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1 CONTEXTUALIZAGCAO HISTORICA

O Programa de PoOs-Graduacdo em Enfermagem da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (PGENF/UFRN) teve suas atividades iniciadas
em 1996, entretanto o seu credenciamento ocorreu em 2001. No periodo entre
1996 e 2001, duas tentativas de credenciamento foram empreendidas, sob a
orientacdo de consultoras da Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES)/ Ministério da Educacado (MEC), porém sem sucesso
devido a vérios acontecimentos que retardaram o referido processo. Pode-se
afirmar que, desde a primeira avaliagdo em 1999, a UFRN n&o mediu esforgos
para solucionar os principais problemas apontados pela CAPES, naquele
periodo de 1996 a 1999, que destacava como principal o quantitativo e
qualitativo de professores que compunham o quadro docente.

Nesse sentido, atualmente em 2014, o Programa encontra-se fortalecido
com um quantitativo de 22 doutores. Além disso, as recomendacdes para o
aprimoramento do Programa, emitidas nessas avaliagbes, foram foco do
processo de trabalho do corpo docente e da Pro-Reitora da Pés-graduacao da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (PPG/UFRN), o que resultou na
ascensao a nota 4, atribuida pela CAPES ap6s da avaliacdo de 2007 — 2009.
Essa melhoria veio acompanhada, posteriormente, pelo parecer favoravel ao
Aplicativo para Propostas de Cursos Novos (APCN) para o Curso de
Doutorado, iniciado em 2010.

Tal crescimento fortaleceu 0 compromisso assumido pelo PGENF, com
a producdo do conhecimento ampliado e relevante ao contexto de saude do
pais e de seu modelo assistencial. Admite-se, desde o inicio, que, no quadro
das transformacdes gerais, a pesquisa desempenha um papel central na
geracdo de conhecimentos, e que a pds-graduacao € responsavel pela maior
parte da producéo cientifica da enfermagem. Assim, cabe aos seus docentes 0
didlogo com outros campos de conhecimento de forma que a partir dos
resultados de seus estudos, novas praticas sejam propostas, com vistas a
contribuir para a melhoria da qualidade e aplicacdo das politicas publicas de
saude.

Assim, mantem-se o entendimento de que a perspectiva interdisciplinar
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é vital para uma atencdo a saude efetiva, haja vista a complexidade das
dimensdes da assisténcia. Nesta conjuntura, a busca pela melhoria da
qualidade de vida, pelo impacto dos processos de trabalho e pela seguranca
dos trabalhadores da saude constitui um imperativo pratico e epistémico no
Programa.

A consciéncia de uma formacéo para o desenvolvimento e producéo de
conhecimento frente as demandas da ciéncia, bem como da tecnologia na
solucdo de problemas e situacfes de saude prioritérias, requer a superacao de
expectativas cientificistas, tecnicistas e utilitaristas da pesquisa cientifica.
Assim sendo, 0 respeito aos preceitos epistémicos, éticos e estéticos da
Enfermagem, como também a aplicabilidade destes principios no ensino e na
extensdo, nos diferentes cenarios das praticas em saude, surgiram como
valores essenciais no contexto da PGENF em sua evolugéo.

No ambito da pesquisa cientifica consciente para uma qualidade de vida
melhor, a racionalidade critica-emancipatoria surge como forma de garantir o
compromisso e a responsabilidade social assumido pela ciéncia da
enfermagem para com as politicas publicas de saude que almejam esse estado
de saude a populacédo brasileira.

Esse comprometimento do PGENF vai ao encontro da proposta da pos-
graduacdo em enfermagem no Brasil. Esta, desde a criacdo dos primeiros
programas de mestrado (1972) e doutorado (1981), tem demonstrado como
missdo contribuir na formacdo de mestres e doutores criticos, éticos e
reflexivos, capazes de construir novos conhecimentos em beneficio da
sociedade. Reflexo disso € o crescimento no namero de programas de poés-
graduacdo em enfermagem credenciados pela CAPES, de 10 na década de
1980 a 66 em 2013, conforme divulgado no relatorio de avaliacéao trienal deste
orgdo em 2013. Tais avancgos, juntamente com a estrutura e operacionalizagédo
na procura da exceléncia, tornou o ensino e a experiéncia de pos-graduacgao
em enfermagem do Brasil em um exemplo de desenvolvimento da profissdo na
Ameérica Latina.

Como parte desse contexto da Enfermagem brasileira em nivel da pés-
graduacédo, o PGENF/UFRN enseja promover o desenvolvimento integral do

ser humano, sua formacéao profissional, seu crescimento individual, bem como
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da sua coletividade, em consonancia com os valores da ética, solidariedade e
cidadania. Na area epistemoldgica, o Programa tem como alvo a geracao de
conhecimento educacional, tecnologico, cientifico, de impacto para o0s
problemas de salude do pais. Soma-se ainda a contribuicdo para as metas e
prioridades de saude estabelecidas em nivel mundial.

Como programa, o PGENF/UFRN busca consolidar-se por meio de
acOes de exceléncia na pesquisa, com aplicabilidade no ensino e na extensao,
participando ativamente do processo de desenvolvimento locorregional e das
transformacdes da sociedade brasileira. Da mesma forma, visa extrapolar essa
contextura e se estender no cenario global por meio de dialogos e experiéncias

internacionais no ensino e na pesquisa.
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2 BASES CONCEITUAIS

Ao conceber o Projeto Pedagogico do PGENF/UFRN, nesta sua quarta
edicdo’, em 2014, foram considerados o contexto do Programa da época, sua
historicidade e os valores de base. Adicionalmente, a elaboragcédo se efetua de
acordo com as exigéncias da CAPES expostas nas resolucdes
correspondentes, e a legislacéo vigente que rege sobre o ensino superior e da
pés-graduacdo no pais. Além disso, toma por base os instrumentos legais e
normativos internos da UFRN, especificamente o Estatuto e o Regimento Geral
da UFRN de 2002, além da Resolucdo n° 197/2013 — CONSEPE de 10 de
dezembro de 2013, que dispde sobre as normas dos programas e cursos de
pos-graduacdo da UFRN. Adicionalmente, a reconstrucdo atual do Projeto
Pedagdgico partiu também das transformacdes constantes no processo
produtivo em Enfermagem e na Saude, tanto em sua base tecnolégica como na

reestruturacao de sua forca de trabalho.

2.1 AREA DE CONCENTRACAO

A area de concentracdo Enfermagem na Atencdo a Salude “se
fundamenta no imperativo de reordenar as praticas circunscritas ao novo
paradigma da producéo social da saude, contido no modelo de assisténcia a
saude vigente no pais, como também da intersetorialidade e
interdisciplinaridade das agdes”. Nesse processo de construcdo, reconhecem-
se as diversas matrizes tedricas de analise e de estratégias de investigacdo
disponiveis. Prioriza-se o desenvolvimento da enfermagem como ciéncia no
processo de cuidar, por ser defensavel pelos pesquisadores envolvidos,
comprometidos com a ampliagdo da consciéncia sanitaria e ambiental de suas

praticas.

! constam no histérico do Programa, nas Fichas de Avaliagdo da CAPES, as reformula¢6es do

Projeto Pedag6gico para os anos de 2001, 2008, e 2010.
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Compatrtilha-se a ideia da Enfermagem resolutiva e contributiva na
atencdo a saude da populacdo. Isto ocorre mediante a construcdo de
conhecimentos sobre o fendmeno do cuidado humano, para promover o melhor
viver e a melhoria da saude dos receptores do cuidado. Acredita-se no
potencial produtivo da Enfermagem no campo da geracdo de conhecimentos e
de tecnologias para atender demandas de cuidado qualificado na atencédo a
saude.

Nesse processo construtivo, a autonomia no dominio préprio da
Enfermagem vem sendo consolidada pelo incremento de politicas que
fortalecem suas especificidades da préatica e incorporam novas ac¢des com
avancos nas articulacdes e parcerias de esforco coletivo. Isto tem ocorrido com
0 apoio das entidades de classe e sociedades cientificas, especialmente a
Associacdo Brasileira de Enfermagem. Esta contribui na determinacdo do
alcance de metas e no incremento a construcdo de conhecimentos relevantes e
inovadores, como uma pratica cientifica, social, desafiadora e promissora na
consolidacdo do Sistema Unico de Satde (SUS).

Ao eleger a area de concentracdo — Enfermagem na Atencdo a Saude —
o Programa de P6s-Graduacao stricto sensu apoia-se nas matrizes teoricas e
filosoficas que definem o Programa e sustentam 0s seus conceitos principais
de: saude, atencdo a saude, enfermagem na atencao a saude, cuidado ao ser

humano e o ensino na pés-graduacao.

2.1.1 Saude

O conceito de saude que fundamenta o Programa se organiza a partir
dos ideais propostos da Constituicdo Federal, e assegurados pelo SUS. Esses
direcionam o pensar sobre a saude a partir dos determinantes da condicéo
humana, que envolve ndo apenas processos patolégicos, mas todas as
situagdes sociais, econdmicas, alimenticias, ambientais, de trabalho, lazer,
acessibilidade e moradia relacionadas a vida do ser humano. Nessa
perspectiva, a saude acontece a partir de mdultiplas condicbes de producéo,

sentido e orientacdes da realidade as quais o ser humano responde conforme o
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seu contexto. Assim sendo, exige acdes ampliadas de atengcédo pelo setor

saude, para além da promocao e prevencao de doencas.

2.1.2 Atencédo a saude

O conceito de atencéo a saude foi elaborado com base em conceitos e
pensamentos emitidos nos documentos do Ministério de Saude, e de
sanitaristas reconhecidos no ambito da salde coletiva. Estes analisam e
discutem o contexto da saude no Brasil, das politicas em saude, e das
propostas operacionais para a consolidagdo do SUS nos ultimos anos. Dessa
forma, entende-se a atencdo a salde como a organizacdo estratégica do
sistema e das praticas em saude, cuja finalidade é responder as necessidades
da populagcdo. Se expressa em politicas, programas e servicos de saude,
estruturados em forma de rede em consonancia com o modelo assistencial

conveniado em conformidade aos principios e as diretrizes do SUS.

2.1.3 Cuidado ao ser humano

O cuidado ao ser humano é principalmente considerado como um valor,
um bem social indispensavel para promover a vitalidade do viver e o melhor
morrer. Envolve conhecimentos, atitudes e habilidades relacionadas a
interagcdo humana, caracterizado pelo zelo, atencdo e responsabilidade. No
contexto da saude, isso implica em um modo-de-ser no trabalho, como afirma
Leonardo Boff (2005), marcado por uma atitude de solicitude, atencédo e
preocupacgao para com o outro, onde o0 sentimento deve perdurar no meio da
tecnologia e das funcdes vitais sob o dominio da ciéncia e arte das praticas em

saude.
2.1.4 Enfermagem na atencgéo a saude
A partir da visdo da enfermagem como ciéncia e arte, se aceita a ideia

de que esta constitui uma prética regida pelas habilidades e os conhecimentos

cientificos e tecnologicos. Neste contexto, a enfermagem € também regida pela
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concepcao da nova estética, da graca no encontro entre a razdo e a emogao
no cuidar. Essa esséncia € também uma construcéo social, na medida em que
fortalece o desenvolvimento cientifico para a melhoria da situacédo de saude do
ser humano.

A competéncia técnico-cientifica desse agir do enfermeiro refere-se a
implementacéo das acdes do cuidar embasadas em conhecimentos avancados
de natureza bioldgica, humanista e social que representam evidéncias
qualificadas mais atuais. Nesse modo de cuidar, utilizam-se interfaces com
outros campos de conhecimento que, em um processo de interlocucdo, se
integram a ciéncia e a disciplina de Enfermagem, formando assim, uma éarea
interdisciplinar para o enfrentamento dos fenbmenos de saude. No contexto
dessa integracdo ressaltam-se os campos de conhecimento, da saude,
educacdo, gestdo e das politicas publicas, bem como das ciéncias humanas e
exatas, como a matemética e estatistica. Da mesma forma, admite-se a
diversidade metodoldgica e epistémica para o enfrentamento dos fenébmenos
da Enfermagem.

Além disso, concebe-se a enfermagem na atencdo a saude como
membro integrante do processo de trabalho coletivo em saude. Essa
concepcdo baseia-se no reconhecimento de que €é na articulacdo
educacaol/trabalho, mediado pela pesquisa que se fundam os pilares que dao
sustentacao e significado a producéo desta forca de trabalho. Nesse sentido, o
trabalho em saude configura-se como um elemento para a efetividade do

cuidado essencial da enfermagem nesse contexto.

2.1.5 Ensino na pés-graduacao

Entende-se o0 poOs-graduando em enfermagem como um ser humano
critico-reflexivo, comprometido com as mudancas e transformacdes da
realidade social, politica e sanitaria do pais. E, assim sendo, como um
protagonista potencialmente, capaz de dar respostas aos problemas
decorrentes da sua atuacdo no contexto do modelo de atencdo a saude, por
meio da ciéncia e tecnologia. Dessa articulagcdo, firma-se o conceito de

ensino/aprendizagem na pos-graduagcdo como um processo cognitivo,
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subjetivo, objetivo, interativo e dialdgico entre docente/discente, na construcao
e producéo do conhecimento.

Dessa compreensdo, surge o entendimento da PoOs-Graduacdo da
enfermagem brasileira como responsavel na formacao de recursos humanos
em pesquisa, com a titulagdo de mestres em ciéncia da enfermagem e de
doutores. Assim, suas especificidades e diversidades séo fortalecidas e os
conhecimentos séo articulados e integrados com outros setores determinantes
da vida e da saude humana. Com isto, espera-se que haja um melhor cuidado
de enfermagem ao cidad&o, ao ser humano na sua complexidade.

A insergéo social diz respeito ao modo como 0s mestres e doutores,
bem como suas pesquisas e seus orientadores atuam, em termos de desafios
decisivos para a sociedade. Além disso, cada area do conhecimento tem
autonomia para definir e entender a insercdo social, dentro de suas
particularidades. Nesse sentido, sabe-se que na area da salde os resultados
estdo voltados a qualidade da assisténcia prestada aos usuarios, a
produtividade e eficiéncia dos servicos, diminuicdo de indicadores de

morbidade, ampliacdo da longevidade, entre outros.
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3 PERSPECTIVA INTEGRATIVA ENTRE GRADUACAO E POS-
GRADUACAO EM ENFERMAGEM

O Projeto Pedagdégico do PGENF/UFRN assume, de antemdo, o
compromisso com o0 Projeto Pedagogico do Curso de Graduacdo em
Enfermagem UFRN/Natal. Historicamente, este ultimo vem sendo reconstruido
com vistas a formar o Enfermeiro com competéncia técnico-cientifica, ética e
politica, capaz de intervir na realidade concreta da producdo dos servigcos de
saude/enfermagem e contribuir para a transformacdo dos perfis
epidemiologicos nacional/regional/local. Espera-se que esse enfermeiro
generalista possa intervir, de forma decisiva, no processo de reorganizacdo dos
servicos integrantes do Sistema Unico de Saude (SUS), em busca da
integralidade e resolutividade das a¢fes de atencdo a saude. O Projeto apoia-
se em bases conceituais, principios, valores e metas do Projeto de
Desenvolvimento Institucional (PDI) da UFRN; nas Diretrizes do Projeto Politico
Profissional da Enfermagem Brasileira contidas nas Diretrizes Curriculares
Nacionais para o Ensino de Enfermagem; e na legislacéo vigente que rege o
ensino superior n o pais.

O Projeto Pedagogico em vigor no Curso de Graduagdo em
Enfermagem resultou de um processo de constru¢cdo coletiva, do qual
participaram docentes e discentes de enfermagem, profissionais e gestores dos
servicos de saude, representantes da Associacao Brasileira de Enfermagem,
dentre outros.

Chama-se a atencdo para a participacdo de todos os docentes da Pos-
Graduacao no Curso de Graduacdo em Enfermagem, ministrando disciplinas e
desenvolvendo atividades de extensdo, entre outras atividades, em
colaboracdo com alunos de Graduac&o. Esse envolvimento contribui para a
integracdo entre os dois niveis de ensino, uma vez que 0s professores
conseguem agregar valor ao trabalho desenvolvido, com a realizagdo de
projetos de monitoria, de extenséo e de iniciacdo cientifica, que contam com a
participacdo de bolsistas/alunos da graduacdo. Estes bolsistas passam
automaticamente a participar dos grupos de pesquisa de seus orientadores e

comecam a desenvolver pesquisas vinculadas as suas bolsas.
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Especificamente, a participacdo dos docentes da Po6s-Graduacdo nas
disciplinas relativas a pesquisa no Curso de Graduacéao. Nestas disciplinas, os
alunos aprendem a elaborar e a realizar projetos de pesquisa com professores
pesquisadores, alguns com vasta experiéncia. Os relatorios dessas pesquisas
sdo apresentados em eventos e/ou publicados em revistas cientificas.

Outra atividade de integracdo diz respeito a participacdo dos docentes
do PGENF nos cursos de especializacdo, tanto em sala de aula como na
realizagdo de pesquisas de campo, com envolvimento de alunos de
Graduacgdo, pos-graduandos e enfermeiros de servico. Na medida em que se
estabelece o vinculo docente com os profissionais dos servigos, e que ha
insercdo deste no contexto da pratica como docente ou pesquisador,
estabelece-se uma dindmica de problematizacdo da realidade com
envolvimento integrativa discente/servigo. Além disso, ocorre certa facilitagéo
de acesso de alunos aos campos de atuacdo dos profissionais envolvidos,
promovendo a relacdo ensino/servico. Nesse processo, ocorrem demandas de
estruturacdo de projetos de pesquisa e de extensdo, que o docente do
Programa visa atender com envolvimento dos profissionais, e dos alunos de
graduacdo e pés-graduacao.

Além disso, o convivio dos alunos de Graduacdo com mestrandos e
doutorandos atuantes nos grupos de pesquisa oportuniza a introducédo ativa do
académico as atividades e experiéncias nesse nivel de ensino. A medida que
se envolvem nos projetos dos pés-graduandos em atividades de iniciacao
cientifica, estimula-se a ideia de que a pds-graduacédo podera ser uma opcao
realistica para eles também. E ainda, visualizam a estruturacdo de artigos para
publicacdo e participam das discussfes sobre ética em pesquisa e a
responsabilidade de publicacdo do conhecimento produzido.

Nessa perspectiva de integracdo dos diversos niveis de ensino, a
implementagdo do conhecimento produzido na Pés-Graduagdo no ensino do
Curso de Graduacao constitui uma estratégia valorizada no Programa. Em
consonancia com a visdo de educar pela pesquisa, promove-se que 0S
resultados das pesquisas dos docentes da Pés-Graduacdo, sistematizadas em
relatorios e publicadas em eventos e periddicos cientificos voltem para a sala

de aula para servirem de referencial norteador nas aulas teoricas e praticas nos
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servicos de saude. Essa estratégia auxilia o aluno na compreensdo da
relevancia e necessidade da pesquisa como norteadora dos processos de
ensinar/aprender. Para além da compreensao, essa estratégia contribui para o
crescimento da enfermagem e para a mudanca de paradigma em salude e na

enfermagem.
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4 MISSAO DO PROGRAMA

Considerando o papel da Universidade Publica enquanto promotora
de transformacdes sociais, incluindo aquelas implantadas no campo das
politicas publicas, a qualificagdo de recursos humanos na &rea da Enfermagem
para atuar nesse campo visa melhorar as condi¢cdes de oferta dos servigos de
salude nos setores publicos e privados.

De um lado, o Programa pretende contribuir para as mudancas dos
indicadores de saude da populacdo ao oportunizar e garantir, a partir dos
resultados de pesquisas, um maior entendimento da génese do processo
saude-doenca, bem como para a implementacdo de medidas de alcance
coletivo e individual, centradas na evidéncia cientifica e na atencdo a saude.
Por outro lado, o PGENF assume a responsabilidade de reforgar o arsenal
tedrico-metodoldgico e técnico para uma melhor qualificacdo dos recursos
humanos voltados para a docéncia, a pesquisa e o trabalho. Tem a
incumbéncia de impactar na qualidade da oferta dos processos de cuidar, com
responsabilidade e compromisso social para a construcéo da cidadania.

Nesse contexto, 0 PGENF tem como funcéo contribuir para a defesa
dos principios, das diretrizes e prioridades do SUS no que se refere a garantia
da implementacdo de suas politicas, com vistas a melhoria do padrdo de
atencdo e promocao a saude da populacdo, através dos seus Cursos de
Mestrado e Doutorado. Ambos os Cursos sdo de natureza académica, haja
vista os principios de formacdo de recursos humanos que direcionam o
Programa.

Assim, a misséo de cada Curso é especificada:

O Curso de Mestrado assume a responsabilidade na melhoria
significativa de efetivacdo de mudancas dos indicadores de saude na
populacao, a partir do desenvolvimento de estudos e pesquisas que venham
contribuir para a atencdo a saude na concepcdo ampliada dos objetos de
atuacao e de investigagéo.

O Curso de Doutorado se organiza como componente avancado de
estudos no Programa e assume a responsabilidade e o compromisso de formar

pesquisadores enfermeiros qualificados e competentes para produzir
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conhecimento cientifico em Enfermagem, e na Salde para atender as
necessidades do pais, com capacidade critica-reflexiva para liderar o ensino e

a pesquisa.



PROJETO PEDAGOGICO DO PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM
ENFERMAGEM/UFRN
16

5 OBJETIVOS

A oferta do Programa de Pds-Graduacéao stricto sensu em Enfermagem,

em nivel de mestrado e doutorado, tem seus objetivos organizados por curso.

5.1 OBJETIVOS DO CURSO DE MESTRADO EM ENFERMAGEM NA
ATENCAO A SAUDE

o Formar recursos humanos para a docéncia com ampla visdo dos
problemas de saude e da profisséo;

. Contribuir para o desenvolvimento cientifico, tecnolégico ou de
inovacdo na area da saude e enfermagem do pais;

. Desenvolver pesquisas que contribuam para a efetivacdo de
mudancas na pratica de enfermagem no ensino, pesquisa, assisténcia e

gestéao.

5.2 OBJETIVOS DO CURSO DE DOUTORADO EM ENFERMAGEM NA
ATENCAO A SAUDE

. Formar pesquisadores em enfermagem capazes de avancar na
construcdo de novos saberes cientificos, tecnolégicos e de inovacdo, com
visdo sécio-politica e de impacto positivo na atengdo a saude e enfermagem;

. Qualificar para assumir lideranca no ensino, pesquisa, assisténcia
e gestdo em saude e enfermagem;

. Incentivar a internacionalizacéo e a formacédo de redes no ensino,

na pesquisa e na assisténcia.
5.3 DO PERFIL EGRESSO DO MESTRADO
O perfil do mestre egresso se refere ao profissional enfermeiro com

ampla visdo e capacidade de mudanca da pratica profissional no ensino,

pesquisa, assisténcia e gestao.
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5.4 DO PERFIL DO EGRESSO DO DOUTORADO

O perfil do doutor egresso se refere ao profissional enfermeiro
pesquisador capaz de desenvolver novos saberes cientificos, tecnologicos e de
inovagdo, com impacto na atencdo a saude, e de assumir a lideranca no
ensino, pesquisa e assisténcia com vistas a internacionalizacao e formacao de

redes.
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6 AREA DE CONCENTRACAO E LINHAS DE PESQUISA

Assim, a éarea de concentracdo, aqui entendida como o0 campo
delimitado dos conhecimentos, atividades e competéncias que caracterizam o
programa, definiu-se como a Enfermagem na Atengdo a Saude. Esse tema
focaliza as competéncias e os dominios de saberes e fazeres, aliados ao novo
ethos do cuidar ao ser humano e ao componente estético da Enfermagem, que
contém os conceitos, as teorizacdes e a agdes que dao rumo ao Programa.

Nesse ambito, as atividades e a orientagcdo académica se caracterizam
pela sua integracdo e consonancia com as politicas publicas de saude
pactuadas e com 0 compromisso e responsabilidade para a defesa do SUS no
contexto vigente. Essas bases se operacionalizam por meio de uma
enfermagem comprometida com os diferentes niveis de complexidade do
Sistema e seus modelos tecnoassistenciais e com uma postura competente e
ética.

Com base nessas consideracbes sobre a area de concentracdo e a
producdo de conhecimento e de trabalho do corpo docente do Programa,
avancou-se para a redefinicdo das linhas de pesquisa. Nessa reformulagéo, a
Linha de Pesquisa foi considerada como o dominio ou nucleo tematico da
atividade de pesquisa de um programa de poOs-graduacdo, que encerra o
desenvolvimento de trabalhos com objetos ou metodologias comuns. Enquanto
elaborados a partir de uma area de concentracdo, as tematicas das linhas
refletem a esséncia da area de concentracdo, que por sua vez, aborda de
forma geral os aportes tedricos e as especificidades de acdo do campo de
conhecimento que se quer desenvolver.

Desde seu inicio em 1996, o PGENF tem sido alvo de avaliacdes
internas e externas em busca da melhoria de sua qualidade. Isso tem resultado
em transformacdes na area de concentracdo, linhas de pesquisa e demais
elementos organizativos do Projeto Pedagogico que lhe rege.

Em 2001, ano de credenciamento do PGENF pela CAPES, apés da
reformulacéo efetuada com objetivo do credenciamento, o Projeto Pedagdgico

especificava a area de concentracdo como Assisténcia a Saude, e duas Linhas
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de Pesquisa, assim denominadas: “Atencdo a saude” e “Enfermagem,
Educacao e Cidadania”.

Em 2008, atendendo as recomendacdes da avaliacao trienal de 2001-
2003 e das visitas de acompanhamento da CAPES realizadas em 2007 e 2008,
o0 Projeto Pedagogico foi reformulado e uma terceira linha de pesquisa foi
adicionada as primeiras duas, constituindo, assim, trés: “Atengdo a saude”,
“‘Enfermagem, Educacéao e Cidadania” e “Enfermagem clinica”.

Essas trés Linhas permaneceram efetivas até 2010 quando, por meio de
um processo coletivo do corpo docente, o Projeto Pedagdgico foi novamente
reformulado e o Curso de Doutorado foi incluido ao Programa. Uma nova area
de concentracdo foi definida — Enfermagem na Atencdo a Saude,
acompanhada de quatro Linhas de Pesquisa: “Educacdo e trabalho em
enfermagem e saude”; “Enfermagem na vigilancia a saude”; “Enfermagem na
saude mental e coletiva” e “Desenvolvimento tecnoldogico em saude e
enfermagem”.

As recomendacBes da CAPES na avaliacdo trienal 2010-2012, bem
como as necessidades identificadas pelo corpo docente relacionadas a
vinculacdo dos projetos de pesquisa, a producdo cientifica e as linhas de
pesquisa, propiciaram a reformulacdo do Projeto Pedagdgico neste ano de
2014. Em conformidade com a perspectiva teorico-filosofica da atencdo a
saude do Programa, redirecionaram-se as linhas de pesquisa, que constituem
0s eixos norteadores de produgcdo de conhecimento do Programa, para uma
organizacao da producdo cientifica condizente com esse aporte.

Assim, em 2014, o PGENF conta com uma area de concentracao:
Enfermagem na Atencao a Saude e duas linhas de pesquisa:

Linha 1: Enfermagem na vigilancia a saude;

Linha 2: Desenvolvimento tecnoldgico em saude e enfermagem.

As linhas sdo apoiadas pelos projetos de pesquisa dos docentes e a
producdo docente/discente do Programa, além dos grupos de pesquisa do
Departamento de Enfermagem da UFRN.

Caracterizam-se como linhas que aglutinam os docentes e 0s projetos

de pesquisa para o fortalecimento da area de concentracdo, buscando o
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impacto do conhecimento conforme proposto na base tedrico/conceitual do

Programa.

Quadro 1. Area de concentracio e linhas de pesquisa.

Area de Concentragdo: Enfermagem na atencéo a satde

Linhas de Pesquisa

Descricao

Eixos tematicos

Estudos que enfocam
concepcbes e praticas de

- Saude Coletiva e
Mental;

promocdo e vigilancia da |- Saude do
_ salde, ambiental, sanitéria, | trabalhador;
Linha 1 - | satide mental e do trabalhador, | - Educacéo e
“Enfermagem na | qualidade de vida, prevencdo | Formacédo em saude;
o e controle de doengas |- Doengas
vigilancia a saude transmissiveis, nao | transmissiveis, ndo
transmissiveis e agravos em | transmissiveis e
nivel individual e coletivo nos | agravos;
diversos niveis de | - Atencéo a saude de
complexidade. grupos especificos no
curso da vida.
Estudos sobre 0 | - Tecnologias,
desenvolvimento, utilizacdo e | conceitos e modelos
Linha 2 - | avaliagéo de recursos | de cuidado em saude
. tecnolégicos e metodologicos, | e enfermagem,;
“Desenvolvimento procedimentos técnicos, | - Sistematizacdo da
tecnoldgico em | conceitos e modelos do | assisténcia de
) processo de cuidar, gerenciar | enfermagem;
salde €le ensinar em salde e |-Processode
enfermagem” enfermagem nos diversos | enfermagem e

niveis de complexidade.

sistemas de
classificacao;

- Seguranca do
Paciente.
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7 ESTRUTURA CURRICULAR

O Programa de Pdés-Graduagéo stricto sensu em Enfermagem redefine
sua estrutura curricular nos dois niveis, conforme discriminado:

O Curso de Mestrado tem uma estrutura minima composta por
componentes curriculares Obrigatorios (16 créditos) e Optativos (14
créditos), incluindo atividades académicas de producdo e/ou publicacéo
cientifica, perfazendo um total de 30 (trinta) créditos, com um tempo de
duracao de até 24 meses, distribuidos em 4 (quatro) semestres letivos.

O Curso de Doutorado tem uma estrutura minima composta por
componentes curriculares Obrigatorios (22 créditos) e Optativos (18
créditos), incluindo atividades académicas de producdo e/ou publicacéo
cientifica, perfazendo um total de 40 (quarenta) créditos, com um tempo de
duracao de até 42 meses, distribuidos em 8 (oito) semestres letivos.

Os componentes curriculares do tronco comum para os dois niveis
sdo aqueles indicados na organizacdo curricular como obrigatérios para
propiciar, ao mestrando e ao doutorando, o lastro de conhecimentos e
habilidades necessérios a formacao de mestres e doutores. Os componentes
curriculares instrumentais séo disciplinas necesséarias para os dois niveis,
selecionadas de acordo com cada plano de trabalho do orientando em comum
acordo com o seu orientador. As atividades académicas de producédo de
artigo sao estudos ou atividades realizadas pelo mestrando e doutorando, as
quais podem ser reconhecidas para fins de integralizacdo curricular de acordo
com o Regimento do curso e devidamente comprovadas. Tais atividades se
caracterizam por participacdo nos grupos de pesquisa, comissao organizadora
de eventos, apresentacdo de trabalhos em eventos cientificos, realizacdo de
estagios, visitas técnicas e artigos aceitos em peridédicos de circulagdo
internacional (minimo Qualis B). Este ultimo, per si, assegura a integralizacao
dos créditos correspondentes a atividade académica.

Considera-se ainda, a participacdo no Programa de Assisténcia a
Docéncia na Graduacdo da Universidade Federal do Rio Grande do Norte
(PADG). Entende-se por docéncia assistida a atuacdo do aluno de pos-

graduacédo em atividades académicas sob a supervisédo direta de professor do
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quadro efetivo da UFRN, desenvolvidas pelo periodo minimo de 01 (um)

semestre para aluno de curso de mestrado, e 02 (dois) semestres, para aluno

de curso de doutorado. Obrigatoriamente, aos bolsistas do Programa de

Demanda Social da Coordenacdo de Aperfeicoamento do Pessoal de Nivel
Superior — DS/CAPES, do Programa de Bolsas REUNI de Assisténcia ao

Ensino e aos alunos com bolsas concedidas pela UFRN, nas modalidades de

assisténcia ao ensino e de apoio a pés-graduacao.

Define-se para cada um dos componentes curriculares:

Quadro. 3. Estrutura curricular composta das disciplinas obrigatorias.

L i Carga o
Disciplina Nivel .| Créditos
horaria
Bases filosoficas e tedricas de enfermagem na
o M| - 60 4
atencdo a saude
Ciéncia da enfermagem na atencéo a saude - | D 60 4
Enfermagem na vigilancia a saude M| D 45 3
Filosofia e epistemologia da ciéncia - | D 45 3
Metodologia da pesquisa M| - 45 3
Métodos avancados de pesquisa em saude e
- | D 45 3
enfermagem |
Métodos avancados de pesquisa em salde e 5 45 3
enfermagem I
Praticas pedagodgicas em saude M| - 45
Tecnologias em salude e enfermagem M| D 45
Temas avancados em educacéao, saude e
. : - | D 45 3
cidadania
Total 16 | 22 Obrigatorias
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Quadro 4. Estrutura curricular composta por disciplinas optativas do Mestrado e

Doutorado.
Disciplina Nivel hCar,g_a Créditos
oréria

Aspectos do trabalho e da satde do trabalhador |M | D 45 3
Avaliacdo em salde M | D 45 3
Bioestatistica aplicada | M | D 45 3
Bioestatistica aplicada Il M | D 45 3
Conhecimento tedrico da enfermagem M | D 45 3
Consideracdes sobre o ato de ler e escrever M | D 45 3
Enfermagem baseada em evidéncias M | D 45 3
Envelhecimento e satde no curso de vida M | D 45 3
Epidemiologia aplicada a pesquisa em saude M | D 45 3
Familia, sociedade e enfermagem M | D 45 3
Relacfes interpessoais nos servicos de salude M | D 45 3
Teoria das representacdes sociais M | D 45 3
Teoria fundamentada nos dados M | D 45 3
Topicos Especiais | M| D 45 3
Topicos Especiais M| D 45 3
Total 14 |18 Instrumentais
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Quadro 5 - Estrutura curricular composta por atividades académicas do
Mestrado e Doutorado.

Disciplina Nivel

Dissertacao de mestrado

M
Docéncia assistida | M
Docéncia assistida Il M

O 0|0

Exame de qualificacdo de doutorado -

Exame de qualificacdo de mestrado

M
Producéo de artigo | M
Producao de artigo Il M

Producao de artigo Ill -

Proficiéncia em lingua inglesa M

O/ 00 0 0

Proficiéncia em uma segunda lingua estrangeira -

Seminario de dissertacao |

Seminério de dissertacao |l

Seminario de dissertacao Il

444K

Seminario de Integracédo a pos-graduacao

Seminéario de tese | -

Seminéario de tese Il -

Seminéario de tese lli -

Seminéario de tese IV -

Seminéario de tese V -

Seminéario de tese VI -

0 0000000

Tese de doutorado -

Quanto a oferta, matricula, regularidade e integralizacdo das disciplinas,

esclarece-se:

7.1 CURSO DE MESTRADO

No 1° Semestre sdo oferecidas as Disciplinas (obrigatdrias e optativas) e
as atividades académicas, visando o desenvolvimento do projeto de pesquisa,
integralizando no minimo 7 créditos.

No 2° Semestre séo oferecidas Disciplinas (obrigatérias e optativas) e
atividades académicas com vistas ao exame de qualificacdo e producéo de

artigo, integralizando no minimo 9 créditos.



PROJETO PEDAGOGICO DO PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM

ENFERMAGEM/UFRN
25

No 3° e 4° Semestres sao oferecidas Disciplinas optativas e atividades
académicas desenvolvidas com o orientador, visando a elaboracdo do relatério
final, a defesa publica de dissertacdo e o0 aceite ou o0 envio do artigo para
publicacéo.

O programa faculta ao aluno que tenha 12 meses de curso (contados a
partir da matricula como aluno regular no respectivo curso) e que tenha
cursado os 30 (trinta) créditos minimos do programa, ou seja, 16 (dezesseis)
em Disciplinas obrigatérias e 14 (quatorze) em Disciplinas optativas, a requerer
junto ao colegiado do curso, com anuéncia do seu orientador, a marcagao da
defesa de dissertagdo, assim como o cumprimento dos demais requisitos

exigidos para concluséo do curso.

7.2 CURSO DE DOUTORADO

No 1° 2° e 3° Semestres sdo oferecidas as Disciplinas do Tronco
Comum e as atividades académicas, visando o desenvolvimento do projeto de
pesquisa, integralizando no minimo os 22 créditos obrigatoérios.

No 4° 5° 6° e 7° Semestres sédo oferecidas Disciplinas optativas e
atividades académicas com vistas ao exame de qualificacdo e producdo de
artigo, integralizando no minimo 18 créditos, a partir do orientador visando a
elaboragdo do desenvolvimento do relatério final da tese de Doutorado, a
defesa publica de tese e o aceite ou o0 envio do artigo para publicacéo.

O aluno de doutorado podera requerer junto ao colegiado do curso, com
anuéncia do seu orientador, a marcacao da defesa de tese, com 24 meses de
curso (contados a partir da matricula como aluno regular no respectivo curso) e
que tenha cursado os 40 (quarenta) creditos minimos do programa, ou seja, 22
(vinte e dois) em Disciplinas obrigatérias e 18 (dezoito) em Disciplinas
optativas, assim como o cumprimento dos demais requisitos exigidos para
concluséo do curso.

Durante o transcurso do Curso de Doutorado, o aluno é fortemente
induzido a publicagdo de artigos, em, no minimo, um por ano de formacao e

juntamente com seu orientador, em teméticas relacionadas a tese.
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8 EMENTARIO E REFERENCIAS DAS DISCIPLINAS

Disciplinas

Area Basica: ENFERMAGEM

Niveis: MESTRADO E DOUTORADO

IES: UFRN / UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE - RN

ASPECTOS DO TRABALHO E DA SAUDE DO TRABALHADOR

Nivel:  MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde

Ementa

Proporcionar conhecimentos gerais sobre os métodos de andlise de dados cronobiologicos.
Conceitos sobre a fisiologia do sono. Identificar as relacdes que se estabelecem entre (ordem
temporal interna), mecanismos sobre 0s ritmos circadianos do ciclo vigilia-sono e conhecer as
estruturas dos relégios bioldgicos e a relacdo que estes estabelecem com o meio
(sincronizagéao).
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P. C. Quality of sleep in pregnant women. Journal of Nursing UFPE (online), v. 6, n. 4, p.




PROJETO PEDAGOGICO DO PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM
ENFERMAGEM/UFRN
27

839-46, 2012.

FRANCA, S. P.; ANICETO, E. V. S.; DE MARTINO, M. M. F. Analises dos preditores de
Burnout em urgéncia pré-hospitalar mével. Acta Paulista de Enfermagem, v. 25, n. 2, p. 68-
73, 2012.

FERREIRA, L. R. C.; DE MARTINO, M. M. F. Padrdo de sono do estudante de enfermagem
trabalhador do turno noturno. Revista da Escola de Enfermagem da USP, v. 46, n. 5, p.
1178-83, 2012.

DE MARTINO, M. M. F.; PASETTI, K. F. M.; BATAGLION, C.; CEOLIM, M. F.
Morningness/Eveningness of dental students: chronotype. Sleep Science, v. 3, n. 1, p. 7-10,
2010.

SMOLENSKY, M. H.; REINBERG, A. Clinical chronobiology: relevance and applications to
the practice of occupational medicine.

SELLIX, M. T.; MENAKER, M. Circadian clocks in mammalian reproductive physiology: effects
of the "other" biological clock on fertility. Discov Med, v. 11, n. 59, p. 273-81, 2011.

BENCA, R.; DUNCAN, M. J.; FRANK, E.; MCCLUNG, C.; NELSON, R. J.; VICENTIC, A.
Biological rhythms, higher brain function, and behavior: Gaps, opportunities, and challenges.
Brain Res Rev, v. 62, n. 1, p. 57-70, 2009.

SACK, R. L. et al. American Academy of Sleep Medicine. Circadian rhythm sleep disorders:
part I, basic principles, shift work and jet lag disorders. An American Academy of Sleep
Medicine review. Sleep, v. 30, n. 11, p. 1460-83, 2007.

ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE INTEGRACAO A POS-GRADUACAO)

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horéria: 15 Créditos: 1.0
DOUTORADO

Ementa

Entrosamento do aluno a vida académica em nivel de pés-graduacao. Principios do ensino em
nivel de pds-graduacgédo. Politica de ensino de pés-graduacdo no Brasil. Estatuto da UFRN.
Normas de Pdés-Graduacdo da UFRN. Regimento do Programa do Programa de Pos-
Graduacéo em Enfermagem. CAPES e avaliagdo. LATTES. Meios para producéo cientifica.

Bibliografia

ALMEIDA, M. C. P. et al. A p6s-graduacao na Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto-USP:
evolucao historica e sua contribuicdo para o desenvolvimento da enfermagem. Rev Latino-am
Enfermagem, v. 10, n. 3, p. 276-87, maio-junho, 2002.

ALMEIDA, M. C. P. A p6s-graduagdo em enfermagem no Brasil - situagdo atual. Rev. Latino-
Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 1, n. 1, janeiro 1993.

BACKES, D. S. Care conceptions: an analysis of ph.d. Dissertations presented in a nursing
graduate program. Texto Contexto Enferm, Florianopolis, v.15, n. Esp, p. 71-8, 2006.

BARREIRA, I. A. A pesquisa em enfermagem no Brasil e sua posicdo em Agéncia Federal de
Fomento. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 1, n. 1, Jan. 1993.

CAREGNATO, R. C. A,; MUTTI, R. Pesquisa qualitativa: analise de discurso versus analise de
conteddo. Texto contexto — enferm, Florianopolis, v. 15, n. 4, Dec. 2006 .

COORDENACAO DE APERFEICOAMENTO DE PESSOAL DE NIVEL SUPERIOR. Plano
nacional de pds-graduacéo (PNPG) 2005-2010. Brasilia, 2004.

Diretoria

de Avaliacdo. Documento da area 2009. Brasilia, DF, 2009.

ERDMANN, A. L. et al . Tesis producidas en los programas de postgrado en enfermeria de
1983-2001. Rev. esc. enferm. USP, Séo Paulo, v. 39, n. spe, Dec 2005.
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MARZIALE, M. H. P. Producao cientifica da enfermagem brasileira: a busca pelo impacto
internacional. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 13, n. 3, Junho, 2005.

ATIVIDADE ACADEMICA (PRODUCAO DE ARTIGO I)

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horaria: 10 Créditos:
DOUTORADO

Ementa

Producédo de artigo cientifico em tematica relacionada ao objeto de estudo da dissertacao/
tese, em autoria conjunta de orientador-orientando, a ser publicado em periddico internacional
do Qualis de Enfermagem.

Bibliografia
A bibliografia é especifica do artigo a ser produzido.

ATIVIDADE ACADEMICA (PRODUGCAO DE ARTIGO lI)

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horaria: 10 Créditos:
DOUTORADO

Ementa

Visa produzir artigo cientifico de tematica relacionada ao objeto de estudo da dissertagdo/ tese
em autoria conjunta de orientador-orientando, a ser publicado em peridédico internacional do
Qualis de Enfermagem. Exige a aceitagéo do artigo para publicacéo.

Bibliografia
A bibliografia é especifica do artigo a ser produzido.

ATIVIDADE ACADEMICA (PRODUCAO DE ARTIGO lII)

Nivel: DOUTORADO | Obrigatoria: N&o Carga Horéria: 10 Créditos:

Ementa

Visa produzir artigo cientifico de tematica relacionada ao objeto de estudo da dissertacéo/ tese
em autoria conjunta de orientador-orientando, a ser publicado em periédico internacional do
Qualis de Enfermagem. Exige a aceita¢éo do artigo para publicacéo.

Bibliografia
A bibliografia é especifica do artigo a ser produzido.

ATIVIDADE ACADEMICA (DOCENCIA ASSITIDA 1)

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horaria: Créditos:
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

Contribuir na formacéo para a docéncia de alunos de pds-graduacéo em nivel de mestrado e
doutorado por meio de atividades de docéncia de nivel médio, graduagéo e pos-graduacéo.
Visa o desenvolvimento do pés-graduando na elaboracédo de novas metodologias/tecnologias
académicas no ensino/aprendizagem. Visitas de intercAmbio com outras instituicbes para
propositos de aprendizagem da docéncia.

Bibliografia

BIREAUD, A. Os métodos pedagdgicos no ensino superior. Portugal: Porto, 1995.
CONTRERAS, J. Contradicdes e contrariedades: do profissional reflexivo ao intelectual
critico. In: A autonomia do professor. Sdo Paulo: Cortez, 2002. p. 133-188.

CRUZ, C. H. C. Competéncias e Habilidades: da proposta a pratica. Sdo Paulo: Loyola,
2002.

GUEDES, G. F.; OHARA, C. V. S;; SILVA, G. T. R. The teaching-learning process in ICU: a
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phenomenological study. Rev. bras. Enferm, Brasilia, v. 61, n. 6, Dec. 2008.

MARCON, P. M.; MANTOVANI, M. F.; MEIER, M. J. Prética docente: oportunidade ao aluno
de pos-graduacao. Cogitare Enferm, v.10, n.3, p. 58-62, set/dez. 2005.

MIELKE, F. B.; OLSCHOWSKY, A. A experiéncia do estagio de docéncia. Cogitare Enferm,
v.14, n. 3, p.579-83, jul.-set. 2009.

MORIN, E. A cabeca bem-feita: repensar e reforma, reformar o pensamento, Rio de Janeiro:
Bertrand Brasil, 2000. p. 81-85.

NOGUEIRA, R. A.; PAGLIUCA, L. M. F. Estagio de docéncia: experiéncia inovadora na pratica
de uma doutoranda. Texto & contexto enferm, v.10, n. 1, p.132-144, jan.-abr. 2001.
MERIGHI, M.A.B. Reflexdes sobre a docéncia de enfermagem em uma universidade publica.
Rev. Esc. Enf. USP, v.32, n.1, p. 80-3, abr. 1998.

PIMENTEL, V.; MOTA, D. D. C. F.; KIMURA, M. Reflex8es sobre o preparo para a docéncia
na pos-graduacao em enfermagem. Rev Esc Enferm USP, v. 41, n 1, p. 161-4, 2007.

SILVA, C. C.; EGRY, E. Y. ConstituicAo de competéncias para a intervencao no processo
salde-doenca da populacéo: desafio ao educador de enfermagem. Rev. Esc. enferm. USP,
Sao Paulo, v. 37, n. 2, June 2003.

WALL, M. L.; PRADO, M. L.; CARRARO, T. E. A experiéncia de realizar um Estagio Docéncia
aplicando metodologias ativas. Acta paul. enferm. Sdo Paulo, v. 21, n. 3, 2008.

ATIVIDADE ACADEMICA (DOCENCIA ASSISTIDA II)

Nivel:  MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horéria: Créditos:
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

Atividades avancadas de contribuicdo para a formagcdo em docéncia de alunos de pés-
graduacédo em nivel de mestrado e doutorado por meio de atividades docentes em cursos de
nivel médio, graduacdo e pds-graduacgdo. Visa o desenvolvimento do pos-graduando na
elaboracdo de novas metodologias/tecnologias académicas no ensino/aprendizagem. Visitas
de intercAmbio com outras instituicdes para propésitos de aprendizagem da docéncia.

Bibliografia

BIREAUD, A. Os métodos pedagdgicos no ensino superior. Portugal: Porto, 1995.
CONTRERAS, J. Contradicdes e contrariedades: do profissional reflexivo ao intelectual
critico. In: A autonomia do professor. Sdo Paulo: Cortez, 2002. p. 133-188.

CRUZ, C. H. C. Competéncias e Habilidades: da proposta a préatica. Sdo Paulo: Loyola,
2002.

GUEDES, G. F.; OHARA, C. V. S.; SILVA, G. T .R. The teaching-learning process in ICU: a
phenomenological study. Rev. bras. Enferm, Brasilia, v. 61, n. 6, Dec. 2008.

MARCON, P. M.; MANTOVANI, M.F.; MEIER, M. J. Prética docente: oportunidade ao aluno de
poés-graduacéo. Cogitare Enferm, v.10, n.3, p. 58-62, set/dez. 2005.

MIELKE, F.B.; OLSCHOWSKY, A. A experiéncia do estagio de docéncia. Cogitare Enferm,
v.14, n. 3, p.579-83, jul.-set. 2009.

MORIN, Edgar. A cabeca bem-feita: repensar e reforma, reformar o pensamento, Rio de
Janeiro: Bertrand Brasil, 2000. p. 81-85.

NOGUEIRA, R.A.; PAGLIUCA, L.M.F. Estagio de docéncia: experiéncia inovadora na pratica
de uma doutoranda. Texto & contexto enferm, v.10, n. 1, p.132-144, jan.-abr. 2001.
MERIGHI, M.A.B. Reflexdes sobre a docéncia de enfermagem em uma universidade publica.
Rev Esc Enf USP, v.32, n.1, p. 80-3, abr. 1998.

PIMENTEL, V.; MOTA, D. D. C. F.; KIMURA, M. Reflex8es sobre o preparo para a docéncia
na pos-graduacao em enfermagem. Rev Esc Enferm USP, v. 41, n 1, p. 161-4, 2007.

SILVA, C. C.; EGRY, E. Y. Constituicdo de competéncias para a intervencdo no processo
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salide-doenca da populagdo: desafio ao educador de enfermagem. Rev Esc enferm USP,
Séo Paulo, v. 37, n. 2, June 2003.

WALL, M. L.; PRADO, M. L.; CARRARO, T. E. A experiéncia de realizar um Estagio Docéncia
aplicando metodologias ativas. Acta paul enferm. Sao Paulo, v. 21, n. 3, 2008.

ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE DISSERTAGCAO I )

Nivel: MESTRADO Obrigatéria: Nao | Carga Horéria: 8 | Créditos:
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde
Ementa

Visa a orientacdo individual do projeto de pesquisa junto ao orientador, na perspectiva do
desenvolvimento do instrumento de pesquisa e coleta de dados.

Bibliografia

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Assisténcia a Saude. Conselho Nacional de
Saude. Diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos.
Brasilia, 1997. 20p.

CAMPOS, C. J. G. Método de analise de conteudo: ferramenta para a andlise de dados
qualitativos no campo da salde. Rev. bras. enferm, Brasilia, v. 57, n. 5, Oct. 2004.
CONTANDRIOPOULOS, A. et al. Saber preparar uma pesquisa: Definicdo, estrutura,
financiamento. S&o Paulo: HUCITEC, 1994. 215p.

DESLANDES, S.F. Concepg¢bes em pesquisa social: articulagbes com o campo da avaliacdo
em servicos de saude. Cad. Salde Publica, Rio de Janeiro, v. 13, n. 1, Jan. 1997.
FURTADO, J.P. Um método construtivista para a avaliacdo em saude. Ciénc. salde coletiva,
Rio de Janeiro, v. 6, n. 1, 2001.

LAKATOS, E. M.; MARCONI, M. Fundamentos de metodologia cientifica. S&o Paulo: Atlas,
1991.

MINAYO, M. C. S.; SANCHES, O. Quantitativo-qualitativo: oposi¢cdo ou complementaridade?
Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, v. 9, n. 3, Sept. 1993.

NOGUEIRA-MARTINS, M. C. F.; BOGUS, C. M. Consideracdes sobre a metodologia
gualitativa como recurso para o estudo das ac¢des de humanizagdo em salde. Saude soc,
Sao Paulo, v. 13, n. 3, Dec. 2004.

RODRIGUES, R.A.P. et al. Pés-graduagdo em Enfermagem no Brasil e no Nordeste. Revista
Gaucha de Enfermagem, v. 28, n. 1, p. 70-8, 2007.

SERAPIONI, M. Métodos qualitativos e quantitativos na pesquisa social em saude: algumas
estratégias para a integracdo. Ciénc. saude coletiva, Rio de Janeiro, v. 5, n. 1, 2000.
TURATO, E. R. Métodos qualitativos e quantitativos na area da saude: defini¢cdes, diferencas e
seus objetos de pesquisa. Rev. Salude Publica, Sdo Paulo, v. 39, n. 3, June 2005.

As bibliografias s@o especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.

ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE DISSERTACAO II)

Nivel: MESTRADO Obrigatéria: N&o | Carga Horéria: 8 | Créditos:
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde
Ementa

Discussao e debate com o orientador do trabalho de dissertacdo. Esta disciplina trabalha com
a orientacdo individualizada dos projetos de pesquisa de cada mestrando com seus
respectivos orientadores.

Bibliografia
As bibliografias sao especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.
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ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE DISSERTACAO IIl)
Nivel: MESTRADO Obrigatéria: N&o | Carga Horaria: 8 | Créditos:
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde
Ementa

Discussao e debate com o orientador do trabalho de dissertacdo. Esta disciplina trabalha com
a orientacdo individualizada dos projetos de pesquisa de cada mestrando com seus
respectivos orientadores

Bibliografia
As bibliografias sao especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.

ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE TESE I)

Nivel: DOUTORADO Obrigatoria: Nao ‘ Carga Horaria: 8 Créditos:
Area de Concentracéo Enfermagem na Atengéo a Salde
Ementa

Estes seminarios visam o0 desenvolvimento da tese de doutoramento do aluno com a
orientacdo individual do docente orientador. O aluno cursa os seminarios de Tese | a VI
conforme progride na sua pesquisa de campo, concluséo do relatério final e preparacdo para a
defesa de tese. O aluno e orientador podem requerer a programac¢do do exame de defesa
perante banca examinadora em qualquer um dos seminarios.

Bibliografia

ANGERAMI, E. L. S.; MENDES, I. A. C. O saber, a salude e a investigacdo em enfermagem.
Rev. Gaucha. Enferm, v.10, n.1, p.28-33, 1989.

. Marco tedrico das investigagcdes em enfermagem sua
relagdo com as teorias de Enfermagem. R. Galucha Enferm, v. 10, n. 2, p. 22-24, 1989.
BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Assisténcia & Saude. Conselho Nacional de
Saude. Diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos.
Brasilia, 2012.

CARVALHO, V. Sobre construtos epistemolégicos nas ciéncias: uma contribuicdo para a
enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 11, n. 4, ago. 2003.

. Cuidando, pesquisando e ensinando: acerca de significados e implicagbes da
pratica da enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 12, n. 5, Oct. 2004.
CORREA, A. K. Fenomenologia: uma alternativa para pesquisa em enfermagem. Rev. Latino-
Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 5, n. 1, Jan. 1997

CONTANDRIOPOULOS, A. et al. Saber preparar uma pesquisa: Definicdo, estrutura,
financiamento. S&o Paulo: HUCITEC, 1994. 215p.

ERDMANN, A. L. et al. Tesis producidas en los programas de postgrado en enfermeria de
1983-2001. Rev. esc. enferm. USP, Séo Paulo, v. 39, n. spe, Dec. 2005.

MENDES, I. A. C.; TREVIZAN, M. A. Acerca da utilizacdo do método cientifico nas pesquisas
de enfermagem. Rev. Bras. Enf, n. 36, p. 13-19, 1983.

MINAYO, C. O desafio do conhecimento. S&o Paulo: Hucitec, 1996. 269p.

POLIT, D. F.; BECK, C. T.; HUNGLER, B. P. Fundamentos da pesquisa em enfermagem. 5.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2004. 487p.

ROBSON, C. Real world research: a resource for social scientists and practitioner
researchers. Oxford, UK: Blackwell, 1993. 510p.

SANTOS, T. C. F.; GOMES, M. L. B. Nexos entre pés-graduacao e pesquisa em Enfermagem
no Brasil. Rev. bras. enferm, Brasilia, v. 60, n. 1, Feb. 2007.

TRZESNIAK, P. Qualidade e produtividade nos programas de pds-graduacdo: a disciplina
Seminario de Dissertacdo. Revista Brasileira de P6s-Graduacéo, n. 1, p. 111-125, 2004.

As bibliografias sao especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.
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ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE TESE II)
Nivel: DOUTORADO Obrigatéria: N&o | Carga Horéria: 8 Créditos:
Area de Concentracéo Enfermagem na Atencéo a Salde
Ementa

Estes semindrios visam o desenvolvimento da tese de doutoramento do aluno com a
orientacao individual do docente orientador. O aluno cursa os seminarios de Tese | a VI
conforme progride na sua pesquisa de campo, concluséo do relatério final e preparacéo para a
defesa de tese. O aluno e orientador podem requerer a programacdo do exame de defesa
perante banca examinadora em qualquer um dos seminarios.

Bibliografia

ANGERAMI, E. L. S.; MENDES, I. A. C. O saber, a salude e a investigacdo em enfermagem.
Rev. Galcha. Enferm, v.10, n.1, p.28-33, 1989.

. Marco tedrico das investigacdes em enfermagem sua
relacdo com as teorias de Enfermagem. R. Galcha Enferm, v. 10, n. 2, p. 22-24, 1989.
BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Assisténcia a Saude. Conselho Nacional de
Saude. Diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos.
Brasilia, 2012.

CARVALHO, V. Sobre construtos epistemoldgicos nas ciéncias: uma contribuicdo para a
enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 11, n. 4, ago. 2003.

. Cuidando, pesquisando e ensinando: acerca de significados e implicagbes da
pratica da enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 12, n. 5, Oct. 2004.
CORREA, A. K. Fenomenologia: uma alternativa para pesquisa em enfermagem. Rev. Latino-
Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 5, n. 1, Jan. 1997

CONTANDRIOPOULOS, A. et al. Saber preparar uma pesquisa: Definicdo, estrutura,
financiamento. S&o Paulo: HUCITEC, 1994. 215p.

ERDMANN, A. L. et al. Tesis producidas en los programas de postgrado en enfermeria de
1983-2001. Rev. esc. enferm. USP, Sdo Paulo, v. 39, n. spe, Dec. 2005.

MENDES, I. A. C.; TREVIZAN, M. A. Acerca da utilizacdo do método cientifico nas pesquisas
de enfermagem. Rev. Bras. Enf, n. 36, p. 13-19, 1983.

MINAYO, C. O desafio do conhecimento. S&o Paulo: Hucitec, 1996. 269p.

POLIT, D. F.; BECK, C. T.; HUNGLER, B. P. Fundamentos da pesquisa em enfermagem. 5.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2004. 487p.

ROBSON, C. Real world research: a resource for social scientists and practitioner
researchers. Oxford, UK: Blackwell, 1993. 510p.

SANTOS, T. C. F.; GOMES, M. L. B. Nexos entre pds-graduacéo e pesquisa em Enfermagem
no Brasil. Rev. bras. enferm, Brasilia, v. 60, n. 1, Feb. 2007.

TRZESNIAK, P. Qualidade e produtividade nos programas de pdés-graduacdo: a disciplina
Seminario de Dissertacdo. Revista Brasileira de Pés-Graduacédo, n. 1, p. 111-125, 2004.

As bibliografias s@o especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.

ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE TESE lII)

Nivel: DOUTORADO Obrigatdria: Nao ‘ Carga Horéria: 8 Creéditos:
Area de Concentracéo Enfermagem na Atencgéo a Salde
Ementa

Estes seminarios visam o0 desenvolvimento da tese de doutoramento do aluno com a
orientacdo individual do docente orientador. O aluno cursa os seminarios de Tese | a VI
conforme progride na sua pesquisa de campo, concluséo do relatério final e preparacéo para a
defesa de tese. O aluno e orientador podem requerer a programacdo do exame de defesa
perante banca examinadora em qualquer um dos seminarios.

Bibliografia
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ANGERAMI, E. L. S.; MENDES, I. A. C. O saber, a salde e a investigacdo em enfermagem.
Rev. Gaucha. Enferm, v.10, n.1, p.28-33, 1989.

. Marco tedrico das investigagdes em enfermagem sua
relacdo com as teorias de Enfermagem. R. Galcha Enferm, v. 10, n. 2, p. 22-24, 1989.
BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Assisténcia a Saude. Conselho Nacional de
Saude. Diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos.
Brasilia, 2012.

CARVALHO, V. Sobre construtos epistemolégicos nas ciéncias: uma contribuicdo para a
enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 11, n. 4, ago. 2003.

. Cuidando, pesquisando e ensinando: acerca de significados e implicacbes da
pratica da enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 12, n. 5, Oct. 2004.
CORREA, A. K. Fenomenologia: uma alternativa para pesquisa em enfermagem. Rev. Latino-
Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 5, n. 1, Jan. 1997

CONTANDRIOPOULOS, A. et al. Saber preparar uma pesquisa: Definicdo, estrutura,
financiamento. S&o Paulo: HUCITEC, 1994. 215p.

ERDMANN, A. L. et al. Tesis producidas en los programas de postgrado en enfermeria de
1983-2001. Rev. esc. enferm. USP, Séo Paulo, v. 39, n. spe, Dec. 2005.

MENDES, I. A. C.; TREVIZAN, M. A. Acerca da utilizacdo do método cientifico nas pesquisas
de enfermagem. Rev. Bras. Enf, n. 36, p. 13-19, 1983.

MINAYO, C. O desafio do conhecimento. S&o Paulo: Hucitec, 1996. 269p.

POLIT, D. F.; BECK, C. T.; HUNGLER, B. P. Fundamentos da pesquisa em enfermagem. 5.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2004. 487p.

ROBSON, C. Real world research: a resource for social scientists and practitioner
researchers. Oxford, UK: Blackwell, 1993. 510p.

SANTOS, T. C. F.; GOMES, M. L. B. Nexos entre pds-graduacdo e pesquisa em Enfermagem
no Brasil. Rev. bras. enferm, Brasilia, v. 60, n. 1, Feb. 2007.

TRZESNIAK, P. Qualidade e produtividade nos programas de pds-graduacdo: a disciplina
Seminario de Dissertacdo. Revista Brasileira de Pés-Graduacédo, n. 1, p. 111-125, 2004.

As bibliografias sdo especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.

ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE TESE IV)

Nivel: DOUTORADO Obrigatoria: N&o | Carga Horéria: 8 Créditos:
Area de Concentracéo Enfermagem na Atenc¢éo a Saulde
Ementa

Estes semindrios visam o desenvolvimento da tese de doutoramento do aluno com a
orientacdo individual do docente orientador. O aluno cursa os seminarios de Tese | a VI
conforme progride na sua pesquisa de campo, conclusdo do relatério final e preparagéo para a
defesa de tese. O aluno e orientador podem requerer a programacdo do exame de defesa
perante banca examinadora em qualquer um dos seminarios.

Bibliografia

ANGERAMI, E. L. S.; MENDES, I. A. C. O saber, a salde e a investigacdo em enfermagem.
Rev. Gaucha. Enferm, v.10, n.1, p.28-33, 1989.

. Marco tedrico das investigacdes em enfermagem sua
relacdo com as teorias de Enfermagem. R. Galcha Enferm, v. 10, n. 2, p. 22-24, 1989.
BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Assisténcia a Saude. Conselho Nacional de
Saude. Diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos.
Brasilia, 2012.

CARVALHO, V. Sobre construtos epistemolégicos nas ciéncias: uma contribuicdo para a
enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 11, n. 4, ago. 2003.

. Cuidando, pesquisando e ensinando: acerca de significados e implicacbes da
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pratica da enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 12, n. 5, Oct. 2004.

CORREA, A. K. Fenomenologia: uma alternativa para pesquisa em enfermagem. Rev. Latino-
Am. Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 5, n. 1, Jan. 1997

CONTANDRIOPOULOS, A. et al. Saber preparar uma pesquisa: Definicdo, estrutura,
financiamento. S&o Paulo: HUCITEC, 1994. 215p.

ERDMANN, A. L. et al. Tesis producidas en los programas de postgrado en enfermeria de
1983-2001. Rev. esc. enferm. USP, Sao Paulo, v. 39, n. spe, Dec. 2005.

MENDES, I. A. C.; TREVIZAN, M. A. Acerca da utilizacdo do método cientifico nas pesquisas
de enfermagem. Rev. Bras. Enf, n. 36, p. 13-19, 1983.

MINAYO, C. O desafio do conhecimento. S&o Paulo: Hucitec, 1996. 269p.

POLIT, D. F.; BECK, C. T.; HUNGLER, B. P. Fundamentos da pesquisa em enfermagem. 5.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2004. 487p.

ROBSON, C. Real world research: a resource for social scientists and practitioner
researchers. Oxford, UK: Blackwell, 1993. 510p.

SANTOS, T. C. F.; GOMES, M. L. B. Nexos entre pés-graduacao e pesquisa em Enfermagem
no Brasil. Rev. bras. enferm, Brasilia, v. 60, n. 1, Feb. 2007.

TRZESNIAK, P. Qualidade e produtividade nos programas de pds-graduacéo: a disciplina
Seminario de Dissertacdo. Revista Brasileira de P6s-Graduacéo, n. 1, p. 111-125, 2004.

As bibliografias sédo especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.

ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE TESE V)

Nivel: DOUTORADO Obrigatoria: Nao | Carga Horéria: 8 Créditos:
Area de Concentracéo Enfermagem na Atenc¢éo a Saude
Ementa

Estes semindrios visam o desenvolvimento da tese de doutoramento do aluno com a
orientacdo individual do docente orientador. O aluno cursa os seminarios de Tese | a VI
conforme progride na sua pesquisa de campo, conclusdo do relatério final e preparagéo para a
defesa de tese. O aluno e orientador podem requerer a programacdo do exame de defesa
perante banca examinadora em qualquer um dos seminarios.

Bibliografia

ANGERAMI, E. L. S.; MENDES, I. A. C. O saber, a salde e a investigacdo em enfermagem.
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MINAYO, C. O desafio do conhecimento. S&o Paulo: Hucitec, 1996. 269p.
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POLIT, D. F.; BECK, C. T.; HUNGLER, B. P. Fundamentos da pesquisa em enfermagem. 5.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2004. 487p.

ROBSON, C. Real world research: a resource for social scientists and practitioner
researchers. Oxford, UK: Blackwell, 1993. 510p.

SANTOS, T. C. F.; GOMES, M. L. B. Nexos entre pos-graduagdo e pesquisa em Enfermagem
no Brasil. Rev. bras. enferm, Brasilia, v. 60, n. 1, Feb. 2007.

TRZESNIAK, P. Qualidade e produtividade nos programas de pés-graduacdo: a disciplina
Seminario de Dissertacdo. Revista Brasileira de P6s-Graduacéo, n. 1, p. 111-125, 2004.

As bibliografias sé@o especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.

ATIVIDADE ACADEMICA (SEMINARIO DE TESE VI)

Nivel: DOUTORADO | Obrigatéria: Nao | Carga Horaria: 8 Créditos:
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde
Ementa

Estes seminarios visam o desenvolvimento da tese de doutoramento do aluno com a
orientacdo individual do docente orientador. O aluno cursa os seminarios de Tese | a VI
conforme progride na sua pesquisa de campo, concluséo do relatério final e preparacao para a
defesa de tese. O aluno e orientador podem requerer a programacdo do exame de defesa
perante banca examinadora em qualquer um dos seminarios.

Bibliografia

ANGERAMI, E. L. S.; MENDES, I. A. C. O saber, a saude e a investigacdo em enfermagem.
Rev. Galcha. Enferm, v.10, n.1, p.28-33, 1989.

. Marco tedrico das investigacdes em enfermagem sua
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POLIT, D. F.; BECK, C. T.; HUNGLER, B. P. Fundamentos da pesquisa em enfermagem. 5.
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ROBSON, C. Real world research: a resource for social scientists and practitioner
researchers. Oxford, UK: Blackwell, 1993. 510p.
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As bibliografias s@o especificas de cada abordagem e projeto de pesquisa correspondente.
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AVALIACAO EM SAUDE
Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO
Ementa

Marcos conceituais e metodolégicos; avaliacdo de politicas e programas de sociais; pesquisa
avaliativa em saude; desenhos interdisciplinares para avaliagcdo em saude.

Bibliografia

BOSI, M. L. M.; MERCADO, F. J. (orgs). Avaliacdo qualitativa de programas de saude:
enfoques emergentes. Petrépolis, RJ: Vozes, 2006.

BOSI, M. L. M.; UCHIMURA, K. Y. Avaliacdo da qualidade ou avaliacdo qualitativa do cuidado
em saude? Rev. Salde Publica, Séo Paulo, v. 41, n. 1, Fev. 2007.

FELISBERTO, E. Da teoria a formulacdo de uma Politica Nacional de Avaliacdo em Saude:
reabrindo o debate. Ciénc. salde coletiva, Rio de Janeiro, v. 11, n. 3, Set. 2006.

FURTADO, J. P. Um método construtivista para a avaliagdo em saude. Ciénc. salde
coletiva, Rio de Janeiro, v. 6, n. 1, 2001.

HARTZ, Z. M. A. (Org.). Avaliacdo em saude: dos modelos conceituais a pratica na
andlise da implantacdo de programas. Rio de janeiro: Fiocruz, 1997.

MINAYO, M. C. et al. Avaliacdo por triangulacdo de métodos: abordagem de programas
sociais. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2005.

NOVAES, H. M. D. Avaliacdo de programas, servicos e tecnologias em saude. Rev. Salde
Publica, Séo Paulo, v. 34, n. 5, Out. 2000.

PINHEIRO, R.; SILVA JUNIOR, A. G.; MATTOS, R. A. Atencdo Bésica e integralidade:
contribuicbes para estudos de praticas avaliativas em salde. Rio de Janeiro:
CEPESC:IMS/UERJ: ABRASCO, 2008.

PIRES, M. R. G. M. Politicidade do cuidado e avaliagdo em saude: instrumentalizando o
resgate da autonomia de sujeitos no &mbito de programas e politicas de salude. Rev. Bras.
Saude Mater. Infant. Recife, v.5, sup.1, p. s71-81. 2010.

SCHRAIBER, L. B. et al. Planejamento, gestdo e avaliacdo em saude: identificando
problemas. Ciénc. salde coletiva, Rio de Janeiro, v. 4, n. 2, 1999.

TANAKA, O. Y.; MELO, C. Uma proposta de abordagem transdisciplinar para avaliagdo em
Saude. Interface (Botucatu), Botucatu, v. 4, n. 7, Ago. 2000.

BASES FILOSOFICAS E TEORICAS DE ENFERMAGEM NA ATENCAO A SAUDE

Nivel: MESTRADO Obrigat6ria: Sim Carga Horaria: 60 | Créditos: 4.0
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde
Ementa

Andlise das bases filoséficas e paradigmas que permeiam a enfermagem na atencéo a saude.
Discute a enfermagem enquanto ciéncia e prética social nos contextos de trabalho. Estudo da
saude como pratica social e foco do cuidar da enfermagem. Relaciona os aportes teéricos da
praxis de enfermagem e de analise das situacdes em saude. Direcao para a reorientagdo da
pratica profissional e a inovagao no cuidar em saude.

Bibliografia
AYRES, J. R. Sujeito, intersubjetividade e préaticas de saude. Ciéncia & Saude Coletiva, v,6,
n.1, p.63-72, 2001.
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HISSA, C. E. V. (Org). Saberes ambientais: desafios para o conhecimento disciplinar.
Belo Horizonte: AUFMG, 2008.

MARTINS, A. Filosofia e salde: métodos genealdgico e filosofico-conceitual. Cad. Salde
Pablica, Rio de Janeiro, v.20, n.4, p.950-958, jul-ago, 2004.

McMURRAY, A. Community health and wellness. 3 ed. Marrickville,NSW: Elsevier, Mosby,
2007.

MEIRELLES, B. H. S.; ERDMANN, A. L. Redes sociais, complexidade, vida e salde. Ciéncia,
Cuidado e Saude, v. 5, p. 67-74, 2006.

MENDES, E. V. Um novo paradigma sanitario: a producao social da sadde. In: . Uma
agenda para a saude. Sao Paulo: HUCITEC, 1996. 300p. Cap. 4, p. 233-300.

NASCIMENTO, K. C.; ERDMANN, A. L. Reflexdes sobre a filosofia do limite e suas
implicagBes para o cuidar em enfermagem. Aquichan, v. 9, n. 2, p. 185-192, ago. 2009.
PINHEIRO, R.; MATTOS, R. A. (Orgs) Construcédo da integralidade: cotidiano, saberes e
praticas em saude. Rio de Janeiro: IMS ABRASCO, 2003.

RIOS, E. R. G. et al. Senso comum, ciéncia e filosofia: elo dos saberes necessarios a
promocéao da saude. Ciéncia Saude Coletiva, v. 12, n. 2, p. 501-9, 2007.

SILVA, A. L.; CAMILLO, S. O. A educacdo em enfermagem a luz do paradigma da
complexidade. Rev. esc. enferm. USP [online], v. 41, n. 3, p. 403-410, 2007.

SPERANDIO, A. M. G.; CORREA, C. R. S.; SERRANO, M.; RANGEL, H. A. Caminho para a
construgdo coletiva de ambientes saudaveis: S&o Paulo, Brasil. Ciénc. salde coletiva
[online], v. 9, n. 3, p. 643-54, 2004.

SIQUEIRA-BATISTA, R.; SCHRAMM, F. R. A filosofia de Platdo e o debate bioético sobre o
fim da vida: interse¢des no campo da Saude Publica. Cad. Sadde Publica [online]. v. 20, n.
3, p.- 855-865, 2004.

BIOESTATISTICA APLICADA |

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

A proposta da disciplina é introduzir e capacitar ao aluno sobre os aspectos basicos do
tratamento e interpretacdo dos dados oriundos de pesquisas em sua expressao quantitativa.
Aborda os conceitos e aplicacBes da estatistica descritiva, definicdo de classificacbes de
variaveis, nocdes de amostragem, fontes de dados, elaboracéo e organizacdo de bancos de
dados, desenhos de pesquisa e apresentagdo dos resultados de uma investigagédo cientifica.

Bibliografia

AVILES, A. G. Introduccién a la metodologia de la investigacion cientifica. México DC:
Plaza y Valdes, 1997.

BARBETTA, P.A. Estatistica aplicada as ciéncias sociais. 7 ed. Florianopolis: Ed da UFSC,
2007.

BOTELLA, J; LEON, O. G.; MARTIN, R. S. Anélisis de datos en psicologia. Madrid:
Piramide, 1992

CHAVEZ, V. M. M. Fundamentos teéricos para el proceso del disefio de um protocolo em
investigacion. México DC: Plaza y Valdes, 2000.

DENCKER, A. F. M.; VIA, S. C. Pesquisa empirica em ciéncias humanas. 2 ed. S&o Paulo:
Futura, 2002.

DORIA FILHO, U. Introducdo a bioestatistica: para simples mortais. 2 ed. Sao paulo:
Elsevier, 1999.

HULLEY, S. B. (Org.). Delineando pesquisa clinica: uma abordagem epidemiolégica. Trad.
Michel Schmidt Duncan e Ana Rita Peres. 3 ed. Porto Alegre: Artmed, 2003.



http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Aquichan

PROJETO PEDAGOGICO DO PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM
ENFERMAGEM/UFRN
38

JIMENEZ, M.V.G. El método experimental en la investigacion psicoldgica. México: EUB,
1995.

LAKATOS, E. M.; MARCONI, M. A. Fundamentos de metodologia cