica para Área de 

Enfermagem (EFPAE)-2005, Especializada em Educação em Saúde 

para preceptores do SUS (ESP-SUS)-2014, Mestre Ciência da Saúde 

(MCS) concluído em 2014, possui renda mensal de aproximadamente 

oito salários mínimos. Atualmente atua como enfermeira assistencial 

de um hospital universitário e também como professora. 

Ingresso      Conclusão        EFPAE           ESP-SUS               MCS                             PU 

1998              2002              2005                 2014                     2014                           2019 
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A décima entrevistada, Enf-M-3,tem 36 anos de idade, 19 anos de 

tempo de serviço. Formada em enfermagem no ano de 2005 por uma 

universidade pública, especialista em Enfermagem em Cardiologia 

(EEC) 2009 e Especialização em Trauma, Emergências e Terapia 

Intensiva (ETETI) 2007, Mestre em Tecnologia da Informação 

Aplicada a Saúde (MTIAS) concluindo em 2014, tem renda mensal de 

aproximadamente cinco salários mínimos, atua como enfermeira 

assistencial de um hospital universitário e também como professora. 

Ingresso      Conclusão      ETETI        EEC                    MTIAS                                 PU 

2001           2005              2007           2009                         2015                                2019 

 

 

O décimo primeiro entrevistado, Enf-D-1,tem30 anos de idade, 5 anos 

de tempo de serviço, graduado em enfermagem no ano de 2010 em 

uma universidade pública, especialista em Saúde da Família (ESF) 

2013, Mestre e Doutor pelo programa Ciências da Saúde. Renda 

mensal de aproximadamente nove salários mínimos. Atua com 

professor universitário (PU) e de pós-graduação Stricto Sensu 

(PPGSS). 

Ingresso      Conclusão        ESF           MCS            DSC          PPDSS                        PU 

2007           2010            2013           2013           2015                  2019                      2019 

 

 

A décima segunda entrevistada, Enf-D-2, tem 37 anos de idade, 13 

anos de tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 2004 

por uma universidade pública, especialista em saúde coletiva (ESC), 

concluído em 2008, fez residência em Saúde da Família (ESF) em 

2008, Mestre em Ciência da Saúde (MCS)-2011 e Doutorado em 

Ciência da Saúde (DSC) término em 2016, tem renda mensal de 

aproximadamente oito salários mínimos, atua como professora. 

Ingresso      Conclusão           ESC         ESF               MCS           DSC                       PU 

2001             2004               2008          2008            2011                2016                   2019 
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A décima terceira entrevistada, Enf-D-3, tem 47 anos de idade, 25 

anos de tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 1994 

por uma universidade federal, especialista em Docência do Ensino 

Superior (EDES) 1996, especialista em Bioética (EBE) 2002, em 

Educação Profissional na área de saúde: Enfermagem (EPSE) 2002, 

em Auditoria em Sistemas de Saúde (EASS) 2005, Mestre em Ciências 

da Saúde (MCS) 2010 e Doutorado em Ciências da Saúde (DCS), 

2016, tem renda mensal de aproximadamente dez salários mínimos, 

atua como professora universitária. 

Ingresso   Conclusão      EDES       EBE     EPSE      EASSMSC        DSC         PU 

1990          1994             1996       19992002       2005      2010         2016          2019 

 

 

A décima quarta entrevistada, Enf-PD-1, tem 45 anos de idade, 13 

anos de tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 

1997,numa universidade federal, especialista em Enfermagem em 

Saúde Pública (EESP), Mestre, Doutora e Pós-Doutorado em Ciências 

da Saúde (PDCS), renda mensal de aproximadamente dezenove 

salários mínimos. Atua como enfermeira assistencial de um hospital 

universitário e, como professora universitária (PU) e de pós-graduação 

stricto sensu(PPGSS). 

Ingresso      Conclusão        EESP          MCS         DCS          PDSC       PU       PPGSS 

1993             1997                1999           2010         2013          2017         2019     2019 

 

A seta temporal a seguir aponta as primeiras datas de ingresso e titulação dos 

enfermeiros professores entrevistados. 

 

 

Ingresso      Especialista       Residência         Mestrado         Doutorado     PDSC              

1988           2000                  2001                  2010                2013                2017 

Enf-R3        Enf-E3              Enf-R2              Enf-D1        Enf-PD-1         Enf-PD-1 
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3.2 Categoria 1: Formação do(a) enfermeiro(a) 

 

 

A formação da Enfermagem como atividade laboral surgiu por volta do 

século XIX. Devido à necessidade de reabilitação dos soldados machucados na guerra, 

nas instituições hospitalares, no cuidado, no controle e fiscalização dos enfermos 

determinam a introdução do enfermeiro nestes ambientes (LESSA; DE ARAÚJO, 

2013).  

A normalização do ensino de enfermagem no Brasil ocorreu com a criação 

da Escola Alfredo Pinto o primeiro colégio de enfermagem brasileira, em que os alunos 

eram mais do sexo feminino e brancas, sendo de caráter exclusivamente caridoso, sem 

remuneração. Isso aconteceu em meados de 1890 quando o então chefe provisório da 

República, Marechal Deodoro da Fonseca, regularizou a enfermagem como profissão, 

estabelecendo a criação da Escola Profissional de Enfermeiros e Enfermeiras (EPEE), 

na qual se ensinaria as práticas de semiologia e administração interna, a ser contratadas 

no Hospício Nacional de Alienados, onde os atendimentos eram exclusivamente 

psiquiátricos (PAVA; NEVES, 2010).  

Somente após 36 anos da criação das primeiras escolas de enfermagem é 

que foi institucionalizado o ensino de Enfermagem no Brasil por meio do Decreto 

17.268/1926. Posteriormente, com o Decreto 20.109/1931, a Escola de Enfermagem do 

Departamento Nacional de Saúde Pública foi oficializada e denominada de Escola Ana 

Néri. A partir deste momento, todas as demais escolas criadas deveriam se equiparar à 

escola-padrão Ana Néri, para poderem emitir seus diplomas. Em 1937, foi considerada 

instituição complementar da Universidade do Brasil e em 1946 é incorporada a esta 

Universidade (BATISTA, 2005). A Escola Ana Néri foi um marco fundamental na 

Enfermagem Brasileira. Desse modo, a Enfermagem passa a ser reconhecida como um 

ramo do saber e do trabalho da saúde. 

Os enfermeiros deste estudo afirmam que tiveram uma formação tranquila 

para ser tornar um bom profissional com o objetivo de atuar na assistência hospitalar, 

atenção primária, secundária e terciária, relatam ainda, que como naquela época não 

havia muito recurso, eles tinham de correr atrás, alguns chegaram a participar de grupo 

de estudo. 
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[...] “foi uma formação muito assim prazerosa porque eu me identifiquei 
muito com a profissão e não tive dificuldade nenhuma e foi bem tranquilo, 

essa formação acadêmica mesmo” (Enf- R 1). 

 

[...] “na época, escolas de enfermagem tinham uma formação muito 

tecnicista, minha formação se deu nesse modelo ainda, mais antigo e na 

graduação para conseguir ter essa visão da ciência, do cuidado, da 

assistência bem integralizado” (Enf- PD 1). 

 

[...] “minha formação foi bem tranquila, sempre participei muito de eventos 

acadêmicos, iniciação científica, monitorias e gostava muito de estudar. Na 

graduação nos formamos para trabalhar mais com as questões técnicas, 

assistenciais e gestão” (Enf- G 1). 

 

[...] “na época, agente tinha uma formação, é da grade curricular normal, 

não tinha tanto incentivo a iniciação científica, a gente fazia alguns 

trabalhos, mas é uma coisa assim bem mais é amadora mesmo, para levar 

para congresso e alguns tinham oportunidade de fazer estágio 
extracurricular, eu, por exemplo, fiz, era a formação assim a grade 

curricular básica mesmo, gente de reunia na casa de algum colega, e 

estudávamos para algumas provas” (Enf- E 2). 

 

[...] “eu acho que a minha formação foi muito boa na qualificação, foi uma 

formação crítica né só lembrando que tive na minha formação  um método 

diferente do método tradicional.  A gente não tem aquela visão crítica bem 

generalista que a gente precisa não” (Enf- M 1). 

 

A enfermeira também encontrou alguma dificuldade que, de certa forma, 

interferiu na sua formação enquanto profissional. 

 

[...] “eram muito precárias, as condições. Precárias não, na verdade era 

muito incipiente as condições para realização do curso de enfermagem” 

(Enf-R 2). 

 

A entrada no curso de graduação em enfermagem, a qual remete à escolha 

profissional, resulta de opções ocasionais, sem nenhum conhecimento sobre a profissão. 

A maior parte dos discentes prefere a área de saúde, mas não pela enfermagem 

(CÂMARA et al., 2014). 

É importante ressaltar que, aqueles acadêmicos que não tiveram a 

enfermagem como primeira opção, todavia a optaram com a segunda opção levaram em 

consideração o motivo financeiro/ benefícios, e por este motivo podem posteriormente 

não ser bons enfermeiros, já que esta não se trata da carreira que os mesmos almejavam 

(CARVALHO et al., 1997), sendo assim, a formação do enfermeiro é dependente da 

eleição do curso a estudar. 
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3.2.1 Subcategoria 1 A: Processo de escolha do curso  

 

Os discursos dos entrevistados retratam aspectos únicos, singulares que 

revelaram as percepções variadas acerca da temática do estudo.  

O enfermeiro é visto como uma profissional invisível pelos seus pacientes, 

sendo chamado de doutor pelo fato de a população imaginar que todos os profissionais 

com vestimentas brancas são médicos. Os pacientes ainda denominam os técnicos e 

auxiliares de enfermagem como enfermeiro devido à falta de conhecimento sobre a 

função do enfermeiro no ambiente hospitalar. A enfermagem é atribuída como um curso 

feminista por estar ligado ao cuidado, por isso também nas turmas de graduação em 

enfermagem o número de acadêmico do sexo masculino é inferior ao do sexo feminino. 

Infelizmente, o desconhecimento da história da profissão, até mesmo pelos 

próprios enfermeiros tem feito com que se menospreze o passado, como se 

apenas o futuro nos interessasse. Esquece-se de que o presente é o reflexo ou 
uma resultante do passado, da mesma forma que o futuro irá refletir as 

conquistas do presente. Antes de deixar que o futuro simplesmente aconteça, 

como que a uma obra do acaso ou uma fatalidade, devemos todos nós, 

profissionais, engajarmo-nos na construção do futuro que queremos e 

almejamos deixar para as futuras gerações de enfermeiros. Portanto, o estudo 

da história da profissão não busca apenas o conhecimento dos feitos, dos 

pioneiros e das tradições do passado, mas muito mais, porque deve resgatar 

as bases do idealismo e da coragem para que se aceitem os desafios de 

construir um futuro para a profissão da qual possamos nos orgulhar 

(OGUISSO, 2007, p. 03). 

 

Do ponto de vista dos acadêmicos, a figura social do enfermeiro é passada 

pela mídia como uma profissão feminista. Outra perspectiva relevante percebida pelos 

acadêmicos deste estudo relaciona à figura de submissão do enfermeiro a equipe 

multiprofissional de saúde, constantemente veiculada na mídia (AVILA et al., 2014). 

Acredita-se que a falta de conhecimento sobre a profissão a qual se pretende 

trabalhar colabora para os problemas do dia a dia no serviço, causando dificuldades na 

relação com a equipe interdisciplinar e o exercício da autonomia (SANTOS, 

MOURÃO, NAIFF, 2014; SPINDOLA, SANTIAGO, MARTINS, FRANCISCO, 

2011). 

Ao fazer a escolha de uma profissão um fator necessário a ser considerado é 

o processo do desenvolvimento humano, visto que o processo da escolha do seu futuro 

tem seus pilares em comportamentos físicos e psíquicos. As cobranças de modo geral 

podem proporcionar no indivíduo uma escolha precipitada, causando diversos conflitos 

profissionais no futuro. 
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Em cada fase da vida, o ser humano tem a necessidade de fazer suas 

escolhas sobre o futuro. Dentre elas está à opção vocacional/ profissional, que 

frequentemente acontece na adolescência quando o indivíduo está passando por várias 

modificações físicas, psicológicas e sociais de maneira muito intensa e acelerada. Além 

destas modificações existem várias exigências impostas pela família, pelo grupo de 

amigos, pela mídia e pela sociedade, que interferem significativamente no bem estar do 

adolescente, na sua capacidade de discernimento e, por conseguinte nas suas escolhas 

dos fatores predominantes na preferência pelos cursos de Bacharelado em Enfermagem, 

com afirma Mello (2002). 

A escolha por uma carreira nem sempre é algo simples e pode-se transformar 

numa tortura para os adolescentes que precisam posicionar-se sobre sua 

profissão. Isso acontece porque, geralmente, a opção é feita numa fase de 
alterações e modificações físicas e psíquicas, o que por si só já causam 

conflitos. Tem também a cobrança da sociedade, da família e dos amigos da 

exigência num posicionamento no qual o adolescente não está preparado para 

conviver sobre pressão (MELLO, 2002, p.02). 

 

A entrada na universidade uma fase de celebração para muitos acadêmicos 

recém-chegados do ensino médio, pois conseguiram com esforço o seu lugar no meio 

universitário, ultrapassando assim, um obstáculo na parte social de aceitação e muitas 

vezes pensando também nas necessidades dos pais ou da família. Existem, porém, 

expectativas próprias desde o momento de entrada na universidade, relacionada a 

construções pessoais que estão susceptíveis à comprovação ou não da escolha certa 

(MORENO; SOARES, 2014). 

Ao longo do ensino médio já se tem a necessidade de decisão da profissão, 

sendo esta compreendida como a capacidade de reconhecer o interesse dentro da 

profissão, estabelecer afinidades com a profissional e traçar estratégias de ação para 

conquistá-los. Quando os adolescentes não se envolvem nos processos de decisão de sua 

profissão torna-se um momento de angústia ou até um problema a ser solucionado, pois 

ao sentimento de ausência de competência para enfrentar a realidade e a carência de 

opções profissionais podem causar incertezas de qual caminho seguir (ALMEIDA; 

SOARES, 2003; TEIXEIRA; GOMES, 2005). Por estes fatores faz-se essencial existir 

orientação de carreira no ensino médio (ZLUHAN; RAITZ, 2014). 

A escolha da profissão é um elemento crucial na vida dos indivíduos, isso 

pode ser identificada como uma fase natural e tranquila ou cheia de incertezas e 
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aflições. Este problema não ocorre somente na enfermagem, mas em todas as áreas 

sejam elas biológicas, exatas ou humanas, porém, na enfermagem a maioria dos 

estudantes faz a sua escolha às cegas, sem ter conhecimento detalhado sobre esta futura 

profissão. 

 

A dúvida da opção profissional para o adolescente simboliza um problema 

que abrange vários fatores, como as expectativas da família, a despesa pela 

formação e o ambiente dos estudos; o tipo de formação pretendido; as 

possibilidades de trabalho e as características das profissões, como, por 

exemplo, o tipo de exercício e o ambiente onde é realizada. Além disso, os 

valores divulgados pela mídia representa forte influência na opção pela 

profissão (LOMONICA et al., 2010, p. 03).  

 

À vontade, particularidades individuais, colegas, docentes, colégio, 

ambientes mais frequentados, experiências profissionais, são motivos que influenciam 

no momento de tomarmos uma decisão em relação a qual carreira seguir (LUCINDO; 

DE ARAÚJO, 2017). 

Nota-se nos estudos analisados que o profissional enfermeiro não possui na 

sociedade um reconhecimento das suas atividades laborais como profissional de saúde. 

O enfermeiro não conquistou o seu espaço simbólico na sociedade e na política e, é 

visto pela população, até nos dias atuais, como um profissional subordinado ao médico.  

A sociedade tem desconhecimento a respeito da função do ser enfermeiro 

(CARDOSO, 2012; FONSECA; SILVA, 2012). A Enfermagem tem usado muito pouco 

e mal os meios de comunicação para esclarecer à sociedade científica e à comunidade 

em geral as suas habilidades e sua função na sociedade. A visão da Enfermagem está 

relacionada ao percurso histórico da profissão, à ausência do reconhecimento da sua 

contribuição na ciência, a algumas atitudes inapropriadas diante da equipe e, ainda, à 

sobrecarga de serviço (AVILA et al., 2013). Para se alcançar uma desmistificação da 

figura da enfermagem, é necessário alcançar uma maior visibilidade mediática, uma 

maior realização de marketing pessoal, conquistar uma conduta apropriada diante da 

equipe multiprofissional de saúde e uma demonstração da sua autonomia profissional 

(MENDES et al., 2011).  

A figura que é apresentada nos meios de comunicação a respeito da 

enfermagem é distorcida, pois é idealizada como uma profissão subordinada a outras 

profissões (AVILA et al., 2013). 
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Nota-se, nas entrevistas, que os participantes não tinham a enfermagem 

como à primeira escolha. Alguns tinham o desejo de passar em algum curso da área 

biológica, a título de exemplo, os mais citados são o curso de medicina e odontologia, 

pelo fato de serem profissões com boa remuneração no mercado de trabalho. Porém 

como são cursos mais concorridos, os vestibulandos acabam tentando o curso de 

enfermagem e por essa profissão se ingressam. Os entrevistados, ao prestar o vestibular, 

relatam que eram muito jovens e tinha dúvidas sobre a sua escolha profissional: 

 

[...] “na verdade eu formei muito jovem, e logo tentei vestibular, passei, sem 

conhecer muito o curso de enfermagem. Eu queria fazer é odontologia. Não 
era medicina, era odontologia”(Enf-R 1). 

 

[...] “tentei algumas vezes medicina e não consegui passar, fiquei na lista de 

espera, tanto é que eu resolvi tentar enfermagem” (Enf-E1). 

 

[...] “eu queria um curso na área da saúde. Minha primeira opção foi 

odontologia, mas eu achei que era um curso complicado ai eu optei por 

enfermagem” (Enf- D 3). 

 

[...] “tornar-me enfermeira foi meio que por acaso, quando eu fiz o 

vestibular. A gente foi para ver como era então não teve essa preparação” 

(Enf- E 2). 

 

Para Santos (2005), a adolescência é uma fase complexa para tomadas de 

decisões, principalmente em se tratando de escolha profissional, visto que nesse período 

o jovem experimenta-se a todo o momento de conflitos e crises internas. 

A entrevistada a Enf-R 1 afirma que por ter se formada muito nova, ela se 

deparou com o conflito de ter de escolher o curso de graduação a cursar, optando pela 

enfermagem sem ter conhecimento sequer do que é ser enfermeiro. 

 

[...] “eu me formei muito jovem, e logo tentei vestibular, passei, sem 

conhecer muito o curso de enfermagem” (Enf- R1). 

 

A opção profissional está relacionada à escolha do curso de graduação que 

tem uma grande relevância social na dimensão profissional e, não é simplesmente o que 

se quer fazer, mas aquilo que se deseja ser é o fruto de um vínculo estabelecido entre o 

jovem e seu cenário sócio-histórico-cultural (OLIVEIRA et al., 2003; DIAS; SOARES, 

2012). 

Alguns dos entrevistados optaram pelo curso de enfermagem em virtude do 

teste vocacional que visa contribuir na escolha de uma profissão. Antigamente, algumas 
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escolas de ensino médio realizavam, no terceiro ano, o teste vocacional que contribuía 

para a escolha da  profissão. Como se pode notar nos relatos abaixo: 

 

[...] “eu tive a oportunidade de fazer teste vocacional e foi identificada a 

área de ciências biológicas” (Enf -D 3) . 

 

[...] “no colégio onde eu estudeino terceiro ano, ai a gente fazia teste 

vocacional, e eu fiz esse teste vocacional e a psicóloga que aplicou na época 

ela achou que eu tinha esse perfil” (Enf- PD 1).. 
 

 

Alguns entrevistados, mesmo não tendo conhecimento pelo curso na hora de 

prestar vestibular, colocam a enfermagem com uma opção por estar ligada a área da 

saúde, mas sempre deixando a enfermagem com segunda ou terceira opção, fazendo o 

curso apenas porque o resultado de aprovação do vestibular na graduação foi para este 

curso, o que se torna perceptível nas falas dos participantes:  

[...] “na verdade desde que, quando eu comecei a formar o segundo grau, 
pensar em entrar na faculdade, eu já tinha um desejo de trabalhar na área 

da saúde, não sabia se seria medicina ou enfermagem” (Enf-E1). 

 
[...] “eu não conhecia o que era ser enfermeira, queria trabalhar na área da 

saúde, então prestei vestibular em uma faculdade privada, podendo colocar 

três opção de cursos e quando saiu o resultado tinha passado em 

enfermagem então resolvi cursar a graduação em enfermagem” (Enf-G 1). 
 

[...] “eu já tinha definido no que tivesse caído eu iria tentar né, ai eu fiz um 

sorteio mesmo e caiu enfermagem” (Enf- M 3). 

 

[...] “não tinha intenção de cursar enfermagem a princípio, mas tentei 

alguns vestibulares e fui aprovada” (Enf-D 2). 

