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RESUMO

0 Mestrado Profissional enfatiza a capacidade de pensar a pratica num tripé problema-pesquisa-intervencdo. Objetivou-se descrever a
experiéncia de introducdo do Mestrado Profissional em Enfermagem no Rio Grande do Sul articulando as politicas da educagdo e da sadde.
Foram elencadas trés fases:1) Contextualizagdo na Satde e Enfermagem; 2) Aspectos legais e 3) Area de concentragdo, linhas de atuacdo e
disciplinas. A consolidagdo vem se construindo por meio de projetos e disciplinas.

Palavras-chave: Ensino. Educagdo em Enfermagem. Qualificagdo Profissional.

Professional Program of Nursing Master in Rio Grande do Sul
ABSTRACT

The Professional Master emphasizes the capacity of interfering and thinking about the practice, considering problem, research and intervention
points. A goal was establish to describe the experience of the implementation of a professional master program of Nursing in Rio Grande do
Sul (RS), joining the areas of education and health. Three phases were chosen: 1) Putting the Professional Master program into health and
nursing contexts. 2) Legal aspects. 3) Concentration area, performance lines and subjects. The consolidation of the course has been taking
place through projects and subjects.
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Programa de Master Profesional en Enfermeria en Rio Grande do Sul
RESUMEN

El Master Profesional enfatiza la capacidad del pensar aplicado a la préctica por medio de los tres pilares: Problema-Investigacion-Intervencion.
El objetivo es describir la experiencia de la implantacion de un curso Master Profesional en Enfermeria en el Rio Grande do Sul, articulando
las politicas de las areas de educacidn, salud, tecnologia y Inovacion. Fueron catalogadas tres fases:1) Contestulizacion de MPE en la salud y
Enfermeria; 2) Aspectos legales e 3) Area de concentracidn, lineas de actuacion y disciplinas. La consolidacidn del curso viene construyéndose
através de las propuestas de las disciplinas.

Palabras-clave: Ensefio. Educacidn en enfermeria. Calificacion profesional.
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As doengas cronico-degenerativas, o uso abu-
sivo de drogas e os traumas trouxeram modifica-
¢Oes nas praticas de atencdo, gestdo e educagdo. A
Fiocruz vem mostrando desde 2001 a pouca oferta
de cursos stricto sensu, na gestao, tecnologia e co-
municac¢do, afetando o desenvolvimento das insti-
tuigdes de saude no Brasil (Brasil, 2012). Com isso
o processo de prospeccao estratégica com geragao
de conhecimento e melhoria das praticas de sau-
de institucional deveria ser uma meta do Mestrado
Profissional (MP) (Habegger, 2010).

Na Regido Sul até 2012 existiam 19 cursos de
MP na saude. Desses, trés sdo da Enfermagem: um
da Universidade Federal do Parana, um da Univer-
sidade Federal de Santa Catarina e um da Univer-
sidade do Vale do Rio dos Sinos (Unisinos) (Brasil,
2012). Acompanhar a rapidez das informagdes cien-
tificas e incorpora-las no cotidiano de trabalho exi-
gem do enfermeiro um preparo para isso, bem como
a capacidade de produzir novos conhecimentos.

Almeja-se que o Mestrado Profissional em En-
fermagem (MPE) esteja direcionado para a integra-
lidade da atencdo a satide, com a¢des de cuidado
voltadas para as necessidades do individuo e cole-
tividade, com pesquisas que mudem a pratica nos
servigos, fundamentada no processo saude-doenca,
tendo por base as politicas de satde nas acdes de
promogao, prevengdo e recuperagdo da satide.

Objetiva-se, neste estudo, relatar o percurso tri-
lhado para a institui¢do de um programa de MPE na
Regido Sul, abordando aspectos que o contextuali-
zam na saude, na Enfermagem, portarias, selecdo de
alunos, linhas de atuagdo e disciplinas. Trazer essa
experiéncia podera ampliar a discussao desse tema
relevante na formacdo do enfermeiro, contribuir
para novas propostas de curso e trazer mudangas
no fazer da Enfermagem.

