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Transformacoes necessarias para o avanco da Enfermagem
como ciéncia do cuidar

Necessary changes for advancing Nursing as caring science
Cambios necesarios para el desarrollo de la Enfermeria como ciencia del cuidado
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RESUMO

Obijetivou-se refletir acerca dos desafios para fortalecer a Enfermagem enquanto ciéncia do cuidar. Sustenta-se na teoria sociologica
articulando trés abordagens: do materialismo histérico-dialético sobre o processo de trabalho em satde e enfermagem; da
sociologia das profissdes em uma perspectiva critica; e da filosofia da ciéncia. A argumentagao esta organizada considerando
aspectos da Enfermagem enquanto disciplina, trabalho e profissdo da satide. Sustenta que a producdo do conhecimento deve
ser orientada pela finalidade do trabalho de cuidar de seres humanos com caréncias de saude e pela defesa das condicoes
necessarias para um fazer seguro e responsavel. Conclui que, para fortalecer a Enfermagem, é necessario produzir conhecimentos
que fundamentem as acoes de cuidado, assim como as lutas politicas em defesa da profissao, do direito universal a saide e a
cuidados seguros e de qualidade.

Descritores: Enfermagem; Profissao; Cuidado; Ciéncia.

ABSTRACT

The article aimed to reflect upon the challenges involved in strengthening Nursing as a caring science. It is founded on the
sociological theory, connecting three approaches: the historical-dialectic materialism perspective about the working process in
health care and nursing; the sociology of professions from a critical perspective; and the philosophy of science. The discussion
is organized considering the aspects of Nursing as a discipline, work and health care profession. It sustains that knowledge
production should be driven both by the purpose of Nursing work which is providing care to human beings with health needs
and to advocate for the indispensable work conditions to a safe and responsible practice. It concludes that to strengthening
Nursing it is necessary to produce knowledge to support nursing care and the political actions defending safe work conditions,
the universal right to health as well safe and high quality care.

Key words: Nursing; Profession; Care; Science.

RESUMEN

El articulo objetivé reflexionar sobre los desafios para el fortalecimiento de la Enfermeria como ciencia del cuidado. Se sustenta
en la teoria socioldgica articulando tres abordajes: del materialismo histérico-dialéctico sobre el proceso de trabajo en salud
y Enfermeria; de la sociologia de las profesiones en una perspectiva critica; y de la filosofia de la ciencia. La argumentacion
se organiza teniendo en cuenta aspectos de la Enfermeria como disciplina, trabajo y profesion de salud. Se sustenta que la
produccion del conocimiento debe guiarse por la finalidad del trabajo de cuidar de seres humanos con carencias de salud y
por la defensa de condiciones necesarias para un hacer seguro y responsable. Se concluye que para fortalecer la Enfermeria es
necesario producir conocimientos que fundamenten las acciones del cuidado, asi como las luchas politicas en defensa de la
profesion, del derecho universal a la salud y a los cuidados seguros y de calidad.

Palabras clave: Enfermeria; Profesién; Cuidado; Ciencia.
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INTRODUCAO

Este artigo foi construido a partir de uma solicitagdo da
Associacao Brasileira de Enfermagem para aborda-lo na Con-
feréncia de Encerramento do 17° Seminario Nacional de Pes-
quisa em Enfermagem — SENPE, ocorrido em Natal, no Rio
Grande do Norte, em junho de 2013. Este Seminario tem o
importante papel de propiciar reflexées sobre um dos pilares
de uma profissdao que é a producdo de conhecimentos que
sustentam o seu fazer.

A programacdo do 17° SENPE foi bastante significativa,
iniciando pelo tema central ao reconhecer a importancia e
os desafios que envolvem o “classico e o emergente na pes-
quisa em Enfermagem”. No temario verificou-se, também,
o reconhecimento da importancia da ética no processo de
pesquisar, na realizacao do trabalho da Enfermagem e na for-
macao de novos profissionais, além da importancia de anali-
sar criticamente o cendrio no qual é realizado o trabalho de
pesquisa, de prestacao de cuidados e de formagdo de novos
profissionais.