 

Segundo Jordani et al. (2014), o despertar por cursar algum curso da área da 

saúde poderá estar ligado a diversos fatores, tais como: características individuais, 

religiosas, crenças, dentre outras incluindo a família, pois a família tem seus próprios 

valores e características que contribui para a escolha profissional.  

Embora haja poucos estudos que abordem sobre o tema no que se refere à 

escolha pela graduação em enfermagem, fica evidente que a finidade pela área de saúde 

e empatia pelo outro, são alguns motivos que levam muitos jovens a optarem por cursos 

da área da saúde (SPÍNDOLA; MARTINS; FRANCISCO, 2008). 

Na análise da entrevista, a entrevistada Enf-R1, em sua fala afirma que 

mesmo não tendo muito conhecimento sobre a atuação do profissional enfermeiro, 

achou a profissão relevante por estar relacionada à área da saúde. 
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[...] “na época eu ainda não entendi direito o que era enfermagem não, qual 

a atuação do enfermeiro como é que funcionava, só sabia que era um curso 

da saúde que me interessou e algumas pessoas falavam que era estressante, e 

eu fui fazer” (Enf-R1). 
 

Na interpretação do entrevistado Enf- M 1,  ele afirma que não teve 

referência do que é “ser enfermeiro”, porém mesmo assim ele prestou o vestibular de 

enfermagem por motivos familiares, já que uma tia havia efetuado sua inscrição de 

vestibular em  uma faculdade privada e o mesmo fez a prova e passou. Relata também 

que antes de prestar vestibular em enfermagem tentou medicina, passou, mas ficou na 

lista de espera e não foi chamando. 

 

[...] “não tinha em mente nenhuma profissão [...] eu precisava ganhar 

dinheiro [...] Eu nunca tive nenhuma referência, nunca tive parentes, não 

tinha amigos, não tinha nenhum tipo de pessoas como referência pra ser 

enfermeiro e não conhecia até então um trabalho de enfermeiro. Tentei o 

vestibular para enfermagem porque minha tia fez a inscrição pra mim em 

uma universidade privada e eu acabei passando e resolvi cursar. Eu tinha 

tentando o vestibular para medicina e fiquei na lista de espera, mas não fui 

chamado (Enf-M 1). 

 

A enfermagem no século XXI vem buscando se solidificar em termos 

financeiros. Nos últimos anos, têm-se colocado questões que norteiam esse assunto. 

Porém em alguns estados brasileiros o plano de carreira leva alguns a optarem pela 

enfermagem. De acordo com Batista et al. (2005), a remuneração é um fator 

motivacional no trabalho da enfermagem, embora não seja o motivador principal que 

leva a primeira escolha em cursar. 

Mesmo que a enfermagem sempre tenha sido um curso em evidência, os 

participantes não a tinham como curso em primeira escolha tanto pela falta de 

conhecimento  quanto por não saber quais as atividades eram desenvolvidas por esta 

profissão. Então a escolha desta profissão surgiu por diversos fatores diferentes em cada 

um dos entrevistados: 

 
[...] “e a enfermagem não era minha primeira escolha definitivamente não 

era, é... na verdade eu nem sabia bem ao certo o que era enfermagem, como 

a enfermagem atuava. A minha intenção na época era para fazer engenharia 

química, só que por questões familiares, eu decidi optar por um curso aqui 

em Montes Claros. Na ocasião eu fazia o processo seriado e eu tinha 

pontuação para passar em vários cursos.E ai eu fiz a opção da enfermagem, 

porque eu queria ser aprovado em um curso” (Enf- D 1). 

 

No estudo de Lima et al (2018) é afirmado que ainda existem dúvidas em 

relação à escolha da graduação em enfermagem por parte daqueles que acabaram 
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escolhendo a enfermagem. As principais razões manifestadas para a opção desta 

profissão foram à aptidão pessoal e a perspectiva de arrumar um emprego. A graduação 

em enfermagem ainda é apresentada como segunda opção, ocasionando o desejo de 

evasão e insatisfação nos acadêmicos..  

Entre os entrevistados, houve o caso de uma enfermeira que optou pelo 

curso por gostar de algumas disciplinas que estão relacionadas ao curso em 

enfermagem.  

 

[...] “durante outro curso que eu cursava que tinha muita disciplina da área 

de biológicas, igual à anatomia e outra assim, eu me interessei pela área de 
biológicas e decidi que seria enfermagem” (Enf-R 3). 

 

 

3.3  Categoria 2:  Conscientização do ser profissional de enfermagem  

 

Os acadêmicos entram na faculdade muito novos, sem conhecimento do 

curso. Só como a identificar com o curso quando começam a compreender o que é ser 

enfermeiro e quando iniciam os estágios, confirmando que se fez a escolha certa.  

 
[...] “quando a gente entra a gente é muito cru né, nova né a gente ainda não 

entende muito do curso. À medida que a gente vai passando é nos períodos 

né vai avançando no estudo, a gente consegue entender mais e a primeira vez 

que eu entrei no hospital, realmente era aquilo ali que queria , confirmou 

para mim que realmente eu tinha que ser enfermeira” (Enf- E 3). 

 

[...] “resolvi tentar enfermagem, graças a Deus foi uma ótima escolha. E ai 
foi, entrei para a faculdade e vi que realmente era aquilo que eu queria que 

era trabalhar com saúde, com educação, com área hospitalar, área de 

urgência e emergência que eu gosto muito, e realmente foi formando uma 

identidade ne, e a cada dia que eu começava a estudar, mais eu gostava, 

mais eu estudava, mais eu dedicava a profissão, então foi assim [...]”(Enf-E 

1). 

 

[...] “no decorrer da faculdade eu fui conhecendo melhor a profissão, me 

aproximado pelo fazer do enfermeiro e o desejo de ser o enfermeiro foi 

despertado aí” (Enf-D 2). 

 

[...] “à medida que eu fui cursando o curso eu fui despertando assim o 

interesse em ser enfermeira. Um curso que pudesse contribuir com próximo 

de certa forma melhorar a qualidade de vida, trazer saúde” (Enf-R 1). 

 

 

O interesse foi sendo desenvolvido ao longo dos períodos. À medida que se 

ia conhecendo o que era ser enfermeiro, o conhecimento e o interesse foram sendo 
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adquiridos e notou-se que o desconhecimento era um ponto negativo para que a 

enfermagem não fosse sua primeira escolha como profissão: 

 
[...] “então nos primeiro período lá foi que eu fui entender o que era a 
enfermagem, qual que era a função dos enfermeiros aí eu gostei muito do 

curso” (Enf-R 3). 

 
[...] “fui tomando propriedade sobre o curso na medida da graduação e fui 

me apaixonando pela profissão, me encantando pelo fazer, pela profissão 

mesmo etomei gosto pela profissão, durante a graduação mesmo” (Enf – R 
1). 

 

Oliveira (2006), afirma no seu estudo que a maior parte dos enfermeiros não 

possuíam ciência sobre as atividades da profissão e que foram motivados por familiares 

e pela sociedade para ingressarem no curso. Apenas no decorrer da graduação é que 

realmente tiveram uma visão breve do que seria ser enfermeiro. E, somente depois do 

término da graduação é que eles tiveram uma visão mais concreta sobre esta carreira, 

pois tiveram o privilégio de colocar em prática seus conhecimentos, e julgar qual área 

que mais se identificavam, descobrindo assim a sua identidade profissional. 

 

[...] “aí, na metade do curso a partir do quarto período né, eu comecei a me 

interessar muito, comecei fazer estágio na área e gostei muito da área 

administrativa, aí, na verdade, eu comecei a ver realmente como que as 

coisas funcionam” (Enf-M 1). 

 
[...] “inicialmente eu fiquei na dúvida se realmente era o que eu queria, mas 

posteriormente eu vi que identificava com o curso e com a profissão. Eu me 

vi mais trabalhando na área de saúde da família” (Enf-R 2). 

[...] “eu comecei a graduação e comecei a gostar, e ai à medida que o curso 

foi passando, eu fui gostando e eu já fui definindo alguns objetivos enquanto 

acadêmico, enquanto futuro profissional, e graças a Deus as coisa foram se 

concretizando, tudo foi encaminhado bem, e eu segui nessa perspectiva” 

(Enf- D 1). 

 

[...] “comecei a cursar é ao passar dos períodos, quando realmente comecei 

a entender o que é ser enfermeira, comecei a construir dentro de mim a 

minha identificação como futura enfermeira” (Enf-G 1). 

 

[...] “na metade do curso, a partir do quarto período né, o curso nosso era 

de oito períodos a partir da metade do curso eu comecei a me interessar 

muito, comecei fazer estágio na área” (Enf- M1). 
 

No decorrer do estudo de Igor (2010) foi possível pressupor que a 

identidade profissional da enfermagem passa por um sistema complexo de elementos 

específicos e não específicos que interagem não sistematicamente. Como elementos não 

específicos, são apresentados os elementos encontrados cuja essência contém todo e 

qualquer tipo de identidade. Já como elementos específicos, são apontados os elementos 
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que possuem especificidade ao enfermeiro. Esses elementos são redivididos em 

subgrupos, listados e considerados de acordo com a área a qual pertencem. Não é 

intento, neste estudo, delimitar todos os elementos, mas sim apontá-los parcialmente e 

revelar suas inter-relações. Assim, é possível indicar caminhos para que futuros estudos 

possam explorá-los de maneira individual e também integrada, bem como indicar outros 

elementos que também integrem o sistema complexo da identidade profissional de 

enfermagem. 
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4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Através deste estudo ficou evidente que a maioria dos enfermeiros não tinha 

a Enfermagem como sua primeira opção de curso por causa de diversos fatores, a saber, 

a falta de conhecimento do que é ser enfermeiro, sua atuação, a desvalorização da 

profissão pela mídia e principalmente a história de submissão do enfermeiro ao médico 

e a equipe multiprofissional. Hoje em dia os enfermeiros estão tentando mudar esta 

visão errônea da função deste profissional que é muito importante para o funcionamento 

das unidades de saúde.  

Os acadêmicos de enfermagem começam a compreender a real função do 

enfermeiro na sociedade ao passar dos períodos, é quando começam a se identificar com 

a profissão e se apaixonar pelo fazer.  

Salienta-se com este estudo que o profissional enfermeiro tem uma 

formação biomédica, generalista, tecnicista e assistencial, voltada para o cuidado do 

paciente, da família e comunidade nos três níveis de assistência primaria secundária e 

terciária. A formação do enfermeiro até o ano de 2013 era oito períodos e deste de 2014 

passou a ser 10 períodos, os acadêmicos tem disciplinas teóricas e praticas. As 

dificuldades em relação à formação destes profissionais são devidos motivos pessoas, 

como mora fora em outra cidade, falta de recurso das instituições de ensino .Os estagio 

curriculares e extra-curricular contribuir para o processo de identificação com a 

profissão e também para colocar em pratica o que foi discutido em sala de aula. 
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PREFÁCIO 

 

De acordo com as Diretrizes curriculares do curso de Graduação em 

Enfermagem, a prática didática do professor enfermeiro passa por um método de 

modificação na formação de novos enfermeiros qualificadosa fim de trabalharem em 

tais finalidades assistenciais.As DCN’s preveem,ainda, que os professores atuem como 

facilitadores do processo ensino aprendizagem. No entanto o que se percebe nos cursos 

de graduação da área da saúde é que, em sua maioria, os docentes possuem uma vasta 

experiência em determinada área do conhecimento, todavia o pouco conhecimento ou 

desconhecimento da questão pedagógica e didática traz dificuldades na aptidão para 

desenvolver uma prática de ensino condizente ao que está proposto pelas DCN’s. 

Assim, esse estudo tem como objetivo principal foi evidenciar a trajetória na 

construção de sua identidade com docente de enfermagem. Este estudo se caracteriza 

como uma pesquisa descritiva, exploratória, qualitativa e com abordagem em história 

oral. Os depoimentos foram gravados e transcritos na íntegra. O projeto de pesquisa foi 

aprovado com parecer 3.085.605/2018. Resultados e discussão foram organizados por 

categoria. 
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Fonte:http://www.eerp.usp.br/corporate-centro-simulacao-galery/ 

 

 

 

A teoria sem a prática vira 'verbalismo', assim como a prática sem teoria, vira 

ativismo. No entanto, quando se une a prática com a teoria tem-se a práxis, a ação 

criadora e modificadora da realidade. 

 

Autor: Paulo Freire
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1 INTRODUÇÃO 

 

 

 

Fonte: https://www.ualg.pt/pt/curso/1517 

 

A Licenciatura em Enfermagem foi criada durante a vigência do Parecer nº 

271/624, que orientava a organização dos currículos para os cursos de Enfermagem. A 

legislação seguinte, de 1972, que revisou o currículo mínimo proposto aos cursos de 

Enfermagem e Obstetrícia por meio do Parecer CFE nº 163, de 28 de janeiro de 1972 e da 

Resolução nº 4/725, reafirmou o reconhecimento do licenciado em Enfermagem por meio de 

seu Art. 7º (SPESSOTO; MISSIO, 2016). 

A Licenciatura em Enfermagem, destinada a preparar pedagogicamente o 

enfermeiro para o ensino das disciplinas de Enfermagem, Programa de Saúde e Higiene nos 

cursos de nível médio, teve início com a Portaria nº 13 do Ministério da Educação e Cultura, 

datada de 10 de janeiro de 1969 e publicada no Diário Oficial da União em 23 de janeiro do 

mesmo ano. Com base nessa Portaria, a Faculdade de Educação da Universidade Federal de 

Pernambuco, com a participação da Faculdade de Enfermagem da mesma Universidade, 

iniciou naquele ano o referido curso, tendo licenciado de 1969 a 1971 um total de 18 

enfermeiras, na maioria, componentes do corpo docente dos cursos de Auxiliar e Técnico de 

Enfermagem. No presente ano letivo (1972), há 36 enfermeiras matriculadas nesse Curso 

naquela Universidade. No que concerne à licenciatura para o enfermeiro, ela foi incluída no 

parecer nº. 163/71 do Conselho Federal de Educação, que determinou o novo currículo do 
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curso de Enfermagem, como uma das diversificações a serem seguidas pelo estudante que 

conclui o curso de Graduação em Enfermagem. Estas eram anteriormente feitas para as áreas 

de Enfermagem Obstétrica e de Enfermagem de Saúde Pública, e agora com oparecer foi 

acrescentada a área de Enfermagem Médico-Cirúrgica e a área de Ensino (Licenciatura), 

máximo em três, com uma formação pedagógica e didática dirigida especialmente para 

oensino do 1° e 2 ° graus dá obviamente à enfermeira maior dimensão para atuar como 

docente em todas as situações do ensino de enfermagem (DE ARRUDA, 1972). 

 

 

Fonte: https://www.enfermagemnovidade.com.br/2017/02/banho-de-clorexidina-2-reduz-incidencia.html 

 

Bagnato (1994) afirma que a Licenciatura em Enfermagem veio atender a 

determinantes históricos, como o perfil privado de expansão dos serviços de saúde e o 

crescimento de hospitais que necessitavam de mão de obra qualificada mais barata, para 

garantir maiores lucros. A autora ainda aponta que contribuíram para a criação da 

Licenciatura em Enfermagem a expansão das escolas profissionalizantes de auxiliares de 

enfermagem(o que trouxe a necessidade de profissionais enfermeiros com formação 

pedagógica para a docência) e as transformações ocorridas no ensino superior, em especial, 

relacionadas às licenciaturas. O objetivo da licenciatura é formar professores responsáveis, 

cooperativos, inovadores, inseridos socialmente, orientados por princípios éticos e 

comprometidos com a transformação social (PHILBERT, 2009). 

Contudo, a partir da promulgação da LDB de 1996, o acesso à Licenciatura em 

Enfermagem sofreu modificações. Em seu artigo 62, ficou estabelecido que toda a formação 
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de docentes para atuação, desde a educação infantil até o ensino médio, deve ocorrer em nível 

superior, em cursos de graduação plena, em Universidades e Institutos Superiores de 

Educação (BRASIL, 1996). Respondendo a esta normativa, foram instituídas as Diretrizes 

Curriculares Nacionais para a Formação de Professores da Educação Básica.  Com base na 

LDB, a enfermagem brasileira construiu as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de 

Graduação em Enfermagem, instituídas em 2001. A partir da instituição das Diretrizes surge, 

para a enfermagem brasileira, um duplo desafio: o fortalecimento da discussão acerca das 

dimensões pedagógicas contempladas no curso de Bacharelado e a reestruturação da 

Licenciatura (SANTOS et al.,2014). 

 

 

Fonte: http://ms.corens.portalcofen.gov.br 

 

Quando a Licenciatura foi criada, ainda estava em vigência o Currículo Mínimo 

de Enfermagem de 1962. Contudo, logo houve uma mudança de currículo, como resultado da 

Reforma Universitária de 1968 e da aprovação da Lei de Diretrizes e Bases do Ensino de 1º e  

2º Graus em 1971, Lei 5.692/71, a qual expandiu o ensino superior e criou a educação 

profissional no 2º grau. Dessa maneira, houve o estabelecimento de um novo Currículo 

Mínimo para o ensino de enfermagem em 1972, Parecer nº 163/72, o qual organizou o ensino 

da seguinte forma: pré-profissional, que focava os conteúdos base para todos os cursos na área 

de Ciências da Saúde; tronco profissional comum, que tratava de conteúdos específicos à 

enfermagem, graduando o enfermeiro após a integralização de 2.500 horas de atividades; 
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habilitações, momento em que o enfermeiro acrescia 500 horas ao tronco profissional comum, 

cursando uma das três habilitações oferecidas, médico-cirúrgica, obstetrícia ou saúde pública; 

e Licenciatura em Enfermagem, momento em que o enfermeiro realizava 600 horas de 

atividades, concomitante ao tronco profissional comum ou após a conclusão (SAUPE,1998). 

Currículo - O Esquema I da Portaria nº 432 BSB/ 1971 (3) trata da licenciatura 

para os portadores de diploma de grau superior, no caso o enfermeiro, com uma 

complementação pedagógica e cívica de 600 (seiscentas) horas integradas pelas seguintes 

disciplinas e atividades: estrutura e funcionamento do ensino, psicologia da educação, 

didática, pratica de ensino e estudos de problemas brasileiros (DE ARRUDA, 1972). 

A formação do Auxiliar de Enfermagem teve início em instituições situadas na 

região sudeste do Brasil: em 1934, na cidade de Belo Horizonte (Minas Gerais), fazendo parte 

do regimento da Escola de Enfermagem Carlos Chagas; e em 1941, na cidade do Rio de 

Janeiro - RJ, na Escola Anna Nery (BOCK et al., 2001). A formação do Técnico em 

Enfermagem foi iniciada em 1966, na Escola Anna Nery, regulamentada pelo Parecer 171/66, 

atendendo a uma prerrogativa da Enfermagem brasileira quanto à existência de mais um 

elemento na equipe de enfermagem com formação em nível de 2º grau, para o desempenho de 

tarefas de maior complexidade (BAGNATO, 1994).  

No Brasil, os cursos superiores e, posteriormente, as faculdades criadas e 

instaladas no país, voltavam-se à formação de profissionais para exercerem determinada 

profissão. Com estes pressupostos, os conhecimentos e experiências eram transmitidos de um 

professor que sabia e conhecia para um aluno que não sabia e não conhecia seguido de uma 

avaliação, que determinava se o discente estava apto ou não, para exercer a profissão. Por 

outro lado, até a década de 1970, os professores eram escolhidos pela competência técnica, 

pois se acreditava que quem sabia exercer determinada profissão, automaticamente, sabia 

ensinar (BRASIL, 2001). O professor tinha um papel centralizador, sendo a aprendizagem 

exclusivamente de sua responsabilidade e a “educação bancária” tornou-se forte até o século 

XX (VALE; GUEDES, 2004). 
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Fonte: https://www.unicid.edu.br/quer-se-tornar-um-pesquisador-iniciacao-cientifica-e-o-primeiro-passo/ 

 

No início da década de 1990, surgiram teorias que tratavam da formaçãodocente. 

Estas teorias, descritas por Tardif (2002) e Nóvoa (2006), forneceram elementos teórico-

conceituais e metodológicos de investigação procurando captar o que osprofessores faziam, 

como pensavam, no que acreditavam, como se relacionavam com o trabalho, quais suas 

histórias de vida e que aspectos contribuíam para sua constituição profissional (SILVA; 

SOUSA; FREITAS, 2001). No Final do século XX, com o avanço nas áreas da Psicologia e 

da Educação, e com a ampliação do conhecimento sobre a formação docente, foi abandonado 

o modelo de educador centralizador, surgindo um novo perfil de educador, responsável pela 

formação de novos profissionais, participantes ativos de uma sociedade democrática na busca 

constante de desenvolvimento pessoal (VALE; GUEDES, 2004). 

