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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo descrever as mudancgas que ocorreram no curriculo
do curso de enfermagem da Universidade de Brasilia (UnB), bem como o seu processo
de construcdo. Estudo documental com abordagem sécio-histérica, através da coleta de
dados no acervo de documentos do Centro de Memdria do Curso de Enfermagem da UnB.
O Curso de Graduagcdo em Enfermagem da UnB ja passou por quatro reformas
curriculares. O primeiro curriculo, estruturado em 1973, foi elaborado por uma comissdo
formada, majoritariamente, por médicos. O segundo curriculo, no ano de 1979,
reestruturou completamente o curso e foi dirigido pela primeira docente enfermeira do
curso. O terceiro curriculo, em 1996, foi norteado para que 0 egresso do curso possuisse
uma visdo critica acerca das condigdes de vida da populacéo e foi construido com énfase
nas diretrizes das politicas de saude. O quarto curriculo, em 2008, embasado pelas
Diretrizes Curriculares Nacionais, tinha como objetivo formar um enfermeiro generalista
e humanista, como promotor da satde integral do ser humano. As reformas curriculares
sdo essenciais para o desenvolvimento de um curso de graduacdo e que, a participagdo
tantos dos docentes quanto dos discentes, se fazem essenciais para tal reforma ser efetiva.
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ABSTRACT

This study aimed to analyze the changes that occurred in the curriculum of the nursing
course at the University of Brasilia (UnB), as well as its construction process.
Documentary study with a socio-historical approach, through data collection in the
collection of documents of the Memory Center of the Nursing Course at UnB. The
Undergraduate Nursing Course at UnB has already undergone four curricular reforms.
The first curriculum, structured in 1973, was prepared by a commission formed mainly
by doctors. The second curriculum, in 1979, completely restructured the course and was
directed by the first teaching nurse of the course. The third curriculum, in 1996, was
guided so that the graduate of the course had a critical view about the living conditions
of the population and was built with emphasis on the guidelines of health policies. The
fourth curriculum, in 2008, based on the National Curriculum Guidelines, aimed to train
a generalist and humanist nurse, as a promoter of the integral health of human beings.
Curricular reforms are essential for the development of an undergraduate course and that,
the participation of both teachers and students, are essential for such reform to be
effective.

Keywords: Education, Nursing; Curriculum; Nursing; History of Nursing, Education.

1 INTRODUCAO

Em 15 de dezembro de 1961, Jodo Goulart, presidente da republica a época, um
pouco mais de 1 ano e 8 meses depois da construcdo de Brasilia sancionou a lei n°® 3998
com o intuito de criar a Universidade de Brasilia (UnB)“uma instituicdo de ensino
superior de pesquisa e estudo em todos os ramos do saber e de divulgacdo cientifica,
técnica e cultural” (ALMINO, 2007; BRASIL, 1961). Essa universidade tinha o objetivo
de:

“.reinventar a educacdo superior, entrelagar as diversas formas de saber e
formar profissionais engajados na transformacgdo do pais. [...] criar uma
experiéncia educadora que unisse 0 que havia de mais moderno em pesquisas
tecnoldgicas com uma producdo académica capaz de melhorar a realidade
brasileira”(BRASIL, 1961).

Darcy Ribeiro e Anisio Teixeira, educadores brasileiros, sob essa visdo de
construir uma instituicdo de ensino inovador, convidaram professores de diversas
universidades que ja haviam se consolidado no Brasil para lecionar na UnB (ALVES,
2017). Darcy Ribeiro, em “UnB: invencdo e descaminho” diz que foram selecionados
mais de 200 sabios e aprendizes para compartilhar e plantar sua sabedoria na cidade
recém-construida (RIBEIRO, 1978).

Para institucionalizar e ratificar o espirito inovador da Universidade, foi entdo

criado o Plano Orientador, simbolizando uma espécie de Carta Magna. Esse Plano
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continua em vigor até os dias atuais e foi a primeira publicacdo da Editora UnB (ALVES,
2017). Nesse Plano, foi regulamentado a Faculdade de Ciéncias Meédicas (FCM)
composta apenas pelo curso de Medicina que foi criada e construida em 1966.