Na estrutura do temario identificou-se que a profissao, ex-
pressa na proposta da ABEn para o SENPE, reconhece a ne-
cessidade de discutir o “como pesquisar” incluindo metodo-
logias e técnicas de pesquisa, assim como de propor temas
politico-profissionais pertinentes a finalidade do seu trabalho.
Finalidade esta que responde ao critério mais importante para
a caracterizacao de um trabalho como profissao — a sua uti-
lidade social. E pelo fazer do conjunto dos profissionais de
Enfermagem que a sociedade reconhece a utilidade deste tra-
balho, assim como a necessidade do mesmo ser organizado
em padroes profissionais. Enquanto um trabalho do tipo pro-
fissional e disciplina cientifica do campo da saude, a Enferma-
gem apresenta desafios permanentes. Desafios demandados
pela dindmica do cendrio macro social no qual este trabalho
se realiza, por mudancas no perfil demogréfico e epidemiols-
gico da populagao e pela complexidade inerente ao processo
de cuidar de seres humanos com caréncias de satde.

O conjunto do temdrio do seminario demonstrou o claro
reconhecimento de que, para atuar com competéncia e segu-
ranga, é necessario fortalecer os conhecimentos ja consoli-
dados pela Enfermagem enquanto disciplina cientifica e, ao
mesmo tempo, manter uma postura permanente de abertura
ao novo. E preciso enfrentar os desafios sempre presentes em
um trabalho que tem como identidade o cuidado a seres hu-
manos com necessidades do campo da satde. Um trabalho
complexo e em permanente mudanca, o que demanda da
profissdao sélida consisténcia cientifica e respeito a padroes
éticos que reafirmem valores como a vida humana, a justica
social e o direito a saude. E preciso, ainda, ter abertura para
analisar criticamente os diferentes cendrios, propostas tera-
péduticas e politicas de saude.

O trabalho da Enfermagem desenvolve-se, majoritaria-
mente, como um trabalho do tipo coletivo e em colaboracao
com outros profissionais e trabalhadores do campo da satde.
Fundamenta-se em um saber consolidado que deve fornecer
bases para o agir cotidiano, além de subsidiar a proposicdo de

caminhos para o enfrentamento de novos e velhos problemas
do campo da saude e especificos ao seu nucleo profissional.
Os desafios sdo constantes para um trabalho que envolve se-
res humanos que vivem em sociedades histéricas, em especial
no caso da sociedade atual que é dialeticamente local e glo-
balizada, influenciando tanto o surgimento e a disseminacao
de doencas quanto o acesso as informacdes sobre possibilida-
des terapéuticas.

Neste cendrio, o presente artigo tem por objetivo refletir
acerca dos desafios com vistas a fortalecer a Enfermagem en-
quanto ciéncia do cuidar. Foi organizado articulando aspec-
tos da Enfermagem enquanto disciplina, trabalho e profissao
da satde e sustentado pela teoria sociolégica. O referencial
teodrico articula formulagcées acerca do processo de trabalho
em salde e enfermagem com base no materialismo histérico-
-dialético, a sociologia das profissoes em uma perspectiva cri-
tica e a filosofia da ciéncia.

A ENFERMAGEM E OS DESAFIOS PROFISSIONAIS

O debate acerca da classificacio de um trabalho como
ocupagao ou profissdo é significativo e fundamenta-se nas ca-
racteristicas dos diferentes trabalhos e na capacidade de seus
exercentes demonstrarem a importancia de seu trabalho e a
necessidade de disporem de prerrogativas legais de protecao.
Dentre os atributos de profissao destaca-se: realizar um traba-
Ilho que tenha utilidade social, ou seja, a sociedade reconhe-
ce a sua necessidade e importancia; fundamentar-se em um
saber especial a ser produzido pelos exercentes da profissao
e transmitido pelos pares na formacdo de novos profissionais;
dispor de autonomia para decidir sobre o seu trabalho; contar
com legislacdo especifica que define quem pode exercer a
profissdo; dispor de um codigo de ética que estabeleca pa-
droes orientadores para o agir profissional; e contar com en-
tidades que representem a profissdo na sociedade e que de-
fendam os parametros ético-legais e as condicoes requeridas
para este fazer.