Esta nova perspectiva no ensino superior foi contemplada na Lei de Diretrizes e 

Bases da Educação (LDB) n. 9.394, de 20 de dezembro de 1996, no artigo 43, nos incisos I, 

II, III, V e VI que descrevem a finalidade da Educação Superior. Esta finalidade determina o 

estímulo à criatividade e ao desenvolvimento do espírito científico e do pensamento reflexivo; 

à formação de diplomados aptos para a inserção em setores profissionais e ao 

desenvolvimento da sociedade brasileira colaborando com a formação contínua, estimulando 

o conhecimento dos problemas do mundo presente para a prestação de serviços especializados 

à comunidade e estabelecendo, com esta, uma relação de reciprocidade (PERES; 

CIAMPONE, 2006). 

A partir destas prerrogativas da LDB sobre a Educação Superior, fica explicitada a 

necessidade dos professores de se conscientizarem de que a docência exige capacitação 

específica, que pode ser adquirida individualmente ou em pares. Com este novo paradigma de 

educador e de egresso do ensino superior teve início um conjunto de reformas nas políticas 

educacionais brasileiras, que trouxeram, à discussão, novas propostas curriculares. 
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Atualmente, os debates e as ações sobre este tema foram modificados ao instituírem o 

currículo nacional segundo parâmetros e diretrizes curriculares e processos de avaliação 

centralizados em resultados (SANTOS; CASTRO, 2010). 

 

 

Fonte: http://institutonlcursos.com.br/docencia-do-ensino-tecnico-e-superior-de-enfermagem/ 

 

Esse estudo tem como objetivo principal  evidenciar a trajetória percorrida na 

construção de sua identidade como docente de enfermagem. 
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2 PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS 

 

 

Este estudo se caracterizou como uma pesquisa descritiva, exploratória, 

qualitativa com abordagem em história oral, sendo desenvolvida durante o primeiro semestre 

do ano de 2019, além de busca bibliográfica e documental para contribuir com o corpus da 

dissertação do programa de mestrado Ensino em Saúde – Ensa da Universidade Federal dos 

Vales do Jequitinhonha e Mucuri intitulado “Conhecendo a formação pedagógica do 

enfermeiro e o processo de construção de sua identidade docente”. 

A coleta teve início após aprovação do comitê de ética e a autorização da 

coordenação do curso de enfermagem. A entrevista foi feita com o auxílio de um gravador, na 

íntegra em um local reservado, durante o turno matutino. O estudo foi realizando em uma 

Universidade Estadual de Minas Gerais. 

Foram entrevistados enfermeiros docentes, atuantes nas seguintes áreas: Curso de 

graduação Enfermagem, curso técnico em Enfermagem e nos programas de Mestrado e 

Doutorado da Universidade Estadual do Norte de Minas. A amostra foi definida por cotas, 

sendo selecionados 14 enfermeiros docentes que foram divididos por especialidades: um 

graduado, três especialistas, três especialista na modalidade residência, três mestres, três 

doutores e uma pós-doutora.As especializações têm o objetivo de aprofundar o conhecimento 

em uma determinada área decorrente de um período de um ou dois anos, com carga horária 

mínima de 350 horas – embora alguns cursos possam chegar até 600 horas. Nas residências, 

que também são especializações, entretanto com aulas práticas supervisionadas, a carga 

horária chega a 5.700 horas realizadas em dois anos. 

Os Critérios de inclusão foram incluídos os professores que atuam na docência há 

pelo menos um ano e critérios de exclusão foram excluídos da pesquisa, os professores que 

estiveram afastados de suas atividades de docência por licença médica ou férias.  

Aspirando a que os participantes revelassem suas experiências e o simbolismo 

referente à docência, foram aplicadas quatro questões norteadoras: 1) Fale um pouco sobre 

como foi construindo em você o desejo de se tornar professor. 2) Agora, comente da sua 

entrada no campo da docência. 3) Você teve alguma orientação ou formação durante ou após 

a graduação para atuar na campo da docência? 4) Quais suas dificuldades e superações 

durante a sua entrada na docência? 

Para o processo de tratamento de dados foi utilizada a análise de conteúdo, que 

compreende um conjunto de técnicas de análise das comunicações que utilizam 
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procedimentos sistemáticos e objetivos de descrições do conteúdo das mensagens. Foram 

analisados os dados de acordo com as seguintes etapas: pré-análise, exploração material e 

interpretação dos dados. Por conseguinte, foi feita uma análise do discurso das respostas 

encontradas, agrupadas em categorias e posteriormente a interpretação permitirá a análise 

reflexiva dos conteúdos escolhidos (BARDIN, 2009). 

As falas foram transcritas na íntegra, mantendo, inclusive, os desvios de 

concordâncias verbal e nominal proferidos pelos entrevistados. Os dados foram transportados 

para o software Atlas Ti, versão 8.0. A entrevista do “enfermeiro 1” foi elencada como a 

referência para a criação das categorias temáticas dentro do aplicativo, visto que a mesma foi 

eleita como a mais completa e os dados que mais se aproximavam dos objetivos propostos 

nesse estudo.As categorias foram criadas para responder aos objetivos propostos, e o 

aplicativo auxiliou na organização das falas dento de cada categoria temática. 

O desenvolvimento da pesquisa respeitou as normas nacionais e internacionais de 

ética em pesquisa envolvendo seres humanos, descritos na Resolução 466 de 2012 do 

Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 2012), sendo o projeto encaminhado ao Comitê de 

Ética em Pesquisa da Universidade Estadual de Montes Claros - Unimontes, para apreciação e 

autorização, com o parecer substanciado número 3.085.605 de 14/12/2018. Foi encaminhado 

também para a coordenação do curso enfermagem para autorização por meio da assinatura do 

termo de concordância institucional (TCI). O estudo foi apresentado aos participantes, 

garantindo o anonimato, sigilo, privacidade, voluntariedade dentre outros e, por fim, todos os 

participantes assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) em duas vias, 

sendo os questionamentos prontamente esclarecidos. Consoante ao respeito e ao direito ao 

anonimato dos enfermeiros docentes entrevistados foi identificado pela inicial da palavra 

enfermagem e pela primeira letra da sua maior formação/titulação e numeração arábica, 

sequenciando a ordem da realização das entrevistas (Enf-G 1, Enf-E 1, Enf-R 1, Enf-M 1, 

Enf-D 1). 
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3  RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

 

3.1 Caracterização dos participantes deste estudo 

 

Para maior conhecimento dos profissionais que participaram da pesquisa (Quadro 

1), utilizando a abordagem da História Oral, será apresentada uma caracterização 

socioeconômica de cada entrevistado e abaixo desse breve histórico, será representada, 

graficamente, um resumo por meio de uma linha do tempo. 

 

Quadro 1 – Codificação dos participantes das entrevistas 

Ordem Titulação Numeração Sexo Codificação 

1ª Graduação 1 Feminino Enf-G-1 

2º Especialização 1 Masculino Enf-E-1 

3ª Especialização 2 Feminino Enf-E-2 

4ª Especialização 3 Feminino Enf-E-3 

5ª Residência 1 Feminino Enf-R-1 

6ª Residência 2 Feminino Enf-R-2 

7ª Residência 3 Feminino Enf-R-3 

8° Mestrado 1 Masculino Enf-M-1 

9ª Mestrado 2 Feminino Enf-M-2 

10ª Mestrado 3 Feminino Enf-M-3 

11° Doutorado 1 Masculino Enf-D-1 

12ª Doutorado 2 Feminino Enf-D-2 

13ª Doutorado 3 Feminino Enf-D-3 

14ª Pós-Doutorado 1 Feminino Enf-PD-1 
    Fonte: Dados da pesquisa (2019). 

 

 

A primeira entrevistada, Enf- G-1, possui 27 anos de idade, sete anos 

de profissão, graduada em enfermagem no ano de 2012 em uma 

faculdade privada, com renda mensal de aproximadamente três salários 

mínimos. Atua como enfermeira numa clínica privada e é docente do 

curso Educação Profissional Técnico do Nível Médio- Enfermagem 

(EPTNM-E). 

Ingresso      Conclusão                                                                         EPTNM-E 

2009           2012                                                                                    2019 
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O segundo entrevistado, Enf- E-1, possui 37 anos de idade, 13 anos de 

profissão, graduado em enfermagem em 2005 em uma faculdade privada, 

especialista em Emergência, trauma e terapia intensiva (ETTI) concluído 

em 2007. Possui como renda cinco salários mínimos aproximadamente e 

atua como enfermeiro assistencial em um hospital-escola e como professor 

universitário (PU). 

Ingresso      Conclusão                ETTI                                                                PU 

2002           2005                        2007                                                                2019 

 

 

A terceira entrevistada, Enf-E-2, possui 40 anos de idade, 12 anos de 

serviço, formada em enfermagem no ano 2001 por uma universidade 

privada, especialista em Obstetrícia (OBST) concluída em 2003, 

Educação profissional na área da saúde em enfermagem (EPSE) 

concluído em 2004, renda mensal de aproximadamente dez salários 

mínimos. Atua com enfermeira assistencial de um hospital 

universitário e também como professora universitária (PU). 

Ingresso      Conclusão                OBST                      EPSE                                       PU 

1998           2001                        2003                         2004                                    2019 

 

 

A quarta entrevistada Enf-E-3, possui 48 anos de idade, 24 anos de serviço, 

formada em enfermagem no ano de 1995 por uma universidade federal, 

especialista em Enfermagem em Saúde Pública (ESP) concluído 2000, 

Enfermagem Obstétrica (EOBST)-2003 e Formação Pedagógica em 

Educação Profissional na área da saúde (FPEPS) 2004. Mestre em Ciência 

da Saúde (MCS) 2011, renda mensal de aproximadamente dez salários 

mínimos. Atua com enfermeira assistencial de um hospital universitário e 

também como professora. Enfatiza-se a sua história referente a sua 

especialização. 

Ingresso     Conclusão                ESP                  EOBST        FPEPS     MCS            PU 

1991            1995                    2000                  2003            2004        2011              2019 
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A quinta entrevistada Enf-R-1, possui 36 anos de idade, 13 anos de tempo 

de serviço, formada em enfermagem no ano de 2005 por uma universidade 

pública, especialista em Pedagógica para formação de professores- CEFPEP 

concluindo em 2009,  possui Especialização em Gestão da Clínica (GC) 

concluindo em 2010 e fez residência em Saúde da Família (RSF) com 

término em 2008. Mestre em Ciências da Saúde (MCS) tem renda mensal 

de aproximadamente seis salários mínimos, atua com enfermeira 

assistencial de um hospital universitário e também como professora. 

Enfatiza-se a sua história referente à residência. 

Ingresso     Conclusão              RSF                 CEFPEP        GC           MCS            PU 

2002            2005                    2008                  2009            2010           2017           2019 

 

 

 

A sexta entrevistada, Enf-R-2, possui 42 anos de idade, 18 anos e 4 meses  

de tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 2000 por uma 

universidade federal, especialista em Saúde Pública para Educação (ESPE)- 

término em  2001 e  fez residência em Saúde da Família (RSF) em 2004. 

Mestre em Cuidados Primários (MCP) concluindo em 2010, tem renda 

mensal de aproximadamente doze salários mínimos, atua ainda, com 

professora universitária e também é coordenadora do curso de enfermagem 

em uma faculdade privada. Iremos enfatizar a sua história referente à 

residência. 

Ingresso      Conclusão            ESPE              RSF                                MCP               PU 

1997           2000                     2001                 2004                                2010            2019 

 

 

A sétima entrevistada Enf-R-3, tem 50 anos de idade, 17 anos e doismeses 

de tempo de serviço. Sua primeira graduação foi em Ciências em 1988 com 

término em 1990, formada em enfermagem no ano de 2000 por uma 

universidade federal, fez residência em Saúde da Família (RSF) concluindo 

em 2002. Mestre em Ciências da Saúde (MCS) 2011 possui renda mensal 

de aproximadamente doze salários mínimos. Atua com enfermeira 

professora de universidade pública. Enfatiza-se a sua história referente à 
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residência. 

Ingresso      Conclusão                RSF                  MCS                                                 PU 

1988              2000                   2002                    2011                                                2019 

 

 

O oitavo enfermeiro, Enf-M-1,tem 37 anos de idade, 13 anos de tempo de 

serviço, formado por uma faculdade particular em enfermagem no ano de 

2006 possui especializações em Saúde da Família (ESF) concluindo em 

2008, MBA em Gestão Hospitalar (MBA)- 2009. Mestre em Cuidado 

primário em saúde com término em 2015, renda mensal de 

aproximadamente 12 salários mínimos. Atualmente atua na assistência e 

como professor universitário. 

Ingresso      Conclusão        ESF     MBA                      MCP                                        PU 

2003           2006             2008       2009                         2015                                     2019 

 

 

A nona entrevistada Enf-M-2, tem39 anos de idade, 17 anos de tempo de 

serviço, formada em enfermagem no ano de 2002 por uma universidade 

pública, especializada em Formação Pedagógica para Área de Enfermagem 

(EFPAE)-2005, Especializada em Educação em Saúde para preceptores do 

SUS (ESP-SUS)-2014, Mestre Ciência da Saúde (MCS) concluído em 

2014, possui renda mensal de oito salários mínimos. Atualmente atua como 

enfermeira assistencial de um hospital universitário e também como 

professora. 

Ingresso      Conclusão        EFPAE           ESP-SUS               MCS                          PU 

1998              2002              2005                 2014                     2014                           2019 

 

 

A décima entrevistada, Enf-M-3,tem 36 anos de idade, 19 anos de tempo de 

serviço. Formada em enfermagem no ano de 2005 por uma universidade 

pública, especialista em Enfermagem em Cardiologia (EEC) 2009 e 

Especialização em Trauma, Emergências e Terapia Intensiva (ETETI) 

2007, Mestre em Tecnologia da Informação Aplicada a Saúde (MTIAS) 

concluindo em 2014, tem renda mensal de aproximadamente cinco salários 

mínimos, atua como enfermeira assistencial de um hospital universitário e 
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também como professora. 

Ingresso      Conclusão      ETETI        EEC                    MTIAS                                 PU 

2001           2005              2007           2009                         2015                                2019 

 

 

O décimo primeiro entrevistado, Enf-D-1,tem30 anos de idade, 5 anos 

de tempo de serviço, graduado em enfermagem no ano de 2010 em 

uma universidade pública, especialista em Saúde da Família (ESF) 

2013, Mestre e Doutor pelo programa Ciências da Saúde. Renda 

mensal de aproximadamente nove salários mínimos. Atua com 

professor universitário (PU) e de pós-graduação Stricto Sensu 

(PPGSS). 

Ingresso      Conclusão        ESF           MCS            DSC          PPDSS                   PU 

2007           2010          2013           2013           2015           2019                            2019 

 

 

A décima segunda entrevistada, Enf-D-2, tem 37 anos de idade, 13 anos de 

tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 2004 por uma 

universidade pública, especialista em saúde coletiva (ESC), concluído em 

2008, fez residência em Saúde da Família (ESF) em 2008, Mestre em 

Ciência da Saúde (MCS)-2011 e Doutorado em Ciência da Saúde (DSC) 

término em 2016, tem renda mensal de aproximadamente oito salários 

mínimos, atua como professora. 

Ingresso      Conclusão        ESC         ESF               MCS           DSC                     PU 

2001             2004               2008          2008            2011            2016                   2019 

 

A décima terceira entrevistada, Enf-D-3, tem 47 anos de idade, 25 

anos de tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 1994 

por uma universidade federal, especialista em Docência do Ensino 

Superior (EDES) 1996, especialista em Bioética (EBE) 2002, em 

Educação Profissional na área de saúde: Enfermagem (EPSE) 2002, 

em Auditoria em Sistemas de Saúde (EASS) 2005, Mestre em Ciências 

da Saúde (MCS) 2010 e Doutorado em Ciências da Saúde (DCS), 

2016, tem renda mensal de aproximadamente dez salários mínimos, 
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atua como professora universitária. 

IngressoConclusão      EDES       EBE     EPSE      EASSMSC        DSC         PU 

1990          1994             1996       19992002       2005     2010         2016          2019 

 

 

 

A décima quarta entrevistada, Enf-PD-1, tem 45 anos de idade, 13 anos de 

tempo de serviço, formada em enfermagem no ano de 1997,numa 

universidade federal, especialista em Enfermagem em Saúde Pública 

(EESP), Mestre, Doutora e Pós-Doutora em Ciências da Saúde (PDCS), 

renda mensal de dezenove salários mínimos. Atua como enfermeira 

assistencial de um hospital universitário e, como professora universitária 

(PU) e de pós-graduação stricto sensu(PPGSS). 

Ingresso      Conclusão        EESP          MCS         DCS        PDSC       PU       PPGSS 

1993             1997                1999           2010         2013        2017         2019     2019 

 

A seta temporal a seguir aponta as primeiras datas de ingresso e titulação dos 

enfermeiros professores entrevistados. 

 

 

Ingresso      Especialista       Residência         Mestrado         Doutorado     PDSC              

1988           2000                  2001                  2010                2013                2017 

Enf-R3        Enf-E3              Enf-R2              Enf-D1        Enf-PD-1         Enf-PD-1 
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3.2 Categoria 1: Formação da identidade docente do(a) enfermeiro(a) 

 

 

Fonte: https://periodicos.uffs.edu.br/index.php/RIS/article/view/7828 

 

Ao longo dos anos, a identidade do docente passou por modificações relevantes e 

isso possibilitou uma nova definição da sua finalidade em relação às modificações que 

influenciam nas suas atividades. Ao passo que ocorreu a desconstrução da sua imagem social, 

o professor lida com uma profissão que necessita de alguma renúncia por sentimento de 

desilusão. A figura social não determina a construção da identidade profissional do professor, 

porém, é um dos elementos que permitem a construção coletiva da sua identidade profissional 

(SOUZA, 2005). 

A formação da identidade profissional do docente lida com impasses relevantes em 

sua construção, seja por obstáculos decorrentes do local educacional e social 

contemporâneo,seja pelo lema histórico do ensino. Possuir o lugar de profissional da 
educação pode ser novidade entre os próprios docentes, talvez pelo histórico de que 

o docente é considerado uma extensão da família e para tanto deve zelar com afinco 

pelo bem-estar das crianças e jovens (VILLELA, 2007). 

 

Mas a identidade é construída através da dialética de cada pessoa e sociedade 

sendo modificável em boa medida inconscientemente, num processo que inclui a identificação 

própria e a identificação conhecida por outros (GIL, 2008).  

Segundo Gadotti (1990) a dialética é sempre aberta, inacabada em constante 

transformação, assim como a natureza e a sociedade que são entidades incompletas e passam 

por diversas modificações ao longo do tempo.   
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O curso de graduação em enfermagem é uma ciência que atua na promoção, 

prevenção e reabilitação do ser humano e ainda compartilha saber com a equipe 

multiprofissional de saúde.  

Mas, para a graduação em enfermagem, não há exigência de disciplinas didática. 

São bacharelados em uma área técnica, que mudam para a área do ensino somente com as 

experiências do serviço em saúde e com o conhecimento adquirido na graduação ou nas 

especializações com os seus docentes (BRAGA, 2013). 

Os entrevistados afirmam que pelo fato de o curso de enfermagem ser na 

modalidade bacharel, eles são formados apenas para atuarem na assistência, então não 

possuem formação pedagógica, como afirmam os enfermeiros em suas falas: 

 

[...] “durante a graduação não, como o nosso curso de bacharel, a gente não tem 

essa formação para trabalhar com ensino. É um curso muito voltado para a 

formação profissional mesmo de um bacharel”(Enf-M1). 

 

[...] “a graduação em enfermagem nos capacita para atuar na assistência, e não 

nos fornece formação pedagógica, devido ser um curso de bacharel” (Enf-G1).  
 

Alguns enfermeiros não possuíam interesse em ser enfermeiro docente, apenas 

trabalhar na área assistência pelo fato de sua formação ser mais técnica, voltada ao 

atendimento primário, secundário e terciário.  

 
[...] “eu não tinha muito interesse em ser enfermeiro docente, eu sempre quis ser 

enfermeiro assistencial” (Enf -E 3). 

 

Como se pode perceber no relato do entrevistado, muitos profissionais entram no 

campo da docência sem nenhuma formação pedagógica, sem conhecimento do que é ser 

professor, alguns entram com apenas o conhecimento técnico da experiência adquirida na 

carreira de enfermeiro. 

 

[...] “entrei na docência sem ter muita formação pedagógica. Aí, eu tinha formação 

de enfermeiro né,assistencial” (Enf- E1). 

 

A formação universitária que proporciona o título de bacharelado, como é o caso 

da enfermagem, não proporciona em sua integralidade requisitos e métodos para o 

desenvolvimento e capacitação do indivíduo que irão trabalhar no magistério. Percebemos 

que dentre as possibilidades de área de trabalho na enfermagem, na docência no curso técnico 

de enfermagem e no curso de graduação em enfermagem é uma opção. Desta maneira, a 

carreira de professor se mostra como uma perspectiva de realização financeira e profissional, 
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além dos obstáculos na formação e no desenvolvimento na docência (AGNELLI; 

NAKAYAMA, 2018). 

A formação do enfermeiro como docente passa por uma construção ao longo do 

tempo. As experiências na prática e em sala de aula contribuem muito para uma significativa 

mudança de postura desses futuros profissionais docentes (RODRIGUES; MENDES-

SOBRINHO; 2008) 

Alguns enfermeiros entram na área da docência por diversos motivos, como por 

exemplo, oportunidade do primeiro emprego, por questões financeiras, por afinidade e acaba 

ser tornando enfermeiro professor sem conhecimento didático, o que só vai ser adquirido após 

a sua entrada nesta nova área de atuação. 