Metodologia: O presente artigo trata-se de um
relato de experiéncia. A proposta do curso de MPE
na Unisinos teve inicio com uma discussdo no co-
legiado de curso em 2004. A sua instalagdo ocorreu,
apos aprovacao pelo MEC, com a primeira turma,
em 2011.

Para a selegao documental utilizaram-se como
critério de inclusao o projeto ja concluido, revisado
pela Unisinos e aprovado pelo MEC, bem como
documentos relacionados ao perfil de alunos sele-
cionados, linhas de atuagdo e tipos de projetos. A
consulta documental, realizada em janeiro de 2011,
foi aprovada e autorizada previamente pela coorde-
nacao do Mestrado e colegiado de curso.

O instrumento para coleta de dados, o qual ser-
viu de guia para o desencadeamento das consultas
documentais, foi elaborado abrangendo os aspectos
relativos as trés fases de estabelecimento do MPE:
1) Contextualiza¢do do MPE na saude e Enferma-
gem; 2) Aspectos legais; 3) Area de concentragdo
e linhas de atuacdo. A coleta de dados foi realizada
pelos pesquisadores do estudo, os quais reuniam-se
para leitura do projeto e direcionar os dados co-
letados e as fases de criacdo propostas. Todas as
pesquisadoras participaram em algum momento das
fases de instalagdo do projeto na Unisinos e das
reunides de orientag@o fornecidas pelo MEC.

Descricdo das etapas de instituicdo do
Mestrado Profissional em Enfermagem

1) Contextualizacdo do MPE
na satde e Enfermagem

Houve uma efetiva ampliagdo dos postos de tra-
balho na Enfermagem a partir de 1990, resultado
da ampliac@o da rede de atengdo basica e privada
(Brasil, 2012). O enfermeiro deve preparar-se para
enfrentar os problemas e as diferentes tecnologias
do trabalho em saude. Para tanto, necessita articular
as politicas da educagdo e da saude com inovagao,
num movimento que provoque a ruptura com as
praticas setoriais isoladas.

A proposta do MPE, na Unisinos, ¢ de que o
aluno desenvolva o espirito investigativo, na sua
pratica, tendo como resposta a melhora dos indi-
cadores de saude. Logo, para ser selecionado, deve
estar trabalhando na enfermagem. A relevancia do
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curso estd em aproximar as dificuldades dos servi-
¢os, trazidas pelos discentes, na busca de solugoes.
Espera-se garantir uma produ¢@o de conhecimentos
e tecnologias promovendo a Enfermagem enquanto
profissao.

Quer-se estimular o fazer Enfermagem man-
tendo a interface de trabalho com as institui¢des
de saude de onde virdo os alunos. Nesse sentido, €
pensar o agir no campo de atuagdo das organizacdes
de satde como lugar de transi¢a@o tecnologica, pos-
sibilitando a reorganizagao do modelo para valori-
zar a vida no cotidiano do cuidado (Merhy, 2012).
Para isso os pesquisadores devem ser arrojados no
empreendedorismo como ferramenta para tornar
mais visiveis as investigacdes cientificas da Enfer-
magem, com produtos e elaboragdo de fluxos que
possam ser mais eficientes para avancgar a pratica
de Enfermagem e produzir novas formas de cuidar
e de gerenciar em saude (Scochi; Munari, 2012).
Assim, as reflexdes sobre a construcdo de determi-
nado objeto do conhecimento ndo ¢ limitado a uma
disciplina. Nao apenas o objeto ¢ historicamente
construido, mas o proprio sujeito e/ou institui¢ao
com o sistema tedrico e conceitual com o qual ele
se identifica (Vieira; Silveira, 2011). Sao efeitos
emergentes de um plano do fazer Enfermagem que
envolvem elementos sociais, politicos e culturais na
resolutividade de problemas.