A base teérica destes atributos origina-se de Max Weber"
e da Sociologia das Profissdes, com contribuicdo especial da
producdo Norte Americana das décadas de 1970 e 1980% e
utilizada internacionalmente®. No Brasil, tem sido utilizada
em estudos sobre o trabalho em satide destacando-se Macha-
do”, Pereira e Pereira Neto® e, em uma perspectiva critica,
por Pires®'" e Bellaguarda e colaboradores!'?.

O debate sobre ocupacio e profissdo nao diz respeito so-
mente a questdes tedricas, envolve a dindmica da vida em
sociedade e a luta politica que demanda analisar os atributos
da sociologia das profissoes relativizando sua aplicacdo. Ou
melhor, ao colocar atributos tedricos em préticas concretas
podemos questionar o tipo ideal formulado. Assim, analisar o
trabalho da Enfermagem relacionado aos atributos de profis-
sao requer olhar para a utilidade social deste trabalho, assim
como para os determinantes historico-sociais de seu papel
no campo multiprofissional de satde. Diferentes posicoes e
interesses se expressam no aparelho de estado, no campo ju-
ridico e no legislativo em permanente movimento. Os resul-
tados refletem a correlacao de forcas dos diferentes grupos
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de trabalhadores que lutam por reconhecimento social, e do
movimento de empregadores que motivados pela dimensao
econdmica atuam, na maioria das vezes, fortalecendo a estra-
tificacdo e defendendo a atribuicdo de diferentes valorizagoes
econdmicas e de status a distintos trabalhos. No campo da
satide o modelo da biomedicina e a logica da organizacao
capitalista do trabalho resultaram em fragmentacao dos seres
humanos e em fragmentacdo e hierarquizacdo do trabalho.
Em sentido oposto, os conceitos de integralidade e interdis-
ciplinaridade tratam da necessidade de redirecionar a prética
assistencial para o foco no ser humano e nas trocas entre os
diversos saberes com vistas a impactar positivamente a qua-
lidade, a seguranca e a satisfacao de usudarios e profissionais.
Os resultados de praticas colaborativas interdisciplinares po-
deriam contribuir, ainda, para a reducdo dos crescentes custos
do setor e para a reducao dos efeitos adversos causados pelo
desperdicio e pelos danos ambientais.

Neste cendrio encontra-se quem defenda que a Enferma-
gem é uma semiprofissdo por ndo responder ao “tipo ideal”
descrito para profissdes como medicina, advocacia, engenha-
ria, clérigos e professores universitarios”. No entanto, consi-
derando-se a mesma base tedrica que caracteriza determina-
dos grupos de trabalhadores como profissao e outros como
ocupacao ou “semiprofissdo”, podemos afirmar que a Enfer-
magem ¢é uma profissdo do campo da satde,

reconhecida desde a segunda metade do século que XIX
quando Florence Nightingale acrescenta atributos a um
campo de atividades de cuidado a saidde desenvolvidas,
milenarmente, por individuos ou grupos com diferentes
qualificagées e em diferentes cendrios. Com Florence, o
cuidado ganha especificidade no conjunto da divisio do
trabalho social, é reconhecido como um campo de ativi-
dades especializadas e necessdrias/Uteis para a sociedade
e que, para o seu exercicio, requer uma formacao especial
e a producdo de conhecimentos que fundamentem o agir
profissional™”.