 

[...] “a docência surgiu alguns anos depois que eu já estava ingressada no mercado 

de trabalho como enfermeira, surgiu uma oportunidade de estar entrando na 

docência que também foi outro campo que me foi apresentado” (Enf-R1). 

 

[...] “eu penso que a cada dia a gente vai, o ensinar a gente aprende duas vezes 

né?. Na verdade foi por acaso, eu venho de uma família de pessoas que trabalham 

com educação. Eu fui convidada a trabalhar na faculdade para dar aula, então não 

foi aquela coisa que foi criada, desejada e planejada” (Enf-E 2). 

 

[...] “foi questão de oportunidade. Antigamente não tinha um desejo então acho que 

foi mais pela oportunidade de estar lecionando de estar ensinando” (Enf-M 3). 
 

Os profissionais de varias áreas entram para o campo da docência do ensino como 

consequência natural de seus exercícios, por motivos e interesses diversos e, na maioria das 

vezes nunca se questionaram sobre o que é ser docente. Dessa maneira, trabalham na área da 

educação sem terem sido formandos para o desempenho da docência (SEMIM et al., 2009). 

Os cursos de nível superior em enfermagem dispõem de uma grade curricular 

basicamente tecnicista, com ensino voltado para assistência, e não preparam os alunos pra 

serem professores (FERREIRA JUNIOR, 2008). 

De acordo com os discursos dos enfermeiros deste estudo, o curso de Bacharel em 

Enfermagem tem como principal objetivo formar um profissional generalista, ainda, o 

acadêmico para atuar no mercado de trabalha na área assistencial, pois não tem disciplinas 

para formação docente. 

 

[...] “na graduação, a gente não teve nenhum processo de formação sobre docente 

não. O bacharel ele não tem, durante a sua formação, disciplinas específicas para 

docência né” (Enf-R 2). 

 

[...] “a enfermagem bacharel você vai formar o enfermeiro generalista,pronto para 
entrar no mercado de trabalho assistencial” (Enf- M 2). 
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[...] “como é um curso de bacharel, a gente não tem disciplinas que são voltados no 

ponto de vista de didática” (Enf-D 1). 

 

[...] “a formação nossa, ela é generalista” (Enf-M 1). 

 

[...] “bom, o bacharel seria mais na parte de prática, na assistência, de você estar 

atuando diretamente com o paciente no sentido de assistência mesmo” (Enf-M 3). 

 

[...] “a diferença que eu percebi foi essa que na parte de bacharelado, a gente 

trabalha, a gente estuda as disciplinas ligadas à formação técnica do enfermeiro né 

dos saberes  técnicos” (Enf-R 3). 

 

Alguns enfermeiros ainda na sua graduação tiveram a oportunidade de participar 

de grupos de pesquisa que contribuiu para o interesse pela docência. 

 

“Eu tive a oportunidade de me inserir em grupos de iniciação cientifica e projeto de 

pesquisa de professores vinculados aqui ao departamento e a partir dessas 

propostas eu comecei a desenvolver um gosto pela área da pesquisa e também pela 

docência. Trabalhei ao longo da graduação no meu currículo no sentido de que o 

meu objetivo profissional ao final da graduação seria a inserção em um programa 

de pós-graduação,em um mestrado e a partir do mestrado eu ter a possibilidade de 

inserir na atividade docente” (Enf-D 1). 

 

Os profissionais enfermeiros estão adentrando no campo da educação sem 

capacitação para atuar como professor (ZOCCHE, 2007) e sem um conhecimento didático 

inicial suficiente para atuar com professor em sala de aula (FERREIRA JUNIOR, 2008).  

Nos discursos dos enfermeiros deste estudo, percebe-se a falta de disciplinas 

voltadas para área da docência e metodologia de ensino durante o curso de graduação na 

modalidade Bacharel em Enfermagem, pois a área da educação faz parte de umas das 

possibilidades de emprego para o profissional enfermeiro tanto no curso de graduação quanto 

em um curso técnico em enfermagem. É relatado ainda, que só se aprendeu a atuar nesta área 

trabalhando. 

 
“Entrei na docência sem conhecimento didático apena com o conhecimento 

generalista do curso de bacharel, porque eu não tive na graduação conteúdo 

voltando para a docência” (Enf-G1). 

 

[...] “uma coisa que eu senti falta, durante a graduação que é justamente de 

didáticas para metodologia de ensino questões de aprendizagem, uma disciplina, 

uma formação específica tanto para incentivo à docência” (Enf-M1). 

 

[...] “eu fui aprendendo a caminhar, caminhando. Não cheguei assim já sabendo 

caminhar já sabendo ser professor. Então foi um aprendizado que foi crescente e 

ainda continuo aprendendo até hoje. Não tive, aprendi no decorrer e acho que se 

tivesse tido, tinha sido bem bacana, teria sido mais fácil” (Enf-E1). 

 

[...] “então, eu não posso dizer que eu tive durante a graduação qualquer formação 
específica sobre isso. A formação que eu tivedepois, eu procurei” (Enf-D 2). 
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Neste sentido é essencial refletir sobre a função do professor enfermeiro e como 

este articula sua prática didática no sentido de atender as novas atribuições que a educação 

impõe. Neste ponto de vista, a função do enfermeiro docente deve ser repensada a partir de 

três habilidades para o professor de graduação: ser competente em uma área de conhecimento; 

possuir domínio da área pedagógica e exercer a dimensão política na prática do professor 

universitário (PINHEL; KURCGANT, 2007). 

Para tais docentes, a formação continuada lhes proporciona um melhor 

conhecimento das nuances que relacionando ao cenário da educação, facilitando um melhor 

conhecimento do cenário histórico-político, social-educacional a cerca do ensino-

aprendizagem. Com desenvolvimento do seu repertório teórico-prático, tais docentes passam 

a articular-se de maneira contextualizada com os saberes essenciais à sua prática de professor 

(AGNELLI; NAKAYAMA,2018). 

Cunha (2004) afirma que alguns docentes lecionam baseando-se em suas 

vivências como discentes influenciados pelos docentes, com os quais tiveram contato. Isso 

acontece por meio de um espelhamento em docentes que, de alguma maneira, ficaram 

marcados na memória de formação desse discente/docente. 

O profissional enfermeiro que teve alguma dificuldade decorrente de sua 

formação, traz para sua atuação de professor, uma formação técnica basicamente voltada ao 

cuidado, que é o seu centro principal de sua área de atuação. Assim, tende a valorizar questões 

centradas nas particularidades mais técnicas, sem, contudo, preocuparem-se com aspectos 

relacionados aos conhecimentos didáticos pedagógicos. Os professores da enfermagem têm a 

dificuldade de formar profissionais para trabalhar em vários cenários da área da saúde, porém, 

diversas vezes os/as enfermeiros/as assumem o cargo de docentes sem nenhuma oportunidade 

de prepararem-se para uma atividade tão complexa (PINHO; NASCIMENTO, 2017). 

 Curso de bacharéis, por exemplo, não estão qualificados para atuar na área da 

educação, precisando conquistar habilidades e competências nas especializações (stricto ou 

lato sensu), locus de formação do pesquisador ou do docente-pesquisador. Por conseguinte, é 

possível constatar que bacharéis, ao trabalharem na área da educação, precisam de lugar para 

troca de experiências, bem como possibilidades de se capacitarem pedagogicamente. 

Normalmente esse local não é constituído no decorre da graduação, uma vez que possuem 

uma formação mais específica e tecnicista (FERNANDES et al., 2017). 

Segundo Dubar (2005), a identidade profissional não é unicamente um costume, 

um comportamento do cotidiano, mas sim uma construção que demanda aos atos de agentes 
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ativos, capazes de justificar suas práticas e de dar coerência às suas opções. A construção da 

identidade de professor dá-se a partir dos significados sociais da carreira e da reafirmação das 

práticas e desenvolve-se adaptando ao contexto sociopolítico e histórico em que o docente 

está inserido. 

O desejo de ser enfermeiro docente foi sendo construído em alguns enfermeiros 

ainda na graduação. Em outros, devido às oportunidades do primeiro emprego nesse percurso 

foi se identificando. A influência familiar também contribuiu para a escolha de atuar na área 

da docência.  

 

“Eu sou docente antes de ser enfermeira. Então, sou filha de professora, irmã de 

professora, então assim eu queria ser professora antes de ser enfermeira” (Enf-R 

3). 

 

“O desejo de ser docente, veio lá do começo quando eu terminei a faculdade e 

comecei a dar aula no curso técnico. Então o mercado de trabalho necessitava de 

profissionais para serem docentes. Aí, eu falei: eu quero trabalhar com isso.Mas 

quando eu entrei eu soube que era aquilo que eu queria, e corri atrás e cheguei né 

ao final graças a Deus com toda qualidade que eu realmente merecia para ser 

formado e o que foi ofertado” (Enf-R 2).  

 
[...] “na verdade, não teve esse desejo inicial, mas com os passar dos dias fui me 

apaixonando pelo ensinar. Sempre gostei de ensinar, de estar repassando aos meus 

conhecimentos” (Enf- M 3). 

 

“O desejo de ser enfermeiro docente algo que foi para mim desde o tempo da 

graduação. Eu tivesse assim um despertar, um interesse, mas muito mais pessoal do 

que na verdade uma formação para ser professora, porque eu fui formada para ser 

enfermeira [...].Talvez fosse outra possibilidade, era o dom era ensinar e tá 

passando o que eu sabia e tá aprendendo com os alunos também” (Enf-E1). 

 

[...] “o gosto de trabalhar na docência” (Enf-M1). 

  
[...] “foi construindo dentro de mim uma paixão, me identifico muito com a 

docência”(Enf-G1). 

 

[...] “eu acabei gostando tanto que até hoje né eu estou na docência” (Enf-E3). 

 

 

[...] “fui apaixonando à medida que eu comecei a realizar o trabalho” (Enf- R1). 

 
[...] “começou a despertar o desejo de que talvez eu pudesse ta contribuindo na 

educação em saúde também contribuindo na formação de outros profissionais” 

(Enf-E1). 

 

É essencial que o profissional enfermeiro docente tenha uma educação para a área 

de didática com o intuito de trabalhar na formação profissional, para orientação pedagógica 

(PEDUZZI, 2001). 

Os enfermeiros relatam as relevâncias das disciplinas pedagógicas para o 

desenvolvimento da capacidade para atuar na área da docência. Os enfermeiros que tiveram a 
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possibilidade de fazer enfermagem na modalidade de licenciatura e bacharel relatam como é 

significante para a sua formação com um professor. 

 

[...] “Dentro da minha formação de graduação, eu tive uma aproximação.A gente 

fala uma aproximação com a questão né do tema da pedagogia da docência” (Enf-

E3). 

 

[...] “eu fiz disciplinas de licenciatura durante a graduação na UFMG” (Enf-D 3). 

 

[...] “eu tive didática, metodologia científica, a própria monitoria me ajudou em 

alguns minicursos que trabalhavam, porque o curso que eu fazia tinha alguns 

professores que trabalhavam” (Enf- D3) 

 

“Durante a graduação teve, tem uma disciplina né, que é capacitação pedagógica, 
mas é bem no início. Quando ele é só professor, ele só vai mostrar a parte teórica e 

prática, mas quando ele é enfermeiro do setor, aí tem a parte da gestão do serviço” 

(Enf- M 3). 

 

Os discentes dos cursos de bacharelado tornam-se docentes sem nenhum tipo de 

formação pedagógica para atuar na área da educação. A discussão sobre a formação docente, 

muitas vezes se apresentada como um fator que dificulta o trabalho destes novos professores, 

principalmente pelo fato de o docente não possuir formação inicial sobre a pedagogia no seu 

curso de bacharelado.  

Torna-se relevante repensar os currículos dos cursos de graduação na modalidade 

bacharelado (em que não é obtida a formação didática e a exigência da formação pedagógica, 

cada vez mais essenciais) para que contemplem a formação de docentes nos cursos de 

bacharelado oportunamente, assim como ocorre nas licenciaturas, pois o graduado poderia ter 

habilidade e competências para ser professor (FERNANDES et al., 2017). 

Já tem enfermeiro que acha que se no curso de bacharel em enfermagem tiver 

disciplina voltada para a atuação docente seria relevante para atuação de novos profissionais.  

 

“Eu vou ser bem sincero com você, eu acho que ao invés de oferecer cursos de 

licenciatura em enfermagem, eu acho que vale muito mais a pena a gente adequar 

as propostas curriculares, dos cursos de bacharéis, para essa nova faceta do 

enfermeiro” (Enf-D1). 

 

Os enfermeiros têm conhecimento sobre a enfermagem na modalidade 

licenciatura nos seus relatos e afirmam que é muito importante para atuação docente. 

 

[...] “na Licenciatura, às vezes, você fica mais só voltado para teoria” (Enf-M 3). 

 

“A grade curricular da licenciatura é mais voltada para formação profissional e se 

você forma para você ministrar aulas, para você preparar pessoas.Então eu 

acredito que é fundamental ter a licenciatura para você exercer sua própria 

profissão” (Enf-M1). 
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[...] “a licenciatura vem com uma proposta de desenvolver habilidades e 

competências próprias para ensinar essas habilidades próprias da enfermagem” 

(Enf-D 3). 

 

“No curso de enfermagem licenciatura, o acadêmico sai enfermeiro apto para dar 

aula, porque o enfermeiro bacharel não sai formado para dar aula,sendo ele 

bacharel, ele sai para assistência, para gestão. O professor que vai ensinar a 

pratica da tua profissão, e vai ter aquele professor que é o pesquisador que ele vai 

ensinar você a fazer pesquisa na sua área. Então isso daí te dá, não é que ajuda, 

mas ele te dá um norte para você optar ou não para uma carreira docente. Eu 

sempre gostei de ensinar.Não é todo aluno que tem perfil para docência e eu 

também não recomendo que faça docência” (Enf-M 2). 

 

O professor, na visão de uma enfermeira, tem de ter conhecimento sobre a 

pedagogia, por que cada aluno chega na sala de aula com um problema pessoal, financeiro 

que atrapalha o seu aprendizado. Ela relata ainda, que assim como na enfermagem temos de 

ser um pouco de cada profissional, na educação também temos de ser psicólogos. 

 

[...] “como na enfermagem temos que ter conhecimento sobre diversas áreas da 

saúde e na educação também. Tem a parte psicológica para trabalhar porque 

lecionar é uma caixinha de surpresa. Você chega com o aluno, o aluno tem um 

estresse, depressão, ansiedade de problema pessoal, financeiro então você tem que 

ter uma bagagem psicológica que não é trabalhada no bacharel”(Enf-M 2). 
 

Teve uma enfermeira deste estudo que participou da criação do curso de 

enfermagem na cidade de Montes Claros. Segundo ela, antes deste curso havia uma 

preparação para este novo enfermeiro que iria iniciar no campo da docência.   

 
[...] “então, desde o início do curso superior de enfermagem na cidade de Montes 

Claros que eu faço parte dessa história de sucesso no qual eu tenho muita alegria e 

satisfação de compor esse grupo. Então houve uma preparação desses profissionais 

que não eram docentes para se tornarem professores dos cursos que seriam abertos, 

não é que ajuda, mas ele te dá um norte para você optar ou não para uma carreira 

docente. Eu sempre gostei de ensinar” (Enf-D 3). 

 

A especialização stricto sensu simboliza um momento favorável à preparação 

didática, embora ela possa, algumas vezes, ser vista como aspecto secundário relacionado à 

pesquisa. A falta de saberes sobre como trabalhar na docência pode ocasionar ansiedades e 

insegurança, que modificam a atuação do ensinar em desafio (DE OLIVEIRA et al., 2018). 

Em 1970 foram criados os cursos de especialização stricto sensua fim de 

incentivar o crescimento da pesquisa científica na enfermagem, com o surgimento do curso de 

mestrado em enfermagem (CARVALHO et al., 1997). O título de Mestre em Enfermagem é 

uma exigência para admissão no doutorado na maioria dos programas de pós-graduação 

stricto sensu na área da Enfermagem, portanto tem por finalidade é aumentar o conhecimento 

científico dos formandos com seu crescimento acadêmico e profissional.  O objetivo é tornar 

profissional capacitado de ser ter uma avaliação crítica da sua atuação profissional nos 
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campos do cuidado e da pesquisa, relacionando-se com grupos dentro de uma visão 

humanística e social (FRAGA; TONIOLLI, 2000). 

Os Mestres possuem competências para: produzir saberes inovadores na área de 

conteúdos de pesquisa, usando ferramentas e métodos apropriados; desenvolver competência 

crítica-reflexiva na análise de realidades e estudos, competência de busca e interpretação de 

estudos/textos, habilidade para redação científica; propor e programar intervenções nos 

diferentes contextos de prática, avaliando resultados. Já os Doutores têm competências para: 

agregar as habilidades esperadas para os mestres com maior aperfeiçoamento /verticalização; 

ter domínio desenvolvimento da temática no cenário nacional e internacional, 

desenvolvendo/criando saberes inovadores, capacidade de dar sustentabilidade e visibilidade 

sobre a Enfermagem e outras áreas da Saúde; conversar com pares nacionais e internacionais, 

na disciplina e na interdisciplinaridade; apresentar e sustentar idéias em diversos cenários da 

ciência; dominar referenciais teórico-método de pesquisa e competência para criar novos 

metodologias/técnicas/tecnologias, assim como aptidão para divulgação do saberes em 

periódicos qualificados e para captar recursos para o desenvolvimento de projetos; dar 

continuidade à carreira científica e promover a Pós-Graduação em Enfermagem e em Saúde 

(FELLI et al., 2011). 

O perfil dos formandos no Programa de Pós-graduação stricto sensu em 

Enfermagem da UFC, em meados de 1998 a 2002, relatou que 14 deles (48,3%) trabalham 

como professor e assistência concomitantemente e 12 deles (41,4%) atuam apenas com 

professor, sendo os mestres em maior número (20 egressos 68,9%). Evidencia-se que, da 

amostragem deste estudo, 28 dos formandos (96,5%) são do sexo feminino. Mais da metade 

dos formados (18 - 62%) relata participar de grupos de pesquisas ligados à programas de pós-

graduação em enfermagem, vinculados a instituições de ensino públicas e privadas, sendo que 

14 deles (48,3%) iniciaram sua experiência de pesquisar como acadêmicos da graduação nos 

projetos de pesquisa coordenados pelos seus professores do curso de enfermagem e tinham 

incentivos de bolsas concedidas por órgãos públicos de fomento, tais como CAPES e CNPq. 

Os cursos de pós-graduação stricto sensu têm como um das suas principais finalidades uma 

exigência acadêmica: a formação de professores. Muitas vezes, o profissional assistencial não 

está envolvido com exercício pedagógico. Isso, de alguma maneira, pode interferir na busca e 

continuidade da pesquisa, reforçando os velhos tabus e as lacunas acerca da integração 

docente-assistencial (ROLIM et al., 2004). 
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A residência em enfermagem é uma categoria de especialização lato sensu 

dedicada aos saberes científicos e proficiência técnica decorrentes de treinamento no trabalho, 

em regime de tempo integral. O que também se percebe é que o Curso de Pós-Graduação em 

Nível de Especialização nos Moldes de Residência em Enfermagem se desenvolve em regime 

de dedicação exclusiva, deixando o enfermeiro residente em contato diário com o campo 

prático, proporcionando o acompanhamento dos clientes, promovendo paralelamente as 

modalidades de ensino, pesquisa e extensão(AGUIAR; MOURA; SÓRIA, 2004). 

 Acerca do ingresso no mercado de trabalho, um percentual de 42,2% teve acesso 

a seu primeiro emprego logo após o término da especialização, o que leva a crer que a pós-

graduação deve ter contribuído para a capacitação do Enfermeiro. A finalidade não é formar 

um Enfermeiro tecnicista, mas sim um Enfermeiro que possa unir a teoria, cada vez mais 

embasada, por estar em uma área específica, ao que percebe e vivencia. Esta capacitação 

pretende formar um profissional com um olhar crítico da assistência a ser prestada, de 

maneira que o atendimento ao paciente se torne cada vez mais eficiente. O treinamento no 

local de trabalho ainda possibilita ao enfermeiro estar praticando diariamente nas instituições, 

ou seja, conhece e vivencia as rotinas, estando inserido nelas, de maneira a perceber o seu 

funcionamento, seus erros e sucessos, permitindo uma visão mais real de sua profissão 

(AGUIAR; MOURA; SÓRIA, 2004). 

No curso de residência, especializações, mestrado e doutorado têm disciplina 

voltada para a docência, porém, a carga horária disponibilizada para esta matéria ainda é 

pequena, todavia já colabora de forma positiva para atuação do enfermeiro docente, como foi 

relatado pelos entrevistados. 

 
“A própria residência tem uma disciplina que é voltada para docência, então 

durante a residência em saúde da família foi dada essa preparação, claro de forma 

muito incipiente. No próprio mestrado também fiz uma disciplinar que era voltada 

para docência do ensino superior” (Enf- R1). 