2) Aspectos legais do MPE

Os MPs no Brasil estdo sendo orientados pela
Coordenagdo de Aperfeicoamento de Pessoal do
Ensino Superior (Capes), pela Portaria Normativa
n° 7, de 22 de junho de 2009, e regulamentados pela
Portaria Normativa do Ministério da Educagao n°
17, de 28 de dezembro de 2009 (Coordenacéo...,
1995, 2002; Brasil, 2009). A Capes menciona que
mudangas técnicas, econdmicas e sociais no pais
necessitavam de profissionais com qualificagdo,
produtividade e inovacao na resolugdo de proble-
mas de satde (Coordenagao..., 2002). Com isso, 0s
MPs vém crescendo no Brasil, mas o interesse deve
partir dos enfermeiros e das instituigdes de saude.
Estudo com egressos da Fundagdo Oswaldo Cruz

demonstrou que 67% deles fizeram o curso por ini-
ciativa pessoal, enquanto 31% por recomendagio
institucional (Hortale et al., 2010).

Para a selecdo do MPE, na Unisinos, o enfer-
meiro deve apresentar um projeto intervencionista
na sua area de atuacdo e submeter-se a uma prova
escrita, de titulos e entrevista. A qualificagdo do
projeto e a prova de proficiéncia em inglés sdo re-
alizadas até o segundo semestre, apds o inicio do
Mestrado. A conclusdo do curso ¢ efetivada em 24
meses, com 24 créditos, obtidos em atividades cur-
riculares, praticas de ensino e pesquisa (Quadro 1).
O trabalho conclusivo ¢ apresentado a uma banca
presencial.

3) Area de concentracdio,
linhas de atuacdo e disciplinas

Cuidado em Saude ¢ a area de concentracdo do
MPE da Unisinos. O diferencial da proposta esta na
releitura das praticas do cuidado em satde norteada
pelo tripé problema-pesquisa-intervengao. A educa-
¢do também ¢ priorizada com o desenvolvimento
de agdes de promogao, protecdo, prevengao, recu-
peragdo e reabilitacdo no atendimento as necessi-
dades de satide/doenga com praticas integradas em
continua reconfiguragdo. Foram criadas duas linhas
de atuagdo, com 10 disciplinas comuns a essas, per-
fazendo 19 créditos (Quadro 1). Na primeira turma
foram selecionados 9 alunos em cada linha. Houve
5 alunos, dos 18 selecionados nas linhas, que tive-
ram apoio financeiro de suas institui¢des e as pro-
postas intervencionistas voltadas a area hospitalar
¢ ambulatorial.

Revista Contexto & Satde, ljui ® v.14 ¢ n.27 * Jul/Dez. 2014

13



14

Regina Helena Medeiros — Lisia Fensterseifer — Simone Machado — Karen Viegas

Quadrol. Linhas de Atuagdo, disciplinas e crédi-
tos, MPE, Unisinos, 2011. #1crédito,*2 créditos, ¥3
créditos

Linha de Disciplinas
Atuagdo
Abordagens Metodologicas®
Discioli Banco de Dados e Andlise Estatistica*
isciplinas ~ -
Comuns Gestao de Pessoas em Saude

Vivéncia de Ensino-Aprendizagem™
Seminario de Intervengao *

Planejamento e Avaliacdo de Desempenho™
Seminario de Intervengdo I1*
Complexidade do Cuidado em Satde*
Estruturagdo de Artigos Cientificos”

Grupo de Discussdo em Pesquisa”

Cuidado em Satude e Enfermagem*

Cuidado em | py4ticas do Cuidado em Satide e Enfermagem*

Saude e En- . .

f;‘l:n:geemn Tecnologias para o Cuidado em Enfermagem*
Organizagdo e Gestdo de servigos de Saude*
Redes de Cuidado em Saude*
Educagdo em Saude*

Educagao Anélise da informacdo em Saude*

em Saude

Praticas educativas em Satude*
Politicas e Sistemas em Saude*
Linguagem e Atividade de trabalho*

Fonte: <http://www.unisinos.br/mestrado-profissional/
enfermagem/presencial/porto-alegre/estrutura-
curricular>.

Linha de Atuag¢do Cuidado em Saude e Enfer-
magem: aborda praticas do cuidado de saude e
Enfermagem nos diferentes modelos de atencéo,
considerando as caracteristicas existenciais e con-
textuais dos usuarios das institui¢oes. Estuda a ges-
tao dos servigos e do processo do cuidado em saude
para o desenvolvimento de resultados que priorizem
a gestdo e a seguranga. Essa linha compreende 5
disciplinas, totalizando 10 créditos (Quadro 1). As
propostas de intervengao dos alunos versaram sobre
cuidados e tecnologias, relacionadas tanto ao meio
hospitalar como de comunidades.

Linha de Atuagdo Educagdo em Saude: promo-
ve a educagdo e a producao do conhecimento com
énfase na Educa¢dao Permanente como modalidade
pedagogica. Essa linha fundamenta-se na Politica
Nacional de Atengdo Basica e na Politica de Promo-
¢a0 da Saude que sustentam as estratégias ¢ modos

de cuidar. Foram criadas 5 disciplinas totalizando
10 créditos (Quadro 1). As propostas intervencio-
nistas dos estudantes versavam sobre educacdo e
tecnologias em educacdo, também voltadas, prin-
cipalmente, para a area hospitalar.

Conclustio

Os alunos tiveram dificuldades para manter seus
projetos originais aprovados na fase inicial da se-
lecdo, devido a sua dificuldade de operacionaliza-
¢do nos servigos de saude e apoio financeiro. Nao
conseguiram conviver com programas extracurricu-
lares oferecidos pela universidade, apenas com as
disciplinas e orientagdes programadas, pois todos
compartilhavam trabalho e estudo. Nao houve ne-
cessidade de alterar disciplinas e ementas do Mes-
trado, ap6s o primeiro ano de andamento do curso.

O MPE, na Unisinos, iniciou com 18 alunos,
com o maior numero deles vindos de institui¢des
hospitalares de Porto Alegre e do interior do Esta-
do. Observa-se uma preocupagao das instituigdes e
dos alunos na qualificagdo profissional. O desafio
de acreditacdo, a resolu¢do de problemas institu-
cionais e o crescimento pessoal foram os fatores
impulsionadores na escolha pelo MPE, por parte
dos alunos.

Uma das dificuldades encontradas, pelos orien-
tadores e alunos foi a troca de temadtica realizada
por cinco mestrandos, fazendo com que os profes-
sores se reorganizassem nas orientagoes. Essa difi-
culdade podera ser amenizada com projetos inter-
vencionistas elaborados entre aluno e institui¢do,
antes da selec¢do para o Mestrado.

O subsidio de recursos financeiros para a rea-
lizagdo das propostas intervencionistas foi um de-
safio, o que necessita de mecanismos de fomento.
Criar indicadores é uma meta de qualificagdo do
curso. O pouco convivio dos alunos no ambiente
universitario foi uma dificuldade observada, uma
vez que necessitavam conciliar as atividades pro-
fissionais ¢ de formacgdo. Destaca-se a necessidade
de os projetos intervencionistas serem discutidos
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entre gestores e alunos, nas institui¢des de satude,
em um momento prévio a selecdo do Mestrado,
bem como a continuidade deste apos a selecdo, para
maior viabilidade no contexto das instituigoes de
saude, uma vez que o Mestrado Profissional tem
como foco a resolutividade de problemas cotidia-
nos. Estratégias que objetivam a minimizagao des-
te problema também devem ser criadas junto aos
gestores educacionais. A interface de conhecimento
entre a linha de atuagdo no cuidado de Enfermagem
e na educagdo em saude propiciou uma amplitude
nos niveis de discussdo, favorecendo a elaboragao
de projetos intervencionistas aplicaveis no dia a dia
das institui¢des de satide. Ressalta-se a importan-
cia de os servigos de saude valorizarem a pesquisa,
para que possam dialogar com a universidade e a
producdo do conhecimento, que uma vez realizado
seja transferido aos servicos de saude e utilizados
efetivamente nas necessidades.
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