Considerando-se ainda os atributos de profissao aplicados
a realidade atual da Enfermagem brasileira, podemos afirmar
que se trata de uma profissao por: a) ser desenvolvida por
trabalhadores qualificados e especializados para a realizacao
de uma atividade socialmente necesséria, fundamental para
a vida humana - o cuidado de pessoas com necessidades de
atencao/assisténcia em sadde; b) contar com entidades que a
representam no conjunto da sociedade formulando e propon-
do regras para o exercicio profissional, destacando-se a defini-
cao de um codigo de ética que orienta o agir profissional em
bases moralmente aceitaveis; c) ser reconhecida pela socie-
dade e pelo Estado, ao contar com uma Lei que define quem
pode exercer a profissio e os pardmetros para o seu exerci-
cio; e, d) dominar “um campo de conhecimentos que lhe da
competéncia para cuidar das pessoas, em todo o seu processo
de viver”, no ambito individual e coletivo, e entendendo que
este processo de cuidar tem trés dimensoes basicas “cuidar de
individuos e grupos, da concepc¢ao a morte”; o educar/pesqui-
sar “que envolve o educar intrinseco ao processo de cuidar, a

educacao permanente no trabalho, a formacao de novos pro-
fissionais e a producado de conhecimentos que subsidiem o
processo de cuidar”; e a “dimensao administrativo-gerencial
de coordenacao do trabalho coletivo da enfermagem, de ad-
ministracao do espaco assistencial, de gerenciamento do cui-
dado e de participacdo no gerenciamento da assisténcia de
satde e institucional”".

Ao pensar a Enfermagem como trabalho e profissao, é
apropriada a ideia de fortalecer/reafirmar conquistas e ser ca-
paz de captar o emergente/tendéncias. Em cendarios comple-
xo0s, de incertezas e em constante mudanca cabe usar como
referéncia a defesa do direito a vida, a salde e a cuidados
seguros e de qualidade. Assim como, defender a valorizacao
da profissdo orientando-se pelo agir ético e pelo exercicio do
pensamento critico para analise das politicas de satide, de seu
saber, de sua pratica e do paradigma hegemoénico de ciéncia,
considerando os cendrios sécio econémico, epidemioldgico
e demografico da populagado. Enquanto trabalho e profissao
é fundamental, ainda, produzir conhecimentos acerca de pa-
droes éticos e do perfil da forca de trabalho (em termos de
qualidade e quantidade) requerida para um agir profissional
seguro para profissionais e usudrios dos servicos de saude.
E necesséario produzir conhecimentos que instrumentalizem
o processo de tomada de decisoes e a luta da categoria por
condicoes adequadas de trabalho, aqui entendidas em sen-
tido ampliado, o que, como formulado por Pires, Lorenzetti
e Gelbcke", inclui: salario; jornada; regras de aposentado-
ria; ambiente de trabalho adequado; instrumentos de traba-
Ilho seguros, tecnologicamente apropriados e em quantidade
adequada; equipamentos de protecdo individual e coletiva;
situacao contratual; numero e qualificacdo da forca de traba-
Iho; divisdo do trabalho. Produzir conhecimentos que funda-
mentem as lutas por legislacdo trabalhista apropriada para o
trabalho na satdde e na Enfermagem e por politicas pablicas
adequadas as necessidades de satide da populacdo em cada
momento histérico. E produzir conhecimentos sobre ges-
tao em salde e Enfermagem, diferentes sistemas, culturas e
praticas de salde e sobre protocolos clinicos e intervencoes
terapéuticas.

Resgatando as ideias de nldcleo e campo formuladas por
Campos'™, produzir conhecimentos que fundamentem o nu-
cleo profissional “Enfermagem” para sua atuacao qualificada
no campo da satde atuando em defesa da vida, do direito a
saude e do viver com qualidade e seguranca.

Cabe aos profissionais de Enfermagem produzir conheci-
mentos sobre o que identifica o trabalho da Enfermagem no
trabalho coletivo multiprofissional em satde; o que significa
um trabalho interdisciplinar e como a Enfermagem se coloca
neste debate; qual a contribuicao da Enfermagem para a assis-
téncia de sadde incluindo a promocéo da salde, praticas de
cuidado, o viver com incapacidades e limitagoes e cuidados
no processo de morrer.

Produzir conhecimentos sobre ética, bioética e suas impli-
cacoes no fazer da Enfermagem. Produzir conhecimentos so-
bre historia do campo da satde e da Enfermagem e sobre edu-
cacao em satde e Enfermagem. No ambito da educacao estao
incluidos estudos sobre concepcoes pedagdgicas, formulacao

Rev Bras Enferm. 2013;66(esp):39-44. 41



Pires DEP.

de politicas adequadas, formacdo de novos profissionais, e
educacao permanente como direito e dever profissional para
fundamentar acoes seguras e de qualidade.

Nao existe um a priori externo a profissdo, atemporal, apo-
litico e sem interesses econdmicos e de classe, que estabeleca
0 que pertence e 0 que ndo pertence a Enfermagem, como
bem formulado por Fourez!'®. Cada cendrio é historico, so-
cialmente construido e resulta da luta politica, portanto cabe
aos préprios profissionais de Enfermagem definir parametros
do que é requerido para uma pratica adequada e segura, para
profissionais e usudrios®. Esses parametros tem que ser fun-
damentados em pesquisas, servindo de subsidio para as inter-
vengoes politicas de suas entidades organizativas. Segundo
Freidson® a expertise e o “credencialismo” sustentam as pro-
fissbes e garantem a autonomia profissional. Neste sentido, é
fundamental dispor de entidades que defendam o que cabe a
profissao e que se posicionem contra o exercicio ilegal. “Cre-
dencialismo” tem relacdo com a capacidade de seus exercen-
tes, através de entidades representativas, convencer a socieda-
de e o Estado de que este trabalho é especial e necessita de
condicoes especiais para ser exercido.

Nesta abordagem cabem algumas perguntas:

O que temos a dizer em relacdo ao nimero de profissio-
nais de enfermagem/populacao? O perfil da forca de trabalho
da enfermagem disponivel no pais é adequado em quantidade
e qualidade? Qual o parametro utilizado para definir a ade-
quacao ou nao?

O que temos a dizer em relacdo ao custo da forca de tra-
balho da Enfermagem? Qual a relacao entre trabalho e ado-
ecimento dos profissionais de Enfermagem? Qual a relacao
entre jornada de trabalho, adoecimento dos profissionais e
seguranca nos cuidados prestados a populacdo?

O que temos a dizer sobre o financiamento do setor satide?
Qual a andlise critica que fazemos ao comparar com a reali-
dade de outros paises?

O que temos a dizer sobre regras requeridas para a forma-
cao profissional?

O que temos a dizer sobre os Projetos de Lei (PL) em tra-
mitacdo no Congresso Nacional como o que pretende criar
a “profissao de cuidadores de idosos”, o PL 2295/2000 que
regulamenta Jornada de Trabalho dos Profissionais de Enfer-
magem, e o PL conhecido como “Satide mais 10”?

O que temos a dizer sobre politicas atuais do governo bra-
sileiro para a saide como: a relativa as Urgéncias e Emergén-
cias explicitadas em Manual Instrutivo elaborado pelo Minis-
tério da Satde (MS) em 2013; o indice de Desempenho do
SUS (IDSUS); o Programa Nacional de Seguranca do Paciente
aprovado pela Portaria MS 529 de abril de 2013; o programa
“Mais Médicos”?

Todas estas iniciativas constituem-se em politicas que aten-
dem necessidades dos usudrios ou (no todo ou em parte)?
De que modo as politicas prescritas interferem no trabalho da
Enfermagem? E o que temos a dizer sobre pronunciamentos
de autoridades governamentais que tem dado excessiva rele-
vancia a necessidade de médicos e a déficits na infraestrutura
dos servicos de satide como se satde fosse feita com médicos,
medicamentos e equipamentos médico-hospitalares?

Para avancar a ciéncia do cuidar é preciso fortalecer-se
como profissdo exercida por profissionais cidadaos que lutam
para que seus exercentes possam atingir, com qualidade, a
finalidade de seu trabalho. Neste sentido é prioritaria uma
alianca com os usudrios em defesa do direito a satde, a vida
e a cuidados de qualidade, assim como é responsabilidade
indelegavel dos profissionais de enfermagem, definir parame-
tros para a realizagao do seu trabalho.

A ENFERMAGEM E OS DESAFIOS COMO CIENCIA DO
CUIDAR: OS CAMINHOS DA PESQUISA

Como “ciéncia do cuidar”, é fundamental analisar critica-
mente as bases epistemoldgicas da producao do conhecimen-
to disponibilizado pela profissdo, no sentido de defender o
rigor cientifico e sua utilidade social.

Cabe a profissao a reflexao filosofica sobre o que é cuida-
do, cuidado humano e cuidado de satde? Qual a finalidade,
a natureza e o significado do cuidado humano? O que é cui-
dado de Enfermagem?

Cabe produzir conhecimentos que fundamentem inter-
vencoes de Enfermagem no processo de cuidar da satde das
pessoas, da concepcao a morte. Em cuidados individuais ou
coletivos, no ambito da promocao da saude, da prevencao de
doencas e da producao de tecnologias de cuidado em situa-
coes de adoecimento, de dor e sofrimento.

Articulando o “cléassico e o emergente” com vistas a forta-
lecer a Enfermagem enquanto profissdo do campo da satde e
enquanto disciplina cientifica do cuidado humano, cabe in-
tervir na defesa da mudanca da arvore de enquadramento das
pesquisas em Enfermagem disponibilizada no site do Conse-
Iho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico
(CNPq). O CNPq constitui-se no principal 6rgao financiador
de pesquisadores do pais e, ao apresentar determinada arvore
de classificacao das pesquisas, orienta o financiamento em
pesquisa. Portanto, é indutor da producao de conhecimentos.
Ao mesmo tempo, mostra o que é a ciéncia da Enfermagem.
Cabe aos profissionais e pesquisadores da Enfermagem anali-
sar, permanentemente, a sua adequagdo e propor mudancas.
Neste processo € necessario analisar a realidade da profissao
considerando o macrocendrio econémico-social que define
os constrangimentos institucionais e juridico-legais no qual o
seu trabalho é realizado.

A atual arvore de conhecimentos, para a Area da Enferma-
gem (Figura 1), disponivel no site do CNPq"”, é constituida
por 06 sub-areas: Enfermagem de Doencas Contagiosas, En-
fermagem de Satde Publica, Enfermagem Médico-Cirdrgica,
Enfermagem Obstétrica, Enfermagem Pediatrica e Enferma-
gem Psiquiatrica. Este desenho é emblematico e representa a
ciéncia normal de base positivista, além de ndo mostrar o que
identifica a Enfermagem como disciplina da ciéncia e como
profissao, no dambito do trabalho coletivo em satde.

Os pesquisadores da area de Enfermagem, os Coordena-
dores de Programas de P6s-Graduacao e as representacoes da
profissdo na Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES), no CNPq e na Associacao Brasileira
de Enfermagem (ABEnN) tém assumido o papel requerido de
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discutir o que a Enfermagem pesquisa e o que deve pesquisar.
Neste processo de debates vem sendo identificada a neces-
sidade de mudanca das subdreas disponiveis para enquadra-
mento das pesquisas de Enfermagem no CNPq.

Figura 1- Area de Conhecimento Enfermagem e subdreas.
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Fonte: CNPg, 2013.

Em busca de consensos provisorios (historicamente deter-
minados, portanto provisérios) para orientar a acao, a comuni-
dade de pesquisadores de Enfermagem elaborou uma primei-
ra sintese coletiva em encontro ocorrido em 1998 em Niter6i/
RJ, o qual reuniu a representacao da area de Enfermagem na
CAPES e as Coordenacdes de Programas de Pés-Graduagao
em Enfermagem do pais. Essa sintese foi debatida, novamente,
no ano seguinte em encontro realizado durante o SENPE, na
cidade de Gramado/RS. Essa sintese coletiva organizou a pro-
ducao do conhecimento em Enfermagem em trés macro cam-
pos — profissional, assistencial e organizacional - sinalizando
uma aproximacdo com o fazer e a identidade profissional e,
ao mesmo tempo, a busca de um distanciamento do paradig-
ma da biomedicina.

Em maio de 2013, as representantes da drea da Enferma-
gem no CNPqg promoveram um encontro, envolvendo pesqui-
sadores da area, Coordenadores de Pés-Graduacdo e ABEn,
para debater a atual configuracdo da arvore de enquadramen-
to das pesquisas pelo CNPq. Neste encontro identificou-se
um consenso de que o atual enquadramento nao corresponde
aos anseios da profissdao. No entanto, ndo se chegou a formu-
lacdo de uma nova proposta. Os diversos grupos de trabalho
apresentaram propostas, sendo todas acolhidas para posterior
sintese orientadora de intervencao junto a esse 6rgao do Mi-
nistério da Ciéncia e Tecnologia.

Considerando o formulado por Fourez"® ao tratar da filo-
sofia da ciéncia, cabe explicitar que é de responsabilidade da
Enfermagem definir o que lhe pertence enquanto disciplina do
conhecimento cientifico. Considerando-se o produzido em um
dos Grupos de Trabalho do referido encontro e a perspectiva de
associar “o classico e o emergente”, apresento para debate uma
proposta preliminar para uma “nova arvore” de enquadramento
das pesquisas em Enfermagem no CNPq (Figura 2).

Figura 2 — Area e subdreas de Conhecimento em Enfermagem.
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Fonte: Figura criada pela autora deste trabalho.

A organizagao se daria em 06 subdreas: Cuidado de En-
fermagem; Trabalho, Organizacido e Gestao em Enfermagem
e Sadde; Historia, Filosofia e Etica em Enfermagem e Sadde;
Educacdo em Enfermagem e Saude; Tecnologias e Inovagao
Tecnologica em Enfermagem e Saude; Enfermagem, Politicas
Publicas e Prioridades em Sadde.

A primeira subarea, denominada “Cuidado de Enferma-
gem”, incluiria pesquisas que abordem praticas, agoes e
politicas de cuidado na dimensao individual e coletiva e de-
senvolvidas em todos os espagos de intervengao em satde
(publicos e privados), em todos os niveis de complexidade
da assisténcia. Esta grande subdrea seria dividida conforme as
praticas de cuidado durante o ciclo vital e manteria a visibi-
lidade de &reas ja consolidadas. Ao escolher a subérea “Cui-
dado de Enfermagem” o pesquisador(a) escolheria, também,
uma das 05 opgoes a serem disponibilizadas - na satde da
crianga e adolescente, na sadde do adulto e idoso, na sadde
da mulher, na satide mental e em situagoes de adoecimento.

CONSIDERACOES FINAIS

Pensar a profissao e a producdo de conhecimentos requer
articulagdo com a luta politico profissional de construcao de
um projeto coletivo que considere intervenc¢do no setor satide
e valorizagao profissional. E preciso que os profissionais de
Enfermagem tenham capacidade critica e assumam o protago-
nismo no setor satide e na sociedade mostrando-se como uma
profissao que defende o direito universal a satide e a cuidados
seguros e de qualidade.

Esse protagonismo s6 sera possivel com entidades e orga-
nizagoes representativas da profissio que atuem orientadas
por preceitos éticos, fundamentadas na representacido e no
agir democratico, que utilizem os recursos orcamentarios de
forma responsavel, transparente e aderente as necessidades da
categoria. E necessario, também, superar a fragmentacao na
representacao profissional, tendo como horizonte a unidade
de acdo, sem deixar de enfrentar as divergéncias e os proble-
mas vivenciados em nossas organizacoes, em especial no Sis-
tema Conselho Federal/Conselhos Regionais de Enfermagem.
Atuar buscando acumular forgas para conquistas que atendam
profissionais e populagao.
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