Quatro anos depois, sob um contexto de falta de integracdo entre as diferentes
areas da saude, foi pensado a necessidade de criagdo e implementacdo dos cursos de
graduacdo em enfermagem, nutricdo e odontologia. Sob essa perspectiva, houve uma
troca de nomenclatura da faculdade, onde a FCM passou a ser chamada de Faculdade de
Ciéncias da Saude (FS) (UNIVERSIDADE DE BRASILIA, 1962). Essa integracéo entre

0s cursos da saude visava capacitar o profissional formado na universidade a:

“...atender as necessidades basicas de saude da populagdo, abordando a
promogao, prevencao, recuperagao e reabilitagao. [...] aquisi¢ao mais completa
de conhecimentos pelos alunos, melhoraria no preparo dos docentes, além de
possibilitar a compreensao da importancia do trabalho em equipe, na area de
saude.”(UNIVERSIDADE DE BRASILIA, 1962).

Em 1973, foi designado uma Comissdo para apresentar o projeto de
implementacdo do Curso de Enfermagem pelo Ato de Reitoria n® 218. A partir dessa
comissdo, formada por quatro médicos e um estatistico, foi criado o Curso de Graduacgéo
em Enfermagem na Universidade de Brasilia (UNIVERSIDADE DE BRASILIA, 1973;
CARDOSO; DYTZ, 2008).

Sob esse contexto, urgia a necessidade de se criar um curriculo para o Curso de

Graduacao em Enfermagem. Esse termo foi discutido por Apple (2006), o qual diz que:

“O curriculo nunca ¢ apenas um conjunto neutro de conhecimentos [...] Ele €
sempre parte de uma tradigao seletiva, resultado da sele¢do de alguém, da visdo
de algum grupo acerca do que seja conhecimento legitimo. E produto de
tensoes, conflitos e concessdes culturais, politicas e econdmicas que organizam
e desorganizam um povo”(APPLE, 2006).

O curriculo pode ser definido como a “totalidade de atividades de aprendizagem
que sdo estabelecidas para alcancar objetivos especificos ¢ metas educacionais”
(UNIVERSIDADE DE BRASILIA, 1986).

Assim, era necessario que o curriculo desenvolvesse no estudante um
pensamento critico-reflexivo, a0 mesmo tempo em que o estimulasse “...a reconstruir a
propria génese histdrica do curriculo, das teorias e da pratica da profisséo, reconhecendo
que as escolhas (pessoais e profissionais) sdo sempre carregadas de valores” (GESSER,;
RANGHETT]I, 2011). Destaca-se que atualmente, as diretrizes curriculares dos cursos de

enfermagem, devem “garantir uma solida formacdao basica, preparando o futuro graduado
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para enfrentar os desafios das rapidas transformagfes da sociedade, do mercado de
trabalho e das condi¢des de exercicio profissional.”(BRASIL, 2018).

Sabendo da importancia da educacdo em enfermagem e de se haver um curriculo
bem estruturado no ambito da enfermagem, foi levantado a seguinte questdo norteadora
de pesquisa: Quais foram as modificagfes curriculares e como foi 0 processo de
construcdo curricular no Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade de
Brasilia?

Nesse sentido, este estudo tem como objetivo descrever as mudancas que
ocorreram no curriculo do curso de enfermagem da universidade de Brasilia, bem como

0 Seu processo de construgéo.

2 METODO

Estudo documental com abordagem socio-historica, através da coleta de dados
no acervo de documentos do Centro de Memdria do Curso de Enfermagem da UnB. Esse
tipo de estudo que engloba aspectos historicos e sociais compreendem o estudo dos
grupos humanos no seu espaco temporal e preocupado em discutir os variados aspectos
do cotidiano das diferentes classes e grupos sociais (SILVA,; et al, 2019).

Essa metodologia é caracterizada e realizada por meio de coleta minuciosa,
organizacao e por uma avaliacdo dos dados e documentos obtidos que tem vinculo com
eventos passados. As fontes escritas constituiram-se de documentos escritos, como
documentos pedagdgicos e resolucdes institucionais.