 

“Na pós-graduação é da mesma forma eu, a gente tem a disciplina de estágio em 

docente, mas é uma disciplina bem curtinha,e a gente na pós-graduação é um 

incentivo a mesmo para desenvolver pesquisa. É no nosso programa a gente forma 

para ser pesquisador, a gente não forma para ser professor. Então essas 

habilidades do docente a gente vai adquirindo com a vivência mesmo, com a 

prática, mais durante a graduação até mesmo na pós-graduação foi algo bem 

limitado” (Enf-D1). 

 

“Dentro do próprio mestrado eu tive disciplinas, eu sentia necessidade de fazer a 

pós-graduação em docência do ensino superior, pra mim foi muito importante 

métodos didáticos” (Enf- M1). 
 

“A residência (em Saúde da Família) me ensinou ser enfermeira, muito mais que ser 

professora” (Enf-R 2). 
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[...] “todos os dias na residência então a gente se formava e tinha essa sensação 

que a gente estava pronta para trabalhar na saúde da família e não estarmuito 

pronto para trabalhar nas outras coisas” (Enf-D 2). 

 

Alguns profissionais entram na área da docência após cursar algum curso de 

especialização. Alguns entrevistados relatam a importância das capacitações fornecidas para 

os professores sobre métodos pedagógicos que contribuem significativamente para a sua 

formação como docente. 

 

“Os cursos esporádicos que a própria universidade oferece. Agora, por exemplo, 

nós estamos no início do semestre teremos uma semana de capacitação pedagógica 

para atualizar, ver o que tem de novo” (Enf-M1). 

 

[...] “a formação docência, ter estudado algo sobre não, foi desenvolvendo no 

decorrer dessa trajetória é dando aula e aprendendo né e depois assim teve alguns 
cursos na pós-graduação. Na própria universidade que trabalho nós temos alguns 

cursos né algumas uniões que falava sobre as metodologias de ensino e 

aprendizado” (Enf-E1). 

 

“Eu aprendi a ser docente fazendo a docência. E como enfermeira docente mesmo 

dentro da minha profissão a gente passa por capacitações, para poder estar se 

aprimorando” (Enf- R 1). 

 

“Tive uma capacitação né pela instituição que eu comecei a trabalhar na docência, 

para poder fazer esse tipo de serviço, fui capacitada também para poder estar 

praticando essa docência” (Enf-E2). 

 

[...] “a minha trajetória eu fiz opções em buscar especializações para aperfeiçoar 

cada vez mais a minha prática docente.Eu tive um treinamento eu falo que eu não 

entrei na docência por uma opção que não tinha outra, foi porque eu quis, eu me 

capacitei para, mas eu sei de colegas que entram por opção de um bico um trabalho 

uma coisa mais ou menos assim entendeu? A gente tem muitos professores bons, 
mas eles não são pesquisadores”(Enf-M 2). 

 

[...] “a gente até passa, nas instituições, por treinamentos esporádicos mais assim 

são situações pontuais, e que não nos forma de maneira integral no ser professor” 

(Enf-D 1). 

 

A falta de curso de capacitação para o profissional que está inserido na área da 

docência faz muita falta, principalmente quando o enfermeiro não possui nenhum curso de 

especialização como relata uma entrevistada. 

 

[...] “a falta de capacitação pela instituição que trabalho é um ponto negativo, pois 

eu só tenho mesmo a graduação e experiência na área pratica, seria relevante se 
nos curso técnico tivessem também este curso de capacitação com os professores 

das graduações” (Enf-G1). 

 

Alguns enfermeiros acham que a residência, mestrado e o doutorado contribuem 

para a formação docente do enfermeiro que sai da graduação com um conhecimento técnico e 

assistencial. 

 



189 
 

 
 

“Como eu entrei e o primeiro trabalho já foi na docência, eu tive que terminar 

rapidamente a minha pós-graduação para poder permanecer no mercado de 

trabalho. No mestrado ele é algo que te ensina de fato a ser mestre, a ser professor 

e a pesquisar e trabalhar com ferramentas importantes para graduação e o 

doutorado eu acho que foi uma colaboração para esse caminho, mas o divisor de 

águas foi o mestrado. Eu falo que assim que às vezes eu tenho um dia ruim, ou saio 

de casa com algum problema, quando eu entro na sala de aula eu esqueço 

completamente” (Enf-D 2). 

 

[...] “o desejo de ser professora foi construído depois que eu fiz os cursos de pós-

graduação, na residência multiprofissional em saúde da família em que a gente teve 

uma aproximação com a docência e mestrado acadêmico que a gente teve essa 
aproximação maior com essas metodologias de ensino.Ser enfermeira docente veio 

após a pós-graduação” (Enf- R 1). 

 

“A residência, ela tem também essa intenção, esse objetivo de formar professores e 

foi muito bom. O mestrado, ele tem também a intenção de formar docente né, todo 

conhecimento adquirido tanto na residência como no mestrado eu utilizo 

cotidianamente como docente. Com certeza contribuiu muito” (Enf- R 3). 

 

[...] “especificamente disciplinas voltadas para a questão docente, toda eu só tive 

no doutorado que a gente tem uma disciplina que é de estagio docente é foi a única 

vivência que eu tinha” (Enf-D 1). 

 

[...] “o mestrado, eu aprendi a como montar slides, o slide limpo, bacana, didático 

você aprende oratória, como você se posicionar na sala, pelo menos o mestrado que 

eu tive” (Enf- M 2). 

 

[...] “o enfermeiro para ser um professor completo, né ele tem que ter o doutorado” 

(Enf- PD1). 
 

Alguns enfermeiros tiveram grande influência familiar na escolha da docência, 

além de que tal familiar também contribuiu positivamente para esta atuação profissional, 

assim como se pode perceber nas falas abaixo:  

 
[...] “o gosto de trabalhar na docência e também despertou uma coisa anterior 

porque tanto minha mãe quanto minha tia as pessoas muito próximas de mim são 

professoras” (Enf- M 1). 

 

[...] “eu tinha a minha mãe é professora então assim eu tive muita influência para 

questão de plano de aula, montar a aula, a docência em si, minha oratória essas 

coisas tudo” (Enf-M 2). 
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3.3 Categoria 2: A prática do(a) enfermeiro(a) docente 

 

 

Fonte: http://www.knin.hr/eu/poziv-na-pocetnu-konferenciju-u-sklopu-projekta-ucimo-danas-za-bolje-sutra/ 

 

Como limites que permeiam a atuação do docente enfermeiro, salientam-se a 

ausência de habilidade no início da atividade de professor, ocasionando a não apropriação de 

métodos didáticos, pela inexperiência profissional, dentre outras causas. Entretanto, isso pode 

ser superado pelo docente se ele admitir a sua situação de aprendiz, de ser inconcluso e 

disposto a assumir a construção do saberes em parceria com o discente (VENDRUSCOLO et 

al., 2018). 

Na medida em que o tempo vai passando, os enfermeiros docentes vão 

conhecendo a prática e os métodos de melhorar a transmissão do conhecimento aos seus 

alunos e a necessidade ter estar sempre se atualizando. 

 
[...]“à medida do tempo, que você vai entrando na docência, você vai entendendo 

que existe métodos a serem feitos para melhorar a transmissão daquele 

conhecimento” (Enf-M1).  

 

“À medida que esse perfil vai mudando, nós docentes precisamos nos atualizar” 

(Enf-R 3). 
 

Embora seja possível verificar as modificações no contexto da educação na 

graduação em enfermagem, tradicionalmente, os bacharéis atuam no exercício da docência 

mesmo na falta de qualquer conhecimento na área da educação (LAZZARI, MARTINI; 

BUSANA, 2015). Para estes profissionais, ausência de uma formação que seja efetiva para o 
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professor universitário tem sido uma das questões que mais tem dificultado a prática do 

docente, uma vez que não se obtém essas habilidades por meio da graduação na modalidade 

bacharel, como é o caso da formação superior em enfermagem. 

Para tanto, acredita-se que seja essencial uma formação pedagógica apropriada 

para os enfermeiros professores, a fim de serem aptos para auxiliar na formação de 

enfermeiros habilitados para a promoção da saúde e autonomia do indivíduo, família e 

comunidade (RODRIGUES; MENDES, 2007). 

 A ênfase dada à formação de um enfermeiro assistencial pode ser vista como 

fator limitador da prática pedagógica do professor, visto que o enfermeiro não possui 

formação necessária para assumir esse campo da educação. 

A prática do professor enfermeiro perpassa pelo compromisso, pela formação 

técnica do profissional, habilitado para trabalhar, atendendo aos requisitos de um enfermeiro 

assistencial. A prática do professor requer uma dedicação constante no sentido de formar 

novos enfermeiros que, além de possuir conhecimento e domínio teórico-prático, sejam 

reflexivos e cidadãos críticos transformadores da realidade (ITO et al., 2006). 

A prática de um professor enfermeiro está ligada a vários contextos que passam 

pela sua formação tanto na graduação quanto nas especializações. Alguns enfermeiros 

entrevistados relatam a sua prática como algo em constante modificação ao longo de sua 

carreira docente. 

 

“A minha prática como enfermeira docente é complicada de explicar, porque eu só 
tenho a graduação e nas minhas aulas eu busco utilizar as técnicas dos meus 

professores até com o passar dos anos fui construindo meus próprios métodos de 

pratica a arte de ensinar” (Enf-G1).  

 

Mesmo com uma formação complementar através de pós-graduação, mestrado e 

doutorado, os enfermeiros continuam sem preparação pedagógica para atuar na área da 

docência. A disciplina voltada para área da docência é insuficiente para dar suporte necessário 

para estes profissionais, como relata o enfermeiro-doutor em sua fala. 

 
[...]“então, essas habilidades do docente a gente vai adquirindo com a vivência 

mesmo, com a prática, mas durante a graduação até mesmo na pós-graduação foi 
algo bem limitado” (Enf-D1). 

 

A prática pedagógica do enfermeiro favorece o desenvolvimento de capacidades 

críticas e reflexivas do aluno diante do seu contexto social. Tendo em vista que ela é adquirida 

e passa por constantes aprimoramentos durante o seu processo de formação, a construção do 

conhecimento se dá em ambas as partes, quando professor e aluno são capazes de remodelar o 
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saber. Nisso, entende-se que o conhecimento é dinâmico e que o professor também aprende 

quando ensina (RIBEIRO et al., 2018). 

Em relação à prática do professor, as diferenças entre as faculdades privadas e a 

pública não foram significativas. A maioria dos  professores, tanto das faculdades privadas 

quanto das públicas, utilizam os mesmos recursos de multimídias para ministrar suas aulas 

(ALEXANDRE et al., 2018). 

A prática pedagógica, no campo do serviço do professor, é estabelecida 

cotidianamente, promovendo a troca de experiências, compartilhando novos conhecimentos e 

contemplando uma formação relacionada a um padrão transformador, em que professores e 

acadêmicos ocupam o mesmo lugar e estão em constante harmonia, usando métodos que 

proporcionam a formulação de suas idéias e criam, com isso, estratégias que facilitam atingir 

objetivos propostos durante o planejamento das ações (RIBEIRO et al., 2018). 

O profissional professor está o tempo todo passando por um processo de 

transformação, por isso é necessário sempre atualizar a sua prática docente.  

 
[...] “então, eu acho que esse ser professor é um processo de construção gradativa” 

(Enf-D 1). 

 

A prática pedagógica do professor em enfermagem necessita de reconhecimento 

da relevância da interdisciplinaridade, de maneira que outras áreas da ciência possam guiar e 

aprofundar o conhecimento. Além disso, é relevante que a convivência com os acadêmicos 

seja objeto de atenção por parte do docente (LAZZARI; MARTINI; BUSANA, 2015). 

Segundo Orosco; Scheide (2008), muitos professores buscam qualificação 

pedagógica após terem entrado na área da educação, geralmente por meio de especializações 

que proporcionem uma capacitação voltada para a educação. Antes da imersão nesse universo 

da docência, a sua prática de docente se baseia no modelo tradicional de ensino, como, por 

exemplo, o biomédico-tecnicista. 

Diante das práticas pedagógicas que transpassam a formação do enfermeiro 

docente, percebe-se como é decisiva no exercício do professor, e que no decorrer da 

graduação se construa o conhecimento que venha ao encontro de uma educação que aborde e 

proporcione visão crítico-reflexiva na assistência à saúde. A Lei de Diretrizes e Bases da 

Educação Nacional, nº 9.394/96 salienta a necessidade de incentivar a formação de 

profissionais com espírito científico e pensamento reflexivo (RODRIGUES; ZANETTI, 

2000). 
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O profissional enfermeiro, ao assumir a função de docente, necessita possuir 

conhecimento na área específica sobre os métodos pedagógicos. A formação pedagógica é 

fundamental para planejar, organizar e programar o método de ensino-aprendizagem. Essa 

prática é percebida na educação do curso de enfermagem. Até pouco tempo exigia-se do 

candidato à vaga de docente universitário somente o bacharelado e o exercício competente da 

profissão. Acreditava-se que se fosse um enfermeiro bem sucedido na carreira saberia ensinar. 

Não era necessária a formação na área didática (RODRIGUES; MENDES-SOBRINHO, 

2006). 

A formação do professor em enfermagem deve ser consolidada com alicerces em 

conhecimentos científicos e na atuação teórica no método de ensinar e aprender, refazendo 

fatos de ensinar por meio de investigação, proporcionando o conhecimento de maneira 

coletiva com o propósito de valorizar a avaliação diagnóstica dentro do universo cognitivo e 

cultural dos discentes como processos interativos. Com essa compreensão, a prática do 

professor deve ultrapassar a prática de transmitir conhecimentos. O docente necessita assumir 

a função de mediador do processo ensino-aprendizagem de maneira que os discentes ampliem 

suas capacidades humanas de conhecer, duvidar e interagir com o mundo através de uma nova 

forma de ensinar (RODRIGUES; MENDES-SOBRINHO, 2006). 

Os professores da graduação em enfermagem afirmam desenvolver a sua prática 

diária e pontuam quais métodos educativos usar. Os docentes, ao se defrontarem com os 

obstáculos da classe, que, a rigor, são bastante relevantes, lançam mão de saberes 

profissionais, desenvolvendo na vivência a sua prática didática, seguindo como ponto de 

partida a gestão do conteúdo e os saberes prévios dos acadêmicos, de maneira original e, 

muitas vezes, de maneira criativa, criando sua própria forma de atuar com professor 

(MADEIRA; LIMA; 2007). 

O trabalho de professor da enfermagem exige não somente um vasto alicerce de 

saberes múltiplos, mas, necessita de uma educação continuada. Percebe-se esta necessidade 

por alguns docentes da graduação em enfermagem como essencial para a sua atuação na área 

da educação.  

 

Os profissionais enfermeiros docentes afirmam que utilizam os métodos 

tradicionais e a metodologia ativa na sua prática de professor. 

 
“Eu trabalho com as duas metodologias. Eu tenho uma disciplina que eu trabalho 

exclusivamente com metodologia ativa, que é a disciplina de capacitação 

pedagógica. Fico bem feliz com o resultado da metodologia ativa nesse aspecto. 
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Agora tem outras matérias que eu tenho muito mais dificuldade de trabalhar as 

metodologias ativas que são matérias de conteúdos mais fechados” (Enf-D 2). 

 
[...] “é a metodologia tradicional é aquela que em muito na maioria do tempo da 

pedagogia dos anos é aquela em que o professor passa o conhecimento que ele tem 

para o aluno. O aluno adquire o conhecimento por meio do que o professor passa 

para ele, sem pensar muito. A metodologia ativa é aquela metodologia em que o 

professor e o aluno constroem o conhecimento é aquela capaz de construir, de 

refletir, de opinar né e construir esse conhecimento junto com o professor faz com 

que o aluno ele adquira né esse conhecimento essa competência, essa habilidade 

por meio da construção do conhecimento isso é a metodologia ativa” (Enf-E3). 

 
[...] “depende muito de aluno a gente, quando a metodologia, depende o tipo da 

metodologia ativa, quando você coloca o aluno para pensar muito para ele buscar o 

conhecimento. Para ter impacto na formação, a metodologia ativa ela é a 

principal.Então assim se hoje eu utilizo as duas metodologias, seria hipócrita falar 

que não uso metodologia tradicional, muitas vezes a gente utiliza assim porque 

questões mesmo de tempo, de dificuldade para os alunos” (Enf-R 2). 

 

[...] “então assim, eu não gosto só de uma aula dispositiva dialogada” (Enf-M 2). 

 
[...] “agente tem que ser meio metamorfoseado durante todo o tempo, a cada 

necessidade do aluno a gente tem que se adaptar e fazer com que ele saia do 

período e da disciplina sabendo aquilo que é necessário para condução dos estudos 

dele” (Enf-D 1). 

 

Na sua prática docente, o enfermeiro percebe a necessidade de estar sempre 

atualizando e transmitindo o conhecimento de maneira atrativa, porque os jovens de hoje tem 

mais facilidade de buscar informações através da tecnologia. 

 

“O conhecimento, ele tem que ser trabalhado de forma que se tornar interessante, 

porque o jovem ele vem hoje cada vez mais com muita informação, mas nós temos 

que transformar essas informações em conhecimento e tem que ser de uma forma 

amorosa de uma forma interessante” (Enf-D 3). 

 

[...] “o conhecimento para ser passado de uma forma que gere né mudanças que 

gerem aprendizado” (Enf-R 1). 

 

Com a vivência em sala de aula, o docente enfermeiro começa a compreender que 

cada turma tem uma forma de aprender e, todo enfermeiro que se identifica com a docência, 

prepara-se pra iniciar a sua carreira com um curso voltado para a formação pedagógica.  

 

[...] “o tempo de experiência para você lidar com vários tipos de alunos, porque a 

gente trabalha com aquele aluno que ele é de várias gerações, tudo isso faz com que 

você consiga desenvolver naquele aluno que às vezes não, não tem muita 
comunicação ele desenvolve uma parte prática e que aquele que tem comunicação 

desenvolve no seminário” (Enf-M 2). 

 

“Seria essencial que todos os enfermeiros que fizessem a opção de serem 

professores, fizessem ou curso ou disciplinas para desenvolver competências e 

habilidades para ser docentes, porque é totalmente diferente” (Enf-D 3). 
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3.4Categoria 3: Dificuldades durante a formação  do(a) enfermeiro(a) como docente  

 

Fonte: https://www.flickr.com/photos/_carlosvargas/8112942738  

A grande dificuldade na formação do Enfermeiro é transpassar o que é 

estabelecido pelas Novas Diretrizes Curriculares ao formar profissionais que superem o 

domínio teórico-prático imposto pelo mercado de trabalho enquanto agentes renovadores e 

modificadores da realidade, inseridos e valorizados no mundo do serviço (ITO et al., 2006). 

Os enfermeiros deste estudo tiveram dificuldades pessoal, financeira, alguns tiveram 

de sair da sua cidade de origem para cursar a graduação em enfermagem. 

 

“A primeira dificuldade pessoal foi estar fora de casa né. Então a dificuldade era 
essa,de estar morando fora e de gastos com transporte e alimentação né. 

Dificuldade fazer um curso fora de casa e me manter lá. Na universidade mesmo eu 

não tive nenhuma dificuldade não” (Enf- R 3). 

 

[...] “principal dificuldade que eu tive enquanto acadêmica, na verdade, foi ser 

primeira turma, a gente passava por muitas dificuldades, falta de infra-estrutura, 

falta de professor, eram necessárias muitas adaptações” (Enf-R 2). 

 

“A minha maior dificuldade na graduação, foi a de discurso mesmo, da fala. Então 

na época eu contei com ajuda de uma professora em especial” (Enf- E 2). 

 

[...] “mais no final do curso eu tive que enfrentar e me superar em relação a 

conciliar a questão do estagio extracurricular, com as atividades acadêmicas de 

finalização do curso” (Enf-M 2). 

 

“Eu não percebo assim, grandes dificuldades, às vezes por um distanciamento e 

falta de maturidade como estudante, eu tinha algumas dificuldades de compreender 
alguns conceitos principalmente os novos conceitos trazidos por algumas 

professoras” (Enf-D 3). 

 

[...] “acho que todos têm dificuldade em relação, a algumas coisas que a gente não 

consegue aprender, todo mundo né a gente tem muitas horas de estudo realmente 

temos, né como eu também tinha às vezes tinha que ficar na faculdade até a noite, a 

gente tem que estar procurando fazer oportunidade de tá fazendo estágio, né 

extracurricular” (Enf-E3). 

 

As dificuldades enquanto docentes se resumem em: condições deficientes de 

recursos, estrutura, campo de estágio e baixos salários. Tais condições estabelecem limites 
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para o bom desempenho do trabalho do professor. Segundo Bassinello (2002) em seu estudo, 

29% dos entrevistados criticaram as condições onde os professores desenvolvem seu trabalho. 

Os desafios são relatados nas seguintes falas: 

 
[...] “a gente também não é remunerado como deveríamos ser para poder não estar 

buscando a cada dia mais uma melhor atuação” (Enf-E3). 

 

“Hoje nós estamos vivendo um momento muito difícil na área no ensino né, que é 

um momento de corte de verbas de apoio à pesquisa”. “Está um momento assim 

bem desafiador né fazer pesquisa, e trabalhar com o ensino sem fomento financeiro 

é muito difícil” (Enf-PD 1). 

 

“Falta de investimento na educação, a falta de valorização da educação são 
também tem toda essa questão dificuldade” (Enf-R 2). 

 

[...] “a gente enfrenta e a dificuldade de recursos hoje dentro de uma universidade 

pública, estrutura, de recursos de formação, de financiamento” (Enf-D 2). 

 

As instituições de ensino não contribuem para a qualificação dos professores, 

sendo que as especializações e curso de capacitações são de extrema relevância para um 

ensino de qualidade e para a ciência também.  

 

[...] “muitas vezes as instituições não contribuem para que a gente possa né fazer 

isso de maneira mais facilitada, fazer um mestrado, fazer um doutorado e fazer uma 

especialização e é muito oneroso e muitas vezes as instituições não nos ajudam 
nesse sentido” (Enf-E3). 

 

“Em relação a falar mais sobre dificuldade que a gente enfrenta é infelizmente as 

instituições elas ainda oferecem pouco em relação à capacitação docente. São 

reuniões esporádicas, às vezes, são pontos isolados. Então assim uma das 

dificuldades que eu tenho é justamente esse ‘feedback’ porque do mesmo jeito que 

nós avaliamos os alunos, nós também temos que ser avaliados em relação à questão 

da didática por pessoas especializadas” (Enf-M 1). 

 

[...] “as dificuldades maiores que a gente tem frente à universidade que são 

dificuldades estruturais mesmo, assim dificuldade em sala de aula, dificuldade em 

acesso ao material didático, na época a gente não tinha tanta acesso à informação 

como hoje, igual, acesso ao celular, alguma coisa muito restrita, a internet a gente 

não tinha tão difundido quanto hoje” (Enf-D 1). 
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  3.5 Categoria 4: Desafio relacionando ao desempenho do(a)  enfermeiro(a) docente 
 

 

Fonte: https://itforum365.com.br/10-tendencias-tecnologicas-para-educacao-superior-em-2016/ 

 

Um dos primeiros desafios relacionados ao enfermeiro docente é a falta de 

conhecimento pedagógico. Os profissionais iniciam a sua carreira sem conhecimento didática, 

como é notório em um relato do enfermeiro especialista. 

 
[...]“não cheguei assim já sabendo caminhar, já sabendo ser professor. Então foi 

um aprendizado que foi crescente e ainda continua aprendendo até hoje” (Enf-E1). 

 

A formação de profissionais capacitados para atuação, especialmente na área da 

saúde, vem se sendo um grande desafio para os professores desta área. A cada dia são 

apresentados aos discentes várias tecnologias, os acadêmicos também têm outras atividades 

laborais que atrapalham os estudos, deixando- os dispersos e desmotivados para participar da 

aula. Desta maneira, a procura por novos métodos e estratégias diferenciadas para envolver e 

motivar os acadêmicos em sala de aula vem sendo uma tarefa relevante e desafiadora aos 

professores (SOUZA et al., 2018). 

Os entrevistados relatam que a falta da formação pedagógica é uma das 

dificuldades mais relevantes em relação a sua atuação com enfermeiro professor. Relatam 

ainda, que se tivessem esta preparação seria mais fácil. 

 

[...] “se tivesse uma formação pedagógica melhor, assim, uma metodologia de 

ensino até te mostrando como é que você vai desenvolver, se vai ser uma 

metodologia sistemática, se é mais ativa ou se vai ser tradicional, então acho que 

faz falta, então não tive, aprendi no decorrer e acho que se tivesse tido seria bem 

bacana, teria sido mais fácil” (Enf-E1). 
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[...] “se eu tivesse, tipo, na graduação, conteúdos voltados para área da pedagogia, 

a minha carreira de professora teria sido com menos desafios, saberia a diferença 

de métodos tradicionais, metodologias ativas, tive de desenvolver meus próprios 

métodos de ensino no decorre da minha trajetória como professara, tento não ver 

apena o meu lado técnico” (Enf-G1). 

 

“A principal dificuldade é com relação a metodologias que possam manter o aluno 

interessado nas aulas” (Enf-R 3). 
 

Durante a graduação, alguns métodos de ensino transmitidos pelos docentes não são 

totalmente compreendidos pelos discentes e, quando estes passam a ocupar o mesmo cargo daqueles, 

ou seja, quando o aluno torna-se professor universitário, ele procura métodos e técnicas diferentes e, 

com o tempo percebe que tem técnicas que são relevantes para que os alunos consigam construir o seu 

próprio conhecimento e que o professor atua apenas como mediador do conhecimento. 

 

“Quando você começa a docência, você quer oferecer aquilo que você sente falta, 

mas às vezes aquilo que você sente falta não é o método correto, às vezes você 

reclama assim: ’nossa porque que o professor dá tanto texto para a gente ler, eu 

quando for professor não vou fazer isso’, então eu sentava fala ficava cinco horas, 

falando com o aluno, à medida que o tempo foi passando eu vi a importância na 

verdade do próprio aluno de ler aquilo e criar um conhecimento , claro que não era 

jogar o texto para o aluno,mas construir alguma coisa a partir disso .Então, às 

vezes a imaturidade sua faz você agir de uma maneira, e quando o tempo vai 

passando você vai observando que não é isso que é importante, isso faz parte da 

construção do conhecimento , né ele não estava só enchendo linguiça, dando para 

ele ficar tranquilo, dando texto para gente ler isso faz parte de um processo de 

aprendizagem” (Enf-M1). 

 

Alguns enfermeiros relatam algumas dificuldades que vão acontecer sempre com o 

desafio de conseguir a atenção dos alunos, relatam ainda que critérios utilizar para ser justo enquanto 

professor na hora da distribuição de notas, porém é necessário capacitações para evitar estes 

problemas. 

 

[...] “dificuldade de conseguir a atenção do aluno” (Enf-G1). 

 

“Todos os dias a gente enfrenta dificuldades para exercer essa função de 

docente”(Enf-R 3). 
 

[...] “então, você trabalhar numa mesma sala com gerações diferentes faz com que 

você tenha que trabalhar dinâmicas diferentes, porque se vocês forem fazer a 

mesma aula para toda turma que você vai ter dificuldade” (Enf-M 2). 

 
[...] “no decorrer a gente vai aprendendo algumas técnicas, a gente vai pegando o 

hábito mesmo de conversar demais, eu acho que isso vem com o tempo” (Enf-M1). 

 

A falta de preparação que existe para o professor a ausência de experiência 

prejudica o processo de transmissão do conhecimento do docente para o discente com 

podemos verificar nas falas dos participantes deste estudo. 

 

“As dificuldades muitas vezes estão relacionadas quando a gente entra nesse campo 

e muitas vezes a formação que a gente tem não nos deixa preparado para isso. 
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Outra dificuldade muitas vezes é que a gente precisa né está se capacitando, precisa 

estar buscando esse conhecimento” (Enf-E3). 

 

[...] “inicialmente, eu não me sentia totalmente preparada para exercer a 

docência” (Enf-R 1). 

 

“A questão de organização de aulas, de metodologias, que você tem que adotar nas 

suas aulas porque cada turma é diferente uma da outra e um sistema de 

seleçãodiferentes, então você tem que buscar estratégias pedagógicas distintas” 

(Enf-D 1). 

 

Os problemas com as estratégias pedagógicas relatadas pelos enfermeiros deste 

estudo estão relacionados com o fato de o curso de graduação em enfermagem ser na 

modalidade bacharelado e com isso causa dificuldade na atuação de professor devido à falta 

de elementos pedagógicos que auxiliam no exercício de um docente, a título de exemplo, 

planejar uma aula, elaborar prova, dentre outros. 

 
[...] “dificuldade nas elaborações das provas. Dificuldades de dar nota nos 

seminários e trabalhos apresentados por falta de quais critérios metodológicos a 

seguir” (Enf-G1). 

 

Os desafios que estão associados com a formação professor enfermeiro não são 

aqueles que obrigatoriamente o distanciam da atuação profissional. Muitas vezes, podem ser 

essas dificuldades que o conduzem na procura de padrões que lhe proporcionam uma melhor 

conexão profissional da educação. Podemos enxergar a vulnerabilidade na formação do 

professor como uma das principais dificuldades para a sua formação. Os docentes mal 

formados estão mais vulneráveis a uma prática educacional empírica, podendo passar a 

reproduzir, em suas aulas, a mesma metodologia e assumir o mesmo perfil de seus docentes 

de sucesso (AGNELLI; NAKAYAM, 2018). 

Alguns participantes deste estudo afirmam que a timidez e a dificuldade de falar 

em público também são obstáculos na atuação enquanto professor, sendo necessários os 

cursos de oratória pra ajudar a diminuir esta timidez.  

 

“As minhas dificuldades eram mais desde a graduação com relação à fala. Eu tinha 

muita dificuldade para apresentar em público, eu tinha muita dificuldade para 

poder expor os pensamentos, apresentar trabalho então foi uma luta para poder 

vencer isso, a dificuldade maior pra mim foi a exposição em público, isso é que foi o 

pior” (Enf-E2) 

 

[...] “por incrível que pareça, eu sou tímido, né? Então, eu tenho a dificuldade, eu 

tinha a dificuldade de chegar em público, agente ainda tem um público novo” (Enf-

M1) 

 

A prática do docente enfermeiro salienta-se na ausência de qualificação no início 

da atividade de professor, acarretando a não apropriação de métodos didáticos, pela 



200 
 

 
 

inexperiência profissional, dentre outro fatores. Contudo, isso pode ser superado pelo docente 

se ele admitir a sua condição de aprendiz, de ser inconcluso e disposto a assumir a construção 

do conhecimento em parceria com o discente (VENDRUSCOLO et al., 2018). 

 

Não assumimos aqui um discurso de que esse espelhamento produza apenas 

condições negativas à constituição; contudo, entendemos que, quanto mais distante 

em assumir uma identidade profissional, quanto maior a fragilidade no domínio dos 
conhecimentos necessários a uma boa prática docente, mais distante o professor 

estará da sua constituição. Se por um lado esclarecemos a necessidade de uma 

articulação entre os saberes docentes e específicos como uma articulação que melhor 

possa conduzir o professor de enfermagem à constituição docente, entendemos 

também que fragilidades no domínio com os saberes específicos podem provocar 

esse distanciamento. Sendo assim, a falta da experiência profissional na enfermagem 

pode se apresentar como um desafio à constituição docente. Outros fatores tidos 

como desafios para a constituição estão relacionados com condições que “afastam” o 

professor de uma reflexão da sua própria prática docente, bem como o 

distanciamento de entendimento de condicionantes éticos, morais, filosóficos, 

políticos e didático-pedagógicos que permeiam o contexto da educação. Dentre 

esses fatores podemos citar o excesso de atividades no exercício docente, falta de 

domínio na disciplina que se leciona e uma prática ainda baseada em uma dicotomia 

entre teoria e prática (AGNELLI; NAKAYAM, 2018, p. 02). 

 

O ingresso de estudantes jovens no ensino superior determina maior disponibilidade 

de tempo e dedicação à intensa carga horária dos cursos de enfermagem. Em estudo feito por 

Spindola et al. (2008), o curso requer amadurecimento do estudante no que se refere à certeza 

da escolha da carreira, e muitos jovens não têm clareza em relação ao exercício da 

enfermagem, levando-os ao desinteresse ao longo do curso, o que se evidencia nos relatos dos 

docentes que têm de saber lidar com a falta de interesse do aluno, falta de questionamento e 

participação em sala de aula.  

 

[...]“eu penso que, alunos que não têm muito interesse no aprender. O aluno não 
tem o interesse em perguntar, em questionar, aí minha dúvida é, será que é porque a 

internet hoje é muito mais fácil o acesso” (Enf M 3). 

 

“Deparei-me muitas vezes com alunos que é pouco interessado e isso pode ser uma 

dificuldade para o professor”(Enf D 2). 

 

Em um estudo realizado por Rodrigues; Mendes-Sobrinho (2008),são destacados os 

enfrentamentos do enfermeiro docente para lidar com singularidades/individualidades dos 

acadêmicos. A deficiência na base teórica, o precoce ingresso na universidade precedida de 

falta de maturidade e a dificuldade para lidar com mudanças da prática pedagógica do 

professor, torna-se um obstáculo na prática do docente. Tais desafios podem ser evidenciados 

nas seguintes falas:  

 
[...] “eu acho que no campo da docência você lidar com a dificuldade,lidar com o 

universo dos alunos, tem sido dificultado, sabe muito o perfil dos nossos alunos a 



201 
 

 
 

formação que eles não buscam porque não adianta ter uma escola de qualidade 

professor de qualidade. O professor perceber né a dificuldade a necessidade de 

cada aluno” (Enf-R 2). 

 

[...] “maior dificultado hoje, é essa questão assim, os alunos que chegam para a 

gente, são alunos diferentes” (Enf-M 3). 

 

O docente/enfermeiro deverá estar qualificado, com conceitos teóricos que o 

proporciona colaborar na formação do discente. Partindo do princípio de que o docente em 

enfermagem, na graduação, leciona para acadêmicos muito novos, alguns ainda adolescentes, 

torna-se um desafio ajudá-los a estudar, estudando, fazendo com que os discentes 

desenvolvam o seu próprio conhecimento. Sua forma de ensinar não pode ser rotineira, nem 

se contentar em repassar conteúdo. O professor deve criar sua própria metodologia de ensino, 

ou seja, sua própria forma de transmitir o conhecimento de maneira a levar em consideração o 

contexto social em que atua, assim tornará a aprendizagem de enfermagem vinculada à 

realidade (PETTENGILL, 1998; GUBERT, 2011). 
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4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

 

Em relação à docência, alguns enfermeiros docentes já identificam na graduação, 

por influência de familiares, professores e amigos e alguns já a iniciam na docência, pois 

veem ali uma oportunidade do primeiro emprego. 

De um lado, esses efeitos de transição, situados na saúde e na educação em 

enfermagem impõem aos enfermeiros educadores um ritmo desgastante de incertezas, de 

insegurança quanto ao seu destino nas instituições de saúde, de ensino e na sociedade, 

marcados pela dificuldade de inserção e pela exclusão no mercado de trabalho.  

O enfermeiro pode também desenvolver o seu saber ser, tanto consigo próprio 

como com a interação com o aluno. A formação do docente enfermeiro precisa ser 

redirecionada de forma que esteja baseada na reflexão sobre a prática cotidiana considerando 

o professor como um pesquisador da própria prática, com formação permanente na 

perspectiva da ação-reflexão-ação e que considere o coletivo, o saber, aexperiência, o ciclo de 

vida do professor e a universidade como o lócus de formação. 

O profissional enfermeiro docente tem alguns problemas decorrentes da sua falta 

de capacitação pedagógica, pois traz para sua atuação como professora apenas conhecimento 

biomédico voltado para a assistência, ou seja, uma formação técnica.  

Salienta-se que mesmo as especializações tendo poucos conteúdos voltada pra 

docência mais contribui de forma positiva para os enfermeiros docentes quena sua graduação 

não tiveram disciplina volta para esta área. A diferença do tempo de formação dos 

entrevistados mostrou diferença, pois alguns além de fazer o curso na modalidade bacharel 

também tiveram a oportunidade de fazer na modalidade licenciatura ou disciplinas volta para 

educação que contribuir para a sua formação de professor, também pode ser percebido como 

um ponto positivo os profissionais que tinham como exemplo a família, tiveram um pouco 

menos de dificuldade do que aqueles enfermeiros que não tinha influência e especializações.  
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	A vigência dessas práticas permaneceu por um longo período nos templos sagrados que, com o tempo, foram transformados em santuários e escolas onde havia uma disseminação de conceitos primitivos de saúde. Tais práticas se estenderam até a era cristã. N...
	Fonte: https://incrivel.club/admiracao-curiosidades
	Os saberes relacionados ao ato de cuidar eram passados de mãe para filha, de geração em geração, de comunidade para comunidade. Essas mulheres eram identificadas como sábias pelo povo, e como feiticeiras ou charlatãs pelas autoridades.
	Muitas mulheres que cuidavam da saúde da população eram instruídas e tinham grande capacidade de resolução dos problemas advindos do processo saúde e doença. Sempre ativas, suas atitudes não eram pautadas em conceitos religiosos. Eram investigadoras a... (1)
	Com o avançar da medicina, veio consigo a reorganização dos hospitais, tendo o médico como personagem principal dessa organização. Essa reorganização trouxe também processo de disciplinaridade e seus reflexos na enfermagem, ao ressurgir da fase sombri...
	Fonte: https://revistagalileu.globo.com
	1.2 A enfermagem nas práticas de saúde
	Dentre as reformas ocorridas no Reino Britânico, em meados do século XIX, surge como reformista da saúde e precursora da enfermagem moderna, Florence Nightingale. (1)
	Fonte: http://arsenalesperanca.blogspot.com/2019/04/o-que-eu-aprendi-voces-sao-uma-florence.html
	Nascida em 12 de maio, no ano de 1820, a dama da lâmpada, (chamada assim pelos soldados) procedia de uma família rica e poderosa no Reino Unido. Sua classe social lhe permitia ter acesso aos estudos (filosófico, grego, matemático, música, pintura e ar...
	Com o decorrer do tempo, muito se descobriu no campo das ciências físicas, biológicas e sociais, o que veio a contribuir para uma conceituação de prevenção, cura e reabilitação de distúrbios físicos e mentais. Assim, a enfermagem passou a considerar o...
	O exercício da enfermagem no Brasil começou no período colonial (1500 a 1822) e se estendeu até o final do século XIX. As práticas de enfermagem eram realizadas em sua maioria por escravos nos domicílios onde residiam, e destinava-se simplesmente a pr...
	Fonte: https://www.recantodasletras.com.br/biografias/4764196
	Ana Justina Ferreira Neri, mais conhecida como Ana Neri, foi uma enfermeira brasileira nascida em 1814 na Bahia, que marcou a arte do cuidado.  Símbolo de amor, compaixão, dedicação, coragem, abnegação e fraternidade. Entrou em meio à guerra para aliv... (1)
	A Associação Brasileira de Enfermagem (ABEN) tem sua origem estreitamente ligada à Escola de Enfermagem Ana Neri da Universidade Federal do Rio de Janeiro (EE Ana Neri), criada em 1922, e regulamentada em 1923, em regime de subordinação ao serviço de ... (1)
	Fonte: https://www.ufmg.br/boletim/bol1829/3.shtml
	Em março de 1916, foi criada a Escola Prática de Enfermeiras da Cruz Vermelha Brasileira, filial do Rio de Janeiro. A finalidade do curso era preparar socorristas voluntárias para situações de emergências. Para o ingresso era exigido o certificado do ...
	A criação da escola de enfermagem foi o segundo passo, uma vez que era imprescindível que o próprio país fornecesse pessoal adequadamente preparado para auxiliar na solução dos problemas de saúde da sua população. Para dar andamento ao serviço de enfe...
	1.3 A formação em enfermagem
	As diretrizes curriculares nacionais para área da Enfermagem (DCN/ENF) descrevem, além de outros pressupostos, as competências e habilidades próprias do profissional enfermeiro, direcionadas para atenção à saúde, de modo a proporcionar ações de preven... (2)
	Em 1950, a enfermagem passou a buscar princípios científicos, em outros saberes, focados no modelo biomédico, procurando concretizar a dimensão intelectual do seu trabalho. Neste período também firmou-se a figura do trabalho em equipe. A partir de 196... (1)
	Com a reforma universitária em 1970, o currículo de enfermagem passou a ser composto de três partes: pré-profissional, tronco profissional comum e as habilitações. A exigência mínima era de 2.500 horas, dando ênfase aos estágios práticos, porém havia ...
	Fonte: http://vestibular.uniararas.br/cursos/?tag=enfermagem
	O curso de bacharelado em Enfermagem tem a missão de formar um profissional generalista, crítico e com uma formação técnica para atuar na assistência. Na formação do profissional de enfermagem existe um aprofundamento técnico-científico que fundamenta... (1)
	O ensino científico direcionado para aprendizagem dos aspectos técnicos reforça o modelo biomédico e dificulta uma maior aproximação com o cliente, visto que uma vez formados, os profissionais tendem a ter uma maior preocupação em atender às necessida...
	A formação do enfermeiro nos moldes de bacharelado, como é oferecida, visa o preparo do profissional para atuação nas áreas específicas da saúde, seja em nível hospitalar,seja em nível de saúde coletiva. Não se nota uma preocupação em relação à atuaçã...
	O Bacharelado em Enfermagem credencia e habilita o enfermeiro para prática profissional assistencial em enfermagem, porém não o qualifica a ser professor. Embora na prática muitos deles se dediquem também à docência na educação de nível técnico e supe...
	Fonte: https://www.ceen.com.br/enfermeiro-intensivista-qual-o-papel-desse-profissional/
	Esse estudo tem como objetivo principal conhecer a história de vida referente á formação destes pofissionais
	Este estudo se caracterizou como uma pesquisa descritiva, exploratória, qualitativa com abordagem em história oral, sendo desenvolvida durante o primeiro semestre do ano de 2019, além de busca bibliográfica e documental para contribuir com o corpus da...
	A coleta teve início após aprovação do comitê de ética e a autorização da coordenação do curso de enfermagem. A entrevista foi feita com o auxílio de um gravador, na íntegra em um local reservado, durante o turno matutino. O estudo foi realizando em u...
	Foram entrevistados enfermeiros docentes, atuantes nas seguintes áreas: Curso de graduação Enfermagem, curso técnico em Enfermagem e nos programas de Mestrado e Doutorado da Universidade Estadual do Norte de Minas. A amostra foi definida por cotas, se...
	Os Critérios de inclusão foram incluídos os professores que atuam na docência há pelo menos um ano e critérios de exclusão foram excluídos da pesquisa, os professores que estiveram afastados de suas atividades de docência por licença médica ou férias.
	Aspirando a que os participantes revelassem suas experiências e o simbolismo referente à formação em enfermagem, foram aplicadas quatro questões norteadoras: 1) Fale um pouco sobre como foi construindo em você o desejo de se tornar enfermeiro. Como fo...
	Para o processo de tratamento de dados foi utilizada a análise de conteúdo (BARDIN, 2009). As falas foram transcritas na íntegra, mantendo, inclusive, os desvios de concordâncias verbal e nominal proferidos pelos entrevistados. Os dados foram transpor...
	O desenvolvimento da pesquisa respeitou as normas nacionais e internacionais de ética em pesquisa envolvendo seres humanos, descritos na Resolução 466 de 2012 do Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 2012), sendo o projeto encaminhado ao Comitê de Ética... (2)
	Para maior conhecimento dos profissionais que participaram da pesquisa (Quadro 1), utilizando a abordagem da História Oral, será apresentada uma caracterização socioeconômica de cada entrevistado e abaixo desse breve histórico, será representada, graf... (1)
	Quadro 1 – Codificação dos participantes das entrevistas (1)
	Fonte: Dados da pesquisa (2019). (1)
	Ingresso      Conclusão                                                                         EPTNM-E (1)
	2009           2012                                                                                    2019
	Ingresso      Conclusão                ETTI                                                                PU (1)
	2002           2005                        2007                                                                2019 (1)
	Ingresso      Conclusão                OBST                      EPSE                                       PU (1)
	1998           2001                        2003                         2004                                    2019 (1)
	Ingresso     Conclusão                ESP                  EOBST        FPEPS     MCS            PU
	1991            1995                    2000                  2003            2004        2011              2019
	Ingresso     Conclusão              RSF                 CEFPEP        GC           MCS            PU
	2002            2005                    2008                  2009            2010           2017           2019
	Ingresso      Conclusão            ESPE              RSF                                MCP               PU
	1997           2000                     2001                 2004                                2010            2019
	Ingresso      Conclusão                RSF                  MCS                                                 PU
	1988              2000                   2002                    2011                                                2019
	Ingresso      Conclusão        ESF     MBA                      MCP                                        PU
	2003           2006             2008       2009                         2015                                     2019 (1)
	Ingresso      Conclusão        EFPAE           ESP-SUS               MCS                             PU
	1998              2002              2005                 2014                     2014                           2019
	Ingresso      Conclusão      ETETI        EEC                    MTIAS                                 PU
	2001           2005              2007           2009                         2015                                2019
	Ingresso      Conclusão        ESF           MCS            DSC          PPDSS                        PU
	2007           2010            2013           2013           2015                  2019                      2019
	Ingresso      Conclusão           ESC         ESF               MCS           DSC                       PU (1)
	2001             2004               2008          2008            2011                2016                   2019
	Ingresso   Conclusão      EDES       EBE     EPSE      EASSMSC        DSC         PU (1)
	1990          1994             1996       19992002       2005      2010         2016          2019 (1)
	Ingresso      Conclusão        EESP          MCS         DCS          PDSC       PU       PPGSS
	1993             1997                1999           2010         2013          2017         2019     2019
	A seta temporal a seguir aponta as primeiras datas de ingresso e titulação dos enfermeiros professores entrevistados. (1)
	Ingresso      Especialista       Residência         Mestrado         Doutorado     PDSC (1)
	1988           2000                  2001                  2010                2013                2017
	A formação da Enfermagem como atividade laboral surgiu por volta do século XIX. Devido à necessidade de reabilitação dos soldados machucados na guerra, nas instituições hospitalares, no cuidado, no controle e fiscalização dos enfermos determinam a int... (1)
	A normalização do ensino de enfermagem no Brasil ocorreu com a criação da Escola Alfredo Pinto o primeiro colégio de enfermagem brasileira, em que os alunos eram mais do sexo feminino e brancas, sendo de caráter exclusivamente caridoso, sem remuneraçã... (1)
	Somente após 36 anos da criação das primeiras escolas de enfermagem é que foi institucionalizado o ensino de Enfermagem no Brasil por meio do Decreto 17.268/1926. Posteriormente, com o Decreto 20.109/1931, a Escola de Enfermagem do Departamento Nacion... (1)
	Os enfermeiros deste estudo afirmam que tiveram uma formação tranquila para ser tornar um bom profissional com o objetivo de atuar na assistência hospitalar, atenção primária, secundária e terciária, relatam ainda, que como naquela época não havia mui... (1)
	A enfermeira também encontrou alguma dificuldade que, de certa forma, interferiu na sua formação enquanto profissional. (1)
	A entrada no curso de graduação em enfermagem, a qual remete à escolha profissional, resulta de opções ocasionais, sem nenhum conhecimento sobre a profissão. A maior parte dos discentes prefere a área de saúde, mas não pela enfermagem (CÂMARA et al., ... (1)
	É importante ressaltar que, aqueles acadêmicos que não tiveram a enfermagem como primeira opção, todavia a optaram com a segunda opção levaram em consideração o motivo financeiro/ benefícios, e por este motivo podem posteriormente não ser bons enferme... (1)
	Os discursos dos entrevistados retratam aspectos únicos, singulares que revelaram as percepções variadas acerca da temática do estudo. (1)
	O enfermeiro é visto como uma profissional invisível pelos seus pacientes, sendo chamado de doutor pelo fato de a população imaginar que todos os profissionais com vestimentas brancas são médicos. Os pacientes ainda denominam os técnicos e auxiliares ... (1)
	Do ponto de vista dos acadêmicos, a figura social do enfermeiro é passada pela mídia como uma profissão feminista. Outra perspectiva relevante percebida pelos acadêmicos deste estudo relaciona à figura de submissão do enfermeiro a equipe multiprofissi... (1)
	Acredita-se que a falta de conhecimento sobre a profissão a qual se pretende trabalhar colabora para os problemas do dia a dia no serviço, causando dificuldades na relação com a equipe interdisciplinar e o exercício da autonomia (SANTOS, MOURÃO, NAIFF... (1)
	Ao fazer a escolha de uma profissão um fator necessário a ser considerado é o processo do desenvolvimento humano, visto que o processo da escolha do seu futuro tem seus pilares em comportamentos físicos e psíquicos. As cobranças de modo geral podem pr... (1)
	Em cada fase da vida, o ser humano tem a necessidade de fazer suas escolhas sobre o futuro. Dentre elas está à opção vocacional/ profissional, que frequentemente acontece na adolescência quando o indivíduo está passando por várias modificações físicas... (1)
	A entrada na universidade uma fase de celebração para muitos acadêmicos recém-chegados do ensino médio, pois conseguiram com esforço o seu lugar no meio universitário, ultrapassando assim, um obstáculo na parte social de aceitação e muitas vezes pensa... (1)
	Ao longo do ensino médio já se tem a necessidade de decisão da profissão, sendo esta compreendida como a capacidade de reconhecer o interesse dentro da profissão, estabelecer afinidades com a profissional e traçar estratégias de ação para conquistá-lo... (1)
	A escolha da profissão é um elemento crucial na vida dos indivíduos, isso pode ser identificada como uma fase natural e tranquila ou cheia de incertezas e aflições. Este problema não ocorre somente na enfermagem, mas em todas as áreas sejam elas bioló... (1)
	A dúvida da opção profissional para o adolescente simboliza um problema que abrange vários fatores, como as expectativas da família, a despesa pela formação e o ambiente dos estudos; o tipo de formação pretendido; as possibilidades de trabalho e as ca... (1)
	À vontade, particularidades individuais, colegas, docentes, colégio, ambientes mais frequentados, experiências profissionais, são motivos que influenciam no momento de tomarmos uma decisão em relação a qual carreira seguir (LUCINDO; DE ARAÚJO, 2017). (1)
	Nota-se nos estudos analisados que o profissional enfermeiro não possui na sociedade um reconhecimento das suas atividades laborais como profissional de saúde. O enfermeiro não conquistou o seu espaço simbólico na sociedade e na política e, é visto pe... (1)
	A sociedade tem desconhecimento a respeito da função do ser enfermeiro (CARDOSO, 2012; FONSECA; SILVA, 2012). A Enfermagem tem usado muito pouco e mal os meios de comunicação para esclarecer à sociedade científica e à comunidade em geral as suas habil... (1)
	A figura que é apresentada nos meios de comunicação a respeito da enfermagem é distorcida, pois é idealizada como uma profissão subordinada a outras profissões (AVILA et al., 2013). (1)
	Nota-se, nas entrevistas, que os participantes não tinham a enfermagem como à primeira escolha. Alguns tinham o desejo de passar em algum curso da área biológica, a título de exemplo, os mais citados são o curso de medicina e odontologia, pelo fato de... (1)
	Para Santos (2005), a adolescência é uma fase complexa para tomadas de decisões, principalmente em se tratando de escolha profissional, visto que nesse período o jovem experimenta-se a todo o momento de conflitos e crises internas. (1)
	A entrevistada a Enf-R 1 afirma que por ter se formada muito nova, ela se deparou com o conflito de ter de escolher o curso de graduação a cursar, optando pela enfermagem sem ter conhecimento sequer do que é ser enfermeiro. (1)
	A opção profissional está relacionada à escolha do curso de graduação que tem uma grande relevância social na dimensão profissional e, não é simplesmente o que se quer fazer, mas aquilo que se deseja ser é o fruto de um vínculo estabelecido entre o jo... (1)
	Alguns dos entrevistados optaram pelo curso de enfermagem em virtude do teste vocacional que visa contribuir na escolha de uma profissão. Antigamente, algumas escolas de ensino médio realizavam, no terceiro ano, o teste vocacional que contribuía para ... (1)
	Alguns entrevistados, mesmo não tendo conhecimento pelo curso na hora de prestar vestibular, colocam a enfermagem com uma opção por estar ligada a área da saúde, mas sempre deixando a enfermagem com segunda ou terceira opção, fazendo o curso apenas po... (1)
	Segundo Jordani et al. (2014), o despertar por cursar algum curso da área da saúde poderá estar ligado a diversos fatores, tais como: características individuais, religiosas, crenças, dentre outras incluindo a família, pois a família tem seus próprios... (1)
	Embora haja poucos estudos que abordem sobre o tema no que se refere à escolha pela graduação em enfermagem, fica evidente que a finidade pela área de saúde e empatia pelo outro, são alguns motivos que levam muitos jovens a optarem por cursos da área ... (1)
	Na análise da entrevista, a entrevistada Enf-R1, em sua fala afirma que mesmo não tendo muito conhecimento sobre a atuação do profissional enfermeiro, achou a profissão relevante por estar relacionada à área da saúde. (1)
	Na interpretação do entrevistado Enf- M 1,  ele afirma que não teve referência do que é “ser enfermeiro”, porém mesmo assim ele prestou o vestibular de enfermagem por motivos familiares, já que uma tia havia efetuado sua inscrição de vestibular em  um... (1)
	A enfermagem no século XXI vem buscando se solidificar em termos financeiros. Nos últimos anos, têm-se colocado questões que norteiam esse assunto. Porém em alguns estados brasileiros o plano de carreira leva alguns a optarem pela enfermagem. De acord... (1)
	Mesmo que a enfermagem sempre tenha sido um curso em evidência, os participantes não a tinham como curso em primeira escolha tanto pela falta de conhecimento  quanto por não saber quais as atividades eram desenvolvidas por esta profissão. Então a esco... (1)
	No estudo de Lima et al (2018) é afirmado que ainda existem dúvidas em relação à escolha da graduação em enfermagem por parte daqueles que acabaram escolhendo a enfermagem. As principais razões manifestadas para a opção desta profissão foram à aptidão... (1)
	Entre os entrevistados, houve o caso de uma enfermeira que optou pelo curso por gostar de algumas disciplinas que estão relacionadas ao curso em enfermagem. (1)
	Os acadêmicos entram na faculdade muito novos, sem conhecimento do curso. Só como a identificar com o curso quando começam a compreender o que é ser enfermeiro e quando iniciam os estágios, confirmando que se fez a escolha certa.
	O interesse foi sendo desenvolvido ao longo dos períodos. À medida que se ia conhecendo o que era ser enfermeiro, o conhecimento e o interesse foram sendo adquiridos e notou-se que o desconhecimento era um ponto negativo para que a enfermagem não foss... (1)
	Oliveira (2006), afirma no seu estudo que a maior parte dos enfermeiros não possuíam ciência sobre as atividades da profissão e que foram motivados por familiares e pela sociedade para ingressarem no curso. Apenas no decorrer da graduação é que realme... (1)
	No decorrer do estudo de Igor (2010) foi possível pressupor que a identidade profissional da enfermagem passa por um sistema complexo de elementos específicos e não específicos que interagem não sistematicamente. Como elementos não específicos, são ap... (1)
	4 CONSIDERAÇÕES FINAIS
	Através deste estudo ficou evidente que a maioria dos enfermeiros não tinha a Enfermagem como sua primeira opção de curso por causa de diversos fatores, a saber, a falta de conhecimento do que é ser enfermeiro, sua atuação, a desvalorização da profiss... (1)
	Os acadêmicos de enfermagem começam a compreender a real função do enfermeiro na sociedade ao passar dos períodos, é quando começam a se identificar com a profissão e se apaixonar pelo fazer.
	Salienta-se com este estudo que o profissional enfermeiro tem uma formação biomédica, generalista, tecnicista e assistencial, voltada para o cuidado do paciente, da família e comunidade nos três níveis de assistência primaria secundária e terciária. A...
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	ANEXO 3: LIVRO 2
	Montes Claros
	LISTA DE SIGLAS (2)
	DCNs- Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso (2)
	DCN/EN - Diretrizes Curriculares Nacionais para Área da Enfermagem (2)
	ENSA- Ensino em Saúde (2)
	De acordo com as Diretrizes curriculares do curso de Graduação em Enfermagem, a prática didática do professor enfermeiro passa por um método de modificação na formação de novos enfermeiros qualificadosa fim de trabalharem em tais finalidades assistenc...
	Assim, esse estudo tem como objetivo principal foi evidenciar a trajetória na construção de sua identidade com docente de enfermagem. Este estudo se caracteriza como uma pesquisa descritiva, exploratória, qualitativa e com abordagem em história oral. ...
	1 INTRODUÇÃO (1)
	Fonte: https://www.ualg.pt/pt/curso/1517
	A Licenciatura em Enfermagem foi criada durante a vigência do Parecer nº 271/624, que orientava a organização dos currículos para os cursos de Enfermagem. A legislação seguinte, de 1972, que revisou o currículo mínimo proposto aos cursos de Enfermagem... (1)
	A Licenciatura em Enfermagem, destinada a preparar pedagogicamente o enfermeiro para o ensino das disciplinas de Enfermagem, Programa de Saúde e Higiene nos cursos de nível médio, teve início com a Portaria nº 13 do Ministério da Educação e Cultura, d...
	Fonte: https://www.enfermagemnovidade.com.br/2017/02/banho-de-clorexidina-2-reduz-incidencia.html
	Bagnato (1994) afirma que a Licenciatura em Enfermagem veio atender a determinantes históricos, como o perfil privado de expansão dos serviços de saúde e o crescimento de hospitais que necessitavam de mão de obra qualificada mais barata, para garantir... (1)
	Contudo, a partir da promulgação da LDB de 1996, o acesso à Licenciatura em Enfermagem sofreu modificações. Em seu artigo 62, ficou estabelecido que toda a formação de docentes para atuação, desde a educação infantil até o ensino médio, deve ocorrer e... (1)
	Fonte: http://ms.corens.portalcofen.gov.br
	Quando a Licenciatura foi criada, ainda estava em vigência o Currículo Mínimo de Enfermagem de 1962. Contudo, logo houve uma mudança de currículo, como resultado da Reforma Universitária de 1968 e da aprovação da Lei de Diretrizes e Bases do Ensino de... (1)
	Currículo - O Esquema I da Portaria nº 432 BSB/ 1971 (3) trata da licenciatura para os portadores de diploma de grau superior, no caso o enfermeiro, com uma complementação pedagógica e cívica de 600 (seiscentas) horas integradas pelas seguintes discip... (1)
	A formação do Auxiliar de Enfermagem teve início em instituições situadas na região sudeste do Brasil: em 1934, na cidade de Belo Horizonte (Minas Gerais), fazendo parte do regimento da Escola de Enfermagem Carlos Chagas; e em 1941, na cidade do Rio d...
	No Brasil, os cursos superiores e, posteriormente, as faculdades criadas e instaladas no país, voltavam-se à formação de profissionais para exercerem determinada profissão. Com estes pressupostos, os conhecimentos e experiências eram transmitidos de u...
	Fonte: https://www.unicid.edu.br/quer-se-tornar-um-pesquisador-iniciacao-cientifica-e-o-primeiro-passo/
	No início da década de 1990, surgiram teorias que tratavam da formaçãodocente. Estas teorias, descritas por Tardif (2002) e Nóvoa (2006), forneceram elementos teórico-conceituais e metodológicos de investigação procurando captar o que osprofessores fa...
	Esta nova perspectiva no ensino superior foi contemplada na Lei de Diretrizes e Bases da Educação (LDB) n. 9.394, de 20 de dezembro de 1996, no artigo 43, nos incisos I, II, III, V e VI que descrevem a finalidade da Educação Superior. Esta finalidade ... (1)
	A partir destas prerrogativas da LDB sobre a Educação Superior, fica explicitada a necessidade dos professores de se conscientizarem de que a docência exige capacitação específica, que pode ser adquirida individualmente ou em pares. Com este novo para...
	Fonte: http://institutonlcursos.com.br/docencia-do-ensino-tecnico-e-superior-de-enfermagem/
	Esse estudo tem como objetivo principal  evidenciar a trajetória percorrida na construção de sua identidade como docente de enfermagem.
	Este estudo se caracterizou como uma pesquisa descritiva, exploratória, qualitativa com abordagem em história oral, sendo desenvolvida durante o primeiro semestre do ano de 2019, além de busca bibliográfica e documental para contribuir com o corpus da... (1)
	A coleta teve início após aprovação do comitê de ética e a autorização da coordenação do curso de enfermagem. A entrevista foi feita com o auxílio de um gravador, na íntegra em um local reservado, durante o turno matutino. O estudo foi realizando em u... (1)
	Foram entrevistados enfermeiros docentes, atuantes nas seguintes áreas: Curso de graduação Enfermagem, curso técnico em Enfermagem e nos programas de Mestrado e Doutorado da Universidade Estadual do Norte de Minas. A amostra foi definida por cotas, se... (1)
	Os Critérios de inclusão foram incluídos os professores que atuam na docência há pelo menos um ano e critérios de exclusão foram excluídos da pesquisa, os professores que estiveram afastados de suas atividades de docência por licença médica ou férias. (1)
	Aspirando a que os participantes revelassem suas experiências e o simbolismo referente à docência, foram aplicadas quatro questões norteadoras: 1) Fale um pouco sobre como foi construindo em você o desejo de se tornar professor. 2) Agora, comente da s...
	Para o processo de tratamento de dados foi utilizada a análise de conteúdo, que compreende um conjunto de técnicas de análise das comunicações que utilizam procedimentos sistemáticos e objetivos de descrições do conteúdo das mensagens. Foram analisado... (1)
	As falas foram transcritas na íntegra, mantendo, inclusive, os desvios de concordâncias verbal e nominal proferidos pelos entrevistados. Os dados foram transportados para o software Atlas Ti, versão 8.0. A entrevista do “enfermeiro 1” foi elencada com...
	O desenvolvimento da pesquisa respeitou as normas nacionais e internacionais de ética em pesquisa envolvendo seres humanos, descritos na Resolução 466 de 2012 do Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 2012), sendo o projeto encaminhado ao Comitê de Ética... (3)
	Para maior conhecimento dos profissionais que participaram da pesquisa (Quadro 1), utilizando a abordagem da História Oral, será apresentada uma caracterização socioeconômica de cada entrevistado e abaixo desse breve histórico, será representada, graf... (2)
	Quadro 1 – Codificação dos participantes das entrevistas (2)
	Fonte: Dados da pesquisa (2019). (2)
	Ingresso      Conclusão                                                                         EPTNM-E (2)
	2009           2012                                                                                    2019 (1)
	Ingresso      Conclusão                ETTI                                                                PU (2)
	2002           2005                        2007                                                                2019 (2)
	Ingresso      Conclusão                OBST                      EPSE                                       PU (2)
	1998           2001                        2003                         2004                                    2019 (2)
	Ingresso     Conclusão                ESP                  EOBST        FPEPS     MCS            PU (1)
	1991            1995                    2000                  2003            2004        2011              2019 (1)
	Ingresso     Conclusão              RSF                 CEFPEP        GC           MCS            PU (1)
	2002            2005                    2008                  2009            2010           2017           2019 (1)
	Ingresso      Conclusão            ESPE              RSF                                MCP               PU (1)
	1997           2000                     2001                 2004                                2010            2019 (1)
	Ingresso      Conclusão                RSF                  MCS                                                 PU (1)
	1988              2000                   2002                    2011                                                2019 (1)
	Ingresso      Conclusão        ESF     MBA                      MCP                                        PU (1)
	2003           2006             2008       2009                         2015                                     2019 (2)
	Ingresso      Conclusão        EFPAE           ESP-SUS               MCS                          PU
	1998              2002              2005                 2014                     2014                           2019 (1)
	Ingresso      Conclusão      ETETI        EEC                    MTIAS                                 PU (1)
	2001           2005              2007           2009                         2015                                2019 (1)
	Ingresso      Conclusão        ESF           MCS            DSC          PPDSS                   PU
	2007           2010          2013           2013           2015           2019                            2019
	Ingresso      Conclusão        ESC         ESF               MCS           DSC                     PU
	2001             2004               2008          2008            2011            2016                   2019
	IngressoConclusão      EDES       EBE     EPSE      EASSMSC        DSC         PU
	1990          1994             1996       19992002       2005     2010         2016          2019
	Ingresso      Conclusão        EESP          MCS         DCS        PDSC       PU       PPGSS
	1993             1997                1999           2010         2013        2017         2019     2019
	A seta temporal a seguir aponta as primeiras datas de ingresso e titulação dos enfermeiros professores entrevistados. (2)
	Ingresso      Especialista       Residência         Mestrado         Doutorado     PDSC (2)
	1988           2000                  2001                  2010                2013                2017 (1)
	3.2 Categoria 1: Formação da identidade docente do(a) enfermeiro(a)
	Fonte: https://periodicos.uffs.edu.br/index.php/RIS/article/view/7828
	Ao longo dos anos, a identidade do docente passou por modificações relevantes e isso possibilitou uma nova definição da sua finalidade em relação às modificações que influenciam nas suas atividades. Ao passo que ocorreu a desconstrução da sua imagem s... (1)
	Mas a identidade é construída através da dialética de cada pessoa e sociedade sendo modificável em boa medida inconscientemente, num processo que inclui a identificação própria e a identificação conhecida por outros (GIL, 2008). (1)
	Segundo Gadotti (1990) a dialética é sempre aberta, inacabada em constante transformação, assim como a natureza e a sociedade que são entidades incompletas e passam por diversas modificações ao longo do tempo. (1)
	O curso de graduação em enfermagem é uma ciência que atua na promoção, prevenção e reabilitação do ser humano e ainda compartilha saber com a equipe multiprofissional de saúde. (1)
	Mas, para a graduação em enfermagem, não há exigência de disciplinas didática. São bacharelados em uma área técnica, que mudam para a área do ensino somente com as experiências do serviço em saúde e com o conhecimento adquirido na graduação ou nas esp... (1)
	Os entrevistados afirmam que pelo fato de o curso de enfermagem ser na modalidade bacharel, eles são formados apenas para atuarem na assistência, então não possuem formação pedagógica, como afirmam os enfermeiros em suas falas: (1)
	[...] “durante a graduação não, como o nosso curso de bacharel, a gente não tem essa formação para trabalhar com ensino. É um curso muito voltado para a formação profissional mesmo de um bacharel”(Enf-M1). (1)
	Alguns enfermeiros não possuíam interesse em ser enfermeiro docente, apenas trabalhar na área assistência pelo fato de sua formação ser mais técnica, voltada ao atendimento primário, secundário e terciário. (1)
	Como se pode perceber no relato do entrevistado, muitos profissionais entram no campo da docência sem nenhuma formação pedagógica, sem conhecimento do que é ser professor, alguns entram com apenas o conhecimento técnico da experiência adquirida na car... (1)
	A formação universitária que proporciona o título de bacharelado, como é o caso da enfermagem, não proporciona em sua integralidade requisitos e métodos para o desenvolvimento e capacitação do indivíduo que irão trabalhar no magistério. Percebemos que... (1)
	A formação do enfermeiro como docente passa por uma construção ao longo do tempo. As experiências na prática e em sala de aula contribuem muito para uma significativa mudança de postura desses futuros profissionais docentes (RODRIGUES; MENDES-SOBRINHO... (1)
	Alguns enfermeiros entram na área da docência por diversos motivos, como por exemplo, oportunidade do primeiro emprego, por questões financeiras, por afinidade e acaba ser tornando enfermeiro professor sem conhecimento didático, o que só vai ser adqui... (1)
	Os profissionais de varias áreas entram para o campo da docência do ensino como consequência natural de seus exercícios, por motivos e interesses diversos e, na maioria das vezes nunca se questionaram sobre o que é ser docente. Dessa maneira, trabalha... (1)
	Os cursos de nível superior em enfermagem dispõem de uma grade curricular basicamente tecnicista, com ensino voltado para assistência, e não preparam os alunos pra serem professores (FERREIRA JUNIOR, 2008). (1)
	De acordo com os discursos dos enfermeiros deste estudo, o curso de Bacharel em Enfermagem tem como principal objetivo formar um profissional generalista, ainda, o acadêmico para atuar no mercado de trabalha na área assistencial, pois não tem discipli... (1)
	Alguns enfermeiros ainda na sua graduação tiveram a oportunidade de participar de grupos de pesquisa que contribuiu para o interesse pela docência. (1)
	Os profissionais enfermeiros estão adentrando no campo da educação sem capacitação para atuar como professor (ZOCCHE, 2007) e sem um conhecimento didático inicial suficiente para atuar com professor em sala de aula (FERREIRA JUNIOR, 2008). (1)
	Nos discursos dos enfermeiros deste estudo, percebe-se a falta de disciplinas voltadas para área da docência e metodologia de ensino durante o curso de graduação na modalidade Bacharel em Enfermagem, pois a área da educação faz parte de umas das possi... (1)
	“Entrei na docência sem conhecimento didático apena com o conhecimento generalista do curso de bacharel, porque eu não tive na graduação conteúdo voltando para a docência” (Enf-G1). (1)
	Neste sentido é essencial refletir sobre a função do professor enfermeiro e como este articula sua prática didática no sentido de atender as novas atribuições que a educação impõe. Neste ponto de vista, a função do enfermeiro docente deve ser repensad... (1)
	Para tais docentes, a formação continuada lhes proporciona um melhor conhecimento das nuances que relacionando ao cenário da educação, facilitando um melhor conhecimento do cenário histórico-político, social-educacional a cerca do ensino-aprendizagem.... (1)
	Cunha (2004) afirma que alguns docentes lecionam baseando-se em suas vivências como discentes influenciados pelos docentes, com os quais tiveram contato. Isso acontece por meio de um espelhamento em docentes que, de alguma maneira, ficaram marcados na... (1)
	O profissional enfermeiro que teve alguma dificuldade decorrente de sua formação, traz para sua atuação de professor, uma formação técnica basicamente voltada ao cuidado, que é o seu centro principal de sua área de atuação. Assim, tende a valorizar qu... (1)
	Curso de bacharéis, por exemplo, não estão qualificados para atuar na área da educação, precisando conquistar habilidades e competências nas especializações (stricto ou lato sensu), locus de formação do pesquisador ou do docente-pesquisador. Por cons... (1)
	Segundo Dubar (2005), a identidade profissional não é unicamente um costume, um comportamento do cotidiano, mas sim uma construção que demanda aos atos de agentes ativos, capazes de justificar suas práticas e de dar coerência às suas opções. A constru... (1)
	O desejo de ser enfermeiro docente foi sendo construído em alguns enfermeiros ainda na graduação. Em outros, devido às oportunidades do primeiro emprego nesse percurso foi se identificando. A influência familiar também contribuiu para a escolha de atu... (1)
	É essencial que o profissional enfermeiro docente tenha uma educação para a área de didática com o intuito de trabalhar na formação profissional, para orientação pedagógica (PEDUZZI, 2001). (1)
	Os enfermeiros relatam as relevâncias das disciplinas pedagógicas para o desenvolvimento da capacidade para atuar na área da docência. Os enfermeiros que tiveram a possibilidade de fazer enfermagem na modalidade de licenciatura e bacharel relatam como... (1)
	[...] “eu tive didática, metodologia científica, a própria monitoria me ajudou em alguns minicursos que trabalhavam, porque o curso que eu fazia tinha alguns professores que trabalhavam” (Enf- D3) (1)
	Os discentes dos cursos de bacharelado tornam-se docentes sem nenhum tipo de formação pedagógica para atuar na área da educação. A discussão sobre a formação docente, muitas vezes se apresentada como um fator que dificulta o trabalho destes novos prof... (1)
	Torna-se relevante repensar os currículos dos cursos de graduação na modalidade bacharelado (em que não é obtida a formação didática e a exigência da formação pedagógica, cada vez mais essenciais) para que contemplem a formação de docentes nos cursos ... (1)
	Já tem enfermeiro que acha que se no curso de bacharel em enfermagem tiver disciplina voltada para a atuação docente seria relevante para atuação de novos profissionais. (1)
	Os enfermeiros têm conhecimento sobre a enfermagem na modalidade licenciatura nos seus relatos e afirmam que é muito importante para atuação docente. (1)
	O professor, na visão de uma enfermeira, tem de ter conhecimento sobre a pedagogia, por que cada aluno chega na sala de aula com um problema pessoal, financeiro que atrapalha o seu aprendizado. Ela relata ainda, que assim como na enfermagem temos de s... (1)
	Teve uma enfermeira deste estudo que participou da criação do curso de enfermagem na cidade de Montes Claros. Segundo ela, antes deste curso havia uma preparação para este novo enfermeiro que iria iniciar no campo da docência. (1)
	A especialização stricto sensu simboliza um momento favorável à preparação didática, embora ela possa, algumas vezes, ser vista como aspecto secundário relacionado à pesquisa. A falta de saberes sobre como trabalhar na docência pode ocasionar ansiedad... (1)
	Em 1970 foram criados os cursos de especialização stricto sensua fim de incentivar o crescimento da pesquisa científica na enfermagem, com o surgimento do curso de mestrado em enfermagem (CARVALHO et al., 1997). O título de Mestre em Enfermagem é uma ... (1)
	Os Mestres possuem competências para: produzir saberes inovadores na área de conteúdos de pesquisa, usando ferramentas e métodos apropriados; desenvolver competência crítica-reflexiva na análise de realidades e estudos, competência de busca e interpre... (1)
	O perfil dos formandos no Programa de Pós-graduação stricto sensu em Enfermagem da UFC, em meados de 1998 a 2002, relatou que 14 deles (48,3%) trabalham como professor e assistência concomitantemente e 12 deles (41,4%) atuam apenas com professor, send... (1)
	A residência em enfermagem é uma categoria de especialização lato sensu dedicada aos saberes científicos e proficiência técnica decorrentes de treinamento no trabalho, em regime de tempo integral. O que também se percebe é que o Curso de Pós-Graduação... (1)
	Acerca do ingresso no mercado de trabalho, um percentual de 42,2% teve acesso a seu primeiro emprego logo após o término da especialização, o que leva a crer que a pós-graduação deve ter contribuído para a capacitação do Enfermeiro. A finalidade não ... (1)
	No curso de residência, especializações, mestrado e doutorado têm disciplina voltada para a docência, porém, a carga horária disponibilizada para esta matéria ainda é pequena, todavia já colabora de forma positiva para atuação do enfermeiro docente, c... (1)
	“A própria residência tem uma disciplina que é voltada para docência, então durante a residência em saúde da família foi dada essa preparação, claro de forma muito incipiente. No próprio mestrado também fiz uma disciplinar que era voltada para docênci... (1)
	Alguns profissionais entram na área da docência após cursar algum curso de especialização. Alguns entrevistados relatam a importância das capacitações fornecidas para os professores sobre métodos pedagógicos que contribuem significativamente para a su... (1)
	A falta de curso de capacitação para o profissional que está inserido na área da docência faz muita falta, principalmente quando o enfermeiro não possui nenhum curso de especialização como relata uma entrevistada. (1)
	Alguns enfermeiros acham que a residência, mestrado e o doutorado contribuem para a formação docente do enfermeiro que sai da graduação com um conhecimento técnico e assistencial. (1)
	Alguns enfermeiros tiveram grande influência familiar na escolha da docência, além de que tal familiar também contribuiu positivamente para esta atuação profissional, assim como se pode perceber nas falas abaixo: (1)
	Fonte: http://www.knin.hr/eu/poziv-na-pocetnu-konferenciju-u-sklopu-projekta-ucimo-danas-za-bolje-sutra/
	Como limites que permeiam a atuação do docente enfermeiro, salientam-se a ausência de habilidade no início da atividade de professor, ocasionando a não apropriação de métodos didáticos, pela inexperiência profissional, dentre outras causas. Entretanto... (1)
	Na medida em que o tempo vai passando, os enfermeiros docentes vão conhecendo a prática e os métodos de melhorar a transmissão do conhecimento aos seus alunos e a necessidade ter estar sempre se atualizando. (1)
	Embora seja possível verificar as modificações no contexto da educação na graduação em enfermagem, tradicionalmente, os bacharéis atuam no exercício da docência mesmo na falta de qualquer conhecimento na área da educação (LAZZARI, MARTINI; BUSANA, 201... (1)
	Para tanto, acredita-se que seja essencial uma formação pedagógica apropriada para os enfermeiros professores, a fim de serem aptos para auxiliar na formação de enfermeiros habilitados para a promoção da saúde e autonomia do indivíduo, família e comun... (1)
	A ênfase dada à formação de um enfermeiro assistencial pode ser vista como fator limitador da prática pedagógica do professor, visto que o enfermeiro não possui formação necessária para assumir esse campo da educação. (1)
	A prática do professor enfermeiro perpassa pelo compromisso, pela formação técnica do profissional, habilitado para trabalhar, atendendo aos requisitos de um enfermeiro assistencial. A prática do professor requer uma dedicação constante no sentido de ... (1)
	A prática de um professor enfermeiro está ligada a vários contextos que passam pela sua formação tanto na graduação quanto nas especializações. Alguns enfermeiros entrevistados relatam a sua prática como algo em constante modificação ao longo de sua c... (1)
	Mesmo com uma formação complementar através de pós-graduação, mestrado e doutorado, os enfermeiros continuam sem preparação pedagógica para atuar na área da docência. A disciplina voltada para área da docência é insuficiente para dar suporte necessári... (1)
	A prática pedagógica do enfermeiro favorece o desenvolvimento de capacidades críticas e reflexivas do aluno diante do seu contexto social. Tendo em vista que ela é adquirida e passa por constantes aprimoramentos durante o seu processo de formação, a c... (1)
	Em relação à prática do professor, as diferenças entre as faculdades privadas e a pública não foram significativas. A maioria dos  professores, tanto das faculdades privadas quanto das públicas, utilizam os mesmos recursos de multimídias para ministra... (1)
	A prática pedagógica, no campo do serviço do professor, é estabelecida cotidianamente, promovendo a troca de experiências, compartilhando novos conhecimentos e contemplando uma formação relacionada a um padrão transformador, em que professores e acadê... (1)
	O profissional professor está o tempo todo passando por um processo de transformação, por isso é necessário sempre atualizar a sua prática docente. (1)
	A prática pedagógica do professor em enfermagem necessita de reconhecimento da relevância da interdisciplinaridade, de maneira que outras áreas da ciência possam guiar e aprofundar o conhecimento. Além disso, é relevante que a convivência com os acadê... (1)
	Segundo Orosco; Scheide (2008), muitos professores buscam qualificação pedagógica após terem entrado na área da educação, geralmente por meio de especializações que proporcionem uma capacitação voltada para a educação. Antes da imersão nesse universo ... (1)
	Diante das práticas pedagógicas que transpassam a formação do enfermeiro docente, percebe-se como é decisiva no exercício do professor, e que no decorrer da graduação se construa o conhecimento que venha ao encontro de uma educação que aborde e propor... (1)
	O profissional enfermeiro, ao assumir a função de docente, necessita possuir conhecimento na área específica sobre os métodos pedagógicos. A formação pedagógica é fundamental para planejar, organizar e programar o método de ensino-aprendizagem. Essa p... (1)
	A formação do professor em enfermagem deve ser consolidada com alicerces em conhecimentos científicos e na atuação teórica no método de ensinar e aprender, refazendo fatos de ensinar por meio de investigação, proporcionando o conhecimento de maneira c... (1)
	Os professores da graduação em enfermagem afirmam desenvolver a sua prática diária e pontuam quais métodos educativos usar. Os docentes, ao se defrontarem com os obstáculos da classe, que, a rigor, são bastante relevantes, lançam mão de saberes profis... (1)
	O trabalho de professor da enfermagem exige não somente um vasto alicerce de saberes múltiplos, mas, necessita de uma educação continuada. Percebe-se esta necessidade por alguns docentes da graduação em enfermagem como essencial para a sua atuação na ... (1)
	Os profissionais enfermeiros docentes afirmam que utilizam os métodos tradicionais e a metodologia ativa na sua prática de professor. (1)
	Na sua prática docente, o enfermeiro percebe a necessidade de estar sempre atualizando e transmitindo o conhecimento de maneira atrativa, porque os jovens de hoje tem mais facilidade de buscar informações através da tecnologia. (1)
	Com a vivência em sala de aula, o docente enfermeiro começa a compreender que cada turma tem uma forma de aprender e, todo enfermeiro que se identifica com a docência, prepara-se pra iniciar a sua carreira com um curso voltado para a formação pedagógi... (1)
	Fonte: https://www.flickr.com/photos/_carlosvargas/8112942738
	A grande dificuldade na formação do Enfermeiro é transpassar o que é estabelecido pelas Novas Diretrizes Curriculares ao formar profissionais que superem o domínio teórico-prático imposto pelo mercado de trabalho enquanto agentes renovadores e modific... (1)
	As instituições de ensino não contribuem para a qualificação dos professores, sendo que as especializações e curso de capacitações são de extrema relevância para um ensino de qualidade e para a ciência também. (1)
	Fonte: https://itforum365.com.br/10-tendencias-tecnologicas-para-educacao-superior-em-2016/
	Um dos primeiros desafios relacionados ao enfermeiro docente é a falta de conhecimento pedagógico. Os profissionais iniciam a sua carreira sem conhecimento didática, como é notório em um relato do enfermeiro especialista. (1)
	A formação de profissionais capacitados para atuação, especialmente na área da saúde, vem se sendo um grande desafio para os professores desta área. A cada dia são apresentados aos discentes várias tecnologias, os acadêmicos também têm outras atividad... (1)
	Os entrevistados relatam que a falta da formação pedagógica é uma das dificuldades mais relevantes em relação a sua atuação com enfermeiro professor. Relatam ainda, que se tivessem esta preparação seria mais fácil. (1)
	Durante a graduação, alguns métodos de ensino transmitidos pelos docentes não são totalmente compreendidos pelos discentes e, quando estes passam a ocupar o mesmo cargo daqueles, ou seja, quando o aluno torna-se professor universitário, ele procura mé... (1)
	Alguns enfermeiros relatam algumas dificuldades que vão acontecer sempre com o desafio de conseguir a atenção dos alunos, relatam ainda que critérios utilizar para ser justo enquanto professor na hora da distribuição de notas, porém é necessário capac... (1)
	A falta de preparação que existe para o professor a ausência de experiência prejudica o processo de transmissão do conhecimento do docente para o discente com podemos verificar nas falas dos participantes deste estudo. (1)
	Os problemas com as estratégias pedagógicas relatadas pelos enfermeiros deste estudo estão relacionados com o fato de o curso de graduação em enfermagem ser na modalidade bacharelado e com isso causa dificuldade na atuação de professor devido à falta ... (1)
	Os desafios que estão associados com a formação professor enfermeiro não são aqueles que obrigatoriamente o distanciam da atuação profissional. Muitas vezes, podem ser essas dificuldades que o conduzem na procura de padrões que lhe proporcionam uma me... (1)
	Alguns participantes deste estudo afirmam que a timidez e a dificuldade de falar em público também são obstáculos na atuação enquanto professor, sendo necessários os cursos de oratória pra ajudar a diminuir esta timidez. (1)
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	O docente/enfermeiro deverá estar qualificado, com conceitos teóricos que o proporciona colaborar na formação do discente. Partindo do princípio de que o docente em enfermagem, na graduação, leciona para acadêmicos muito novos, alguns ainda adolescent... (1)
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	O profissional enfermeiro docente tem alguns problemas decorrentes da sua falta de capacitação pedagógica, pois traz para sua atuação como professora apenas conhecimento biomédico voltado para a assistência, ou seja, uma formação técnica. (1)
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