A anélise documental busca elucidar o conteddo expresso nos documentos
escolhidos para o corpus da pesquisa, de forma que contextualize os assuntos em busca
de se inscrever em um status cientifico (GARCIA JUNIOR; MEDEIROS; AUGUSTA,
2017). Essa analise compreende uma série de procedimentos que tem o objetivo de
estudar documentos com o intuito de compreender as circunstancias sociais e econémicas
(RICHARDSON, 1999).

As consultas aos documentos foram realizadas no Centro de Memdria do Curso
de Enfermagem da UnB apds autorizacdo da Universidade e do Departamento do referido

curso.t?
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3 RESULTADOS
Até 0 ano de 2020, o curso de Enfermagem da Universidade de Brasilia ja passou
por quatro reformas curriculares. A seguir, serdo apresentadas as peculiaridades de cada

curriculo e seus objetivos propostos.

3.1 PRIMEIRO CURRICULO (1973)

O primeiro curriculo foi apresentado pelo entdo professor diretor da Faculdade
de Ciéncias da Saude (FS), Dejano Tavares Sobral, médico de formacdo ao entéo reitor
professor Amadeu Cury no dia 25 de outubro de 1973. Esse curriculo foi construido e
elaborado pela comissdo implementadora do curso de enfermagem formada,
majoritariamente, por médicos.

A estruturacdo dessa grade curricular foi estabelecida por dois documentos do
Ministério da Educacédo e Cultura, a resolucdo n.° 04-72, e o parecer N.° - 163/72 que
estabeleceram que os curriculos dos cursos de Enfermagem e Obstetricia seriam
compreendidos por trés partes sucessivas. A primeira seria o Ciclo Geral (CG) ou Pré-
Profissional, a segunda o Ciclo Profissional (CP) comum e, por fim, o de habilitacdo
(Figura 1).

O CG era formado por disciplinas mais inespecificas, que buscavam abranger
diversas areas do conhecimento, isto €, as ciéncias exatas, humanas, bioldgicas e até
mesmo a area da linguistica. Sobral ratificava que esse ciclo enfatizava mais o ensino
das ciéncias basicas, e tinha como objetivo uma habilitacdo geral do graduando em
enfermagem. Como exemplo da falta de especificidade do ciclo, vale ressaltar a
presenca das disciplinas obrigatorias de “Introducao a Fisica”, “Célculo 17, “Quimica
Geral”, “Biologia Geral”, composta por nogdes fundamentais de Citologia, Genética,
Embriologia e Evolu¢dao e “Introducdo a Sociologia” e como disciplinas optativas, ¢
valido citar “Portugués”, “Inglés”, “Expressdao Corporal” e “Antropologia Social”.

As disciplinas obrigatorias mais direcionadas a saude que foram incluidas nesse
curriculo foram: Ciéncias Morfologicas (composta de Anatomia e Histologia); Ciéncias
Fisioldgicas (composta de Bioquimica, Fisiologia, Farmacologia e Nutri¢do); Patologia
(composta por Processos Patoldgicos Gerais, Imunologia, Parasitologia e
Microbiologia) ; Ciéncias de Comportamento (composto por nogdes de Psicologia e
Sociologia); Introducdo a Saude Publica (composto de Estatistica Vital, Epidemiologia,

Saneamento e Salde da Comunidade)
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O CP, diferentemente do primeiro ciclo, objetivava formar um profissional com
habilidades especificas. Dessa feita, é valido ressaltar as disciplinas de Introducdo a
Enfermagem; Enfermagem Médico-Cirargica; Enfermagem Materno-Infantil;
Enfermagem Psiquiatrica; Enfermagem em Doencgas Transmissiveis; Exercicio da
Enfermagem - incluindo Deontologia Medica e Legislacdo Profissional; Didéatica
Aplicada a Enfermagem; Administracdo Aplicada a Enfermagem. Essa parte do ciclo
formava o enfermeiro generalista e permitia ao estudante acessar o ciclo de habilitacdes.

Outro aspecto interessante e importante a ser analisado € que, ja nesse periodo,
o graduando era obrigado a realizar a disciplina de “Estagio Supervisionado de pratica
de enfermagem” de, no minimo, 40 créditos (600 horas-aula).

O ciclo de habilitacdo estabelecia trés habilitagbes para o estudante. Em
Enfermagem Meédico-Cirargica, em Enfermagem Obstétrica ou Obstetricia e
Enfermagem em Salde Publica. Cada habilitacdo era composta por um conjunto de
matérias ao qual o estudante deveria cursar, sendo elas: Em Enfermagem Médico-
Cirurgica (Enfermagem Médico-Cirurgica, incluindo Administracdo de Centro Cirurgico.
Enfermagem em Pronto Socorro, Unidade de Recuperacdo e de Cuidado Intensivo e
Administracdo de Servicos de Enfermagem Hospitalar); Em Enfermagem Obstétrica ou
Obstetricia (Enfermagem Obstétrica, Ginecologia e Neonatal; Administracdo de Servicos
de Enfermagem em Maternidades e Dispensarios pré-natais) e Em Enfermagem de Salde
Publica (Enfermagem de Salde Publica; e administracdo de Servigos de Enfermagem em
Unidades de Saude Puablica).

Por fim, é valido citar que, enquanto esse curriculo estava em vigéncia, o
académico tinha a opc¢do de escolher entre a licenciatura e o bacharelado. Quanto ao
profissional que optasse pela docéncia, era exigido do mesmo uma formacao pedagogica
especifica, para além da passagem pelos trés ciclos pré e profissional ja descritos neste

estudo.
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Figura 1. Curriculo do Curso de Enfermagem da Universidade de Brasilia, 1973.

Fonte: Documento disponivel no Centro de Meméria da Enfermagem, Universidade de Brasilia (UnB).

3.2 SEGUNDO CURRICULO (1979)

O segundo curriculo e a completa reestruturacdo do Curso de Enfermagem foi
encabecada pela primeira docente enfermeira do curso de enfermagem Maria Aurineide
da Silva Nogueira em associa¢do com o entdo Diretor da Faculdade de Ciéncias da Saude
Zairo Vieira. O documento de reestruturacdo foi enviado ao decano de ensino de
graduacdo no dia 24 de janeiro de 1979.

Essa modificacdo curricular deveu-se a uma necessidade de se desenvolver um
melhor relacionamento entre as disciplinas obrigatérias, isto €, uma transdisciplinaridade
mais efetiva.

A primeira mudanga percebida, foi a modificagdo de nomenclatura do curso.
Antes chamado de Enfermagem, agora, recebe o nome de Enfermagem e Obstetricia. Essa
modificacdo ndo foi justificada no documento enviado ao decano, todavia, € sabido que
a enfermagem sempre teve uma intima relacdo com o parto (Figura 2) (OSAWA;
RIESCO; TSUNECHIRO, 2006).

Outra modificacdo relevante foi a retirada de habilitagdo especifica para a
docéncia, isto é, a licenciatura. Essa habilidade nem sequer foi mencionada no

documento.
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Disciplinas que, atualmente ndo possuiriam tanta relevancia para o campo de
atuacdo do enfermeiro, continuaram nesse curriculo, sdo elas: “Quimica Geral”, “Calculo
17, “Introducao a Fisica” e “Pratica Desportiva”.

Em relacdo aos Estagios Supervisionados, houve uma mudanca significativa
entre o primeiro e o segundo curriculo. Nesse projeto apresentado pela professora Maria
Aurineide, para que o académico conquistasse o titulo de Enfermeiro, ele deveria cumprir

um terco de toda a sua graduacao estagiando. O documento estabelecia que:

“Na modalidade geral de Enfermeiro e em todas as habilitagdes sera exigido o
Estagio Supervisionado em hospital e outros servicos médico-sanitarios, a
critério da Instituicdo com carga horaria ndo inferior a 1/3 (um terco) da
correspondente a parte ou partes profissionalizantes do curriculo, e levado a
efeito durante todo o transcurso desse periodo de formagdo”

A partir desse periodo foi adicionado a lista de matérias obrigatérias as
disciplinas de Bioquimica e Biofisica, Histologia Animal, Enfermagem e Obstetricia,
Enfermagem, salude e comunidade, Saude mental e Vigilancia e Epidemiologia, entre
outras.

O maior desafio para a implantacdo desse novo curriculo foi a quantidade de
créditos necessarios para a graduacdo. Desde essa época, ja era discutido a questdo do
baixo status do enfermeiro na assisténcia a saide. O decano, como resposta ao documento
de reestrutuacdo do curso, disse que 0 excesso de créditos tornaria 0 curso muito

dispendioso para a Universidade.
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Figura 2. Curriculo do Curso de Enfermagem da Universidade de Brasilia, vigente a partir do ano de 1979.
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Fonte: Documento disponivel no Centro de Memoria da Enfermagem, Universidade de Brasilia (UnB).

3.3 TERCEIRO CURRICULO (1996)

Em 1996, a comisséo de ensino do Departamento de Enfermagem da FS liderou
aterceira reforma curricular. Formada pelas docentes do curso as professoras Diana Lcia
Moura Pinho, Ivone Kamada, Maria da Gloria Lima, Mathilde Silvia Penaloza Lobos e
Stella Maris Hildebrand, essa comissdo se encarregou de repensar o curriculo da
enfermagem devido a aprovagdo do Novo Curriculo Minimo para o Curso de Graduagao
em Enfermagem, pelo Conselho Federal de Educagéo por meio da portaria - MEC n° 1721
de 15 de dezembro de 1994 (BRASIL, 1994).

Essa portaria possuia uma visdo critica acerca das condicdes de vida e do perfil
epidemioldgico da populagdo e foi construida com énfase nas diretrizes das politicas
publicas de saude voltadas para a descentralizacdo, regionalizacdo e municipalizagdo dos
servigos (BRASIL, 1994). Segundo a comisséo, o profissional graduado sob esses
principios, seria mais critico e consciente do seu papel social, uma vez que a politica de
salde sinalizava posturas mais inovadoras.

Sob esse contexto, é valido ressaltar que a reforma curricular se fazia

extremamente necessaria. Na década de 1990, principalmente, a sociedade enfrentou
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transformacges essenciais no sistema Unico de satde brasileiro, tanto econdmicas como
politicas, que geraram mudancas profundas no modelo assistencial, bem como na
reorganizacdo do setor saude, em todas as suas instancias (CARVALHO; SANTOS;
CAMPOS, 2013). Houve, nessa época, de igual forma, o inicio do movimento a nivel
internacional que sinalizava a necessidade de transformacdes na educacdo e nas praticas
das profissdes de saude (SILVA, 2003).

O terceiro curriculo do curso de Enfermagem da UnB foi pensado a partir dos
resultados apreendidos nas discussdes realizadas nos semindrios de “Curriculo de
Graduacao em Enfermagem: Novas Perspectivas” realizado em Brasilia no ano de 1995,
e “Semindrio de Graduagdo em Enfermagem” em 1996 ; na oficina de Trabalho e nas
reunides de colegiado do Departamento de Enfermagem, o que incluiu a participacdo do
Centro Académico do Curso de Enfermagem, assim como a participacdo de todos no
Encontro Nacional de Escolas de Enfermagem (ENESC). Vale ressaltar que esses eventos
contaram com a participacdo de docentes, discentes, ex-estudantes do Departamento,
docentes de instituicBes de outras regides do Pais, representantes da comunidade,
associacOes de classe e Organizagdes Nao-Governamentais (ONG’s).

Dito isso, percebe-se que, o terceiro curriculo foi construido sob um contexto de
conversa e discussdo, um ponto crucial para o inicio de uma adequada reforma curricular.
Esse debate, com essa proporcao, ndo havia sido realizado nos dois anteriores, e, por isso
e por outros fatores, ele foi definido como o “padrao ouro do Departamento™.

O documento criado pela comissdo para institucionalizar a reforma, preconizava
trés eixos norteadores:

I. O conceito do processo salde-doenca e seus determinantes sociais, e 0
perfil epidemioldgico da populacéo
ii. O sistema e organizacao dos servicos de saude, nos diferentes niveis de
atencdo, do nivel primario ao terciario
ii. O ciclo vital do individuo, a crianca, o adolescente, o adulto e o idoso.

A estrutura da proposta seguia em seu eixo horizontal os trés nucleos de
conteddo: Bases Bioldgicas, Humanas e Sociais, Fundamentos de Enfermagem, Ensino e
Pesquisa e 0 Processo do Cuidar.

O ndcleo de Bases bioldgicas, humanas e sociais compreendia contetdos gerais
basicos sobre 0 homem, a cultura e o processo satde-doenca. Ele tinha como objetivo,
proporcionar ao estudante, as bases relativas aos principios, fatos e conceitos para a

compreensdo do homem na sua dimensdo bioldgica, psicoldgica, social e cultural e do
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processo salde-doenca, inseridos em um mesmo contexto. Teria inicio, com maior
concentragdo, nos primeiros semestres e iria se diluindo no decorrer dos semestres
subsequentes, sem perder a abrangéncia e a visao holistica do ser humano.

Este nucleo contava com as seguintes disciplinas de Morfologia (Anatomia,
histologia), Fisiologia (Fisiologia, Bioquimica, Biofisica e Farmacologia), Patologia
(Processos patologicos gerais, Parasitologia, Microbiologia e Imunologia), Biologia
(Citologia, Genética e evolucdo, Embriologia), Antropologia Filoséfica, Sociologia e
Psicologia Aplicada a Saude, sob uma carga horaria de 875 horas-aula.

O nucleo de Fundamentos de Enfermagem, Ensino e Pesquisa compreendia 0s
contetidos bésicos relativos a préatica profissional, a organizacdo do sistema de salde, o
ensino e a pesquisa. Tinha como objetivo desenvolver com o estudante o conhecimento
dos principios, dos procedimentos, instrumentos basicos, atitudes e valores, compreensédo
da profissao e do papel do profissional na sociedade, entre outros.

Sob uma carga horaria de 875 horas, contava com as disciplinas de Histéria da
Enfermagem, Exercicio de Enfermagem (Deontologia, ética profissional e legislacéo);
Epidemiologia; Bioestatistica; Salde Ambiental; Semiologia e Semiotécnica de
Enfermagem; Metodologia da Pesquisa e Saude Publica.

Por fim, o ndcleo Processo do Cuidar, compreendia os contetdos relativos a
assisténcia e a administragdo do processo do cuidar. Ele objetivava proporcionar ao
estudante, principios, procedimentos, atitudes e valores, assim como experimentar, de
fato, a préatica profissional.

Sob uma carga horaria de 1750 horas, ele contava com as disciplinas de
Assisténcia de Enfermagem em situaces clinicas, cirargicas, psiquiatricas, Gineco
Obstétricas e na Saude Coletiva; Administracdo em enfermagem no processo de trabalho
e da assisténcia de enfermagem e o Estagio Curricular Supervisionado.

Esse curriculo, portanto, sob uma carga horaria total de 3500 horas foi
estabelecido como “padrdo ouro” e foi realizado apds quase dois anos de estudos e
discuss@es, que contou com o suporte das especialistas da Faculdade de Educacédo da UnB

para acompanhar o processo de reformulacdo e implantacdo do novo curriculo (Figura 3).
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Figura 3. Curriculo do Curso de Enfermagem da Universidade de Brasilia, vigente a partir do ano de 1998.
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Fonte: Documento disponivel no Centro de Memoria da Enfermagem, Universidade de Brasilia (UnB).

4.4 QUARTO CURRICULO (2008)

No ano de 2008, iniciou-se, por fim, a reforma curricular que continua em
vigéncia até os dias de hoje. Ela foi produto de discussbes do Departamento de
Enfermagem, para atender as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), com base na
Resolucdo CNE/CES n° 3 de 07 de novembro de 2001, que institui os parametros a serem
observados na organizacéo curricular do Curso de Graduagdo em Enfermagem (BRASIL,
2001).

A DCN supracitada preconizava a adocdo de concepcdes tedricas e praticas
transformadoras no plano de ensino. Essas concepgdes seriam responsaveis por
consolidar a formagao de profissionais humanistas, generalistas, criticos e consciente do
papel que exerceria na sociedade. Todos esses aspectos foram pensados tendo como base
os principios que regem o Sistema Unico de Satde (SUS): a universalidade, integralidade,
equidade e solidariedade (BRASIL, 2001).

Visto a necessidade de se iniciar uma nova reforma curricular, o Colegiado do
Departamento de Enfermagem, constituiu diversas comissbes composta pelo
Coordenador de Graduacédo e docentes indicados para estudar e propor agdes a fim de
viabilizar o processo de reorganizagao curricular, com a realizagéo de eventos e oficinas,

que vinham acontecendo desde o ano de 2006.
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O objetivo desta reforma curricular era de formar um enfermeiro generalista e
humanista capaz de: i) Atuar em diferentes niveis da atencdo a saude; ii) Tomar decisdes
com base em informacdes sistematizadas em saude; iii) Desenvolver gestdo dos sistemas
e dos servigcos de saude; iv) Assumir posicdes de lideranca no trabalho em equipe
multidisciplinar.

Um aspecto diferenciador deste novo curriculo é o seu enfoque metodolégico. O
Projeto Pedagogico do Curso (PPC) tomou por base as metodologias ativas de ensino-
aprendizagem (abordagem significativa e problematizadora). Ele tinha como eixo
principal a construcdo de competéncias e habilidades a partir de praticas contextualizadas,
valorizando o significado da experiéncia do estudante e a sua individualidade
(VASCONCELOS, 2002).

Nesse enfoque, sao valorizados os principios da aprendizagem significativa, de
forma a oferecer ao estudante a base necessaria para compreensio e proposi¢ao de
solugoes, estimulando-o a reflexao sobre os novos acontecimentos, com os que ele ja
possui, e assim, oferecer-lhe suporte pedagogico que possibilite utilizar estes novos
conhecimentos em diferentes contextos (VASCONCELOQS, 2002).

No que tange a estrutura do projeto curricular, houve mudancas significativas.
Agora, 0 curso passaria a ter uma carga horaria total de 4.020 horas, distribuidas entre
contetdos organizados em atividades obrigatorias, optativas e de modulo livre, isto é,
disciplinas que ndo faziam parte do curriculo do curso, e que deveriam ser desenvolvidas
em um minimo de 10 semestres (cinco anos) e maximo de 15 semestres (Sete anos e meio).

A grade curricular se organizou em trés nucleos de conteados integrados e inter-
relacionados — Bases e fundamentos do processo de cuidar; Processo de cuidar e Gestao
do processo de cuidar - em consonancia com 0s principios que norteiam o presente projeto
pedagogico, assim como, os contetdos essenciais definidos pelas diretrizes curriculares
nacionais (DCN).

O primeiro ndcleo buscava abordar contetidos que visavam a compreensao da
natureza humana, as relagdes com o contexto social, as politicas de saude e sociais, as
relagoes de trabalho as necessidades de saude da populagdo. O segundo nucleo, por sua
vez, tinha como objetivo discutir os conteudos que perpassaram a assisténcia de
enfermagem prestada a crianga, adulto, mulher e idoso, e ainda, na perspectiva, da atencao
a familia e a comunidade, considerando os determinantes socio-culturais e do processo

saude-doenca, tanto em nivel individual quanto coletivo. Por fim, o terceiro nucleo
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compreenderia 0s conteudos (teoricos e praticos) que envolvem a tomada de decisao, a
lideranga, o trabalho em equipe de saude.

A estruturagao da proposta curricular em trés nuacleos de conteuados assumiriam
a proposicdo da indissociabilidade do ensino, pesquisa e extensao, para O
desenvolvimento da competéncia técnica, cientifica, politica e ética na formagao
profissional, de forma contextualizada e transformadora para atender as demandas sociais
contemporaneas (Figura 4).

Figura 4. Curriculo do Curso de Enfermagem da Universidade de Brasilia, vigente a partir do ano de 2010.
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Fonte: Documento disponivel no Centro de Memoria da Enfermagem, Universidade de Brasilia (UnB).

4 DISCUSSAO

Nota-se, portanto, que, & medida que acontecem transformagGes na sociedade,
principalmente no ambito politico-econémico do sistema de saude do Brasil, fazem-se
necessarias mudancas na forma de ensinar e de aprender. As necessidades de renovacgao
acompanhadas das intensas mudangas do mundo moderno fizeram com que o curriculo
do curso Enfermagem da UnB passasse por transformagdes.

Vale citar que no Brasil, as mudancas curriculares da area da saude
acompanharam o cenario internacional, com destaque para a recomendagao de curriculos
orientados por tendéncias sociais emergentes, inovacdes em satde e metodologias de
educacao e avaliagao baseadas em evidéncias (SILVEIRA; GARCIA, 2015).
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Sob esse contexto, a reforma curricular surgiu como uma maneira de formar
profissionais que estivessem atualizados sobre os rumos que a sociedade, em todas as
suas instancias, tem seguido.

Esse € o motivo pelo qual foi visualizado mudancas tdo significativas, por
exemplo, entre o primeiro curriculo do Curso de Enfermagem da UnB criado na década
de 1970 e o quarto curriculo estruturado em 2008. Dentre tais mudangas, cabe citar:
relevante aumento da carga horaria do curso; inclusdo de matérias essenciais e especificas
para a pratica clinica; exclusao de disciplinas que ndo teriam aplicabilidade no processo
do cuidar como Quimica Geral e Fisica 1, por exemplo.

Ao longo deste estudo, viu-se que a cada reforma curricular, era formado um
profissional mais consciente do seu papel social com um olhar critico mais apurado, com
raciocinio clinico mais adequado para sua pratica profissional, considerando a evolucao
das politicas publicas de satde ao longo do tempo.

Entre outros avancos, destacaram-se:

“..maior integracdo das disciplinas basicas com as atividades de carater
profissionalizante; melhor compreensdo do estudante sobre a importancia de
uma formacao pautada nas necessidades da populacdo; maior articulagdo entre
atividades de ensino, pesquisa e extensdo; planejamento de atividades
pedagodgicas complementares em funcdo das necessidades dos estudantes,
detectadas nas avaliagdes formativas.”(TRENCHE, BARZAGHI, PUPO,
2008).

Outro aspecto a considerar é o papel do educador no processo da reforma
curricular. Essa figura é responsavel por ouvir os discentes, e, a partir do seu olhar critico,
anunciar as instancias superiores, a necessidade da mudanca. Visualizou-se que, sem um
posicionamento por parte do quadro de professores, educadores e coordenadores, ndo
havia, nem sequer o0 primeiro passo para 0 come¢o de uma reforma curricular
(MACHADO, 2006).

5 CONCLUSAO

Conclui-se, portanto, que as reformas curriculares foram essenciais para o
desenvolvimento do Curso de Graduacdo em Enfermagem da FS/UnB e que, tanto
docentes quanto discentes foram essenciais para que as reformas curriculares
acontecessem. Foi possivel identificar a necessidade de que, continuamente, o curriculo
vigente seja analisado quanto a sua adequacdo com o atual contexto socio-politico do

pais.
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De igual forma, foi possivel registrar as particularidades de cada uma das
reformas curriculares, bem como as justificativas para cada uma dessas, o que formaliza
este contetdo na Histdria do Departamento de Enfermagem da FS/UnB.

Além disso, € valido citar a abrangéncia que este estudo exerce sobre 0s cursos
de enfermagem de forma geral. Foi possivel compreender que essa area de conhecimento
estd intrinsecamente relacionada as mudancas que a sociedade enfrenta, e que, o seu
processo de formacéo deve ser dindmico e inclusivo.

As limitacGes deste estudo estéo relacionadas ao fato de que alguns documentos,
principalmente os relacionados ao primeiro curriculo, estavam danificados e/ou com
informagdes incompletas, impedindo os autores de aprofundarem e compreenderem
topicos especificos sobre aquela época.

E preciso admitir, portanto, que a anélise desta pesquisa suscitou um nimero
ainda maior de perguntas que podem ser respondidas em outras pesquisas futuramente.
De qualquer forma, os resultados e conclusdes aqui citados, aprofundaram a compreensao
acerca dos diferentes curriculos que entraram em vigéncia no curso de Enfermagem da

UnB ao longo de sua existéncia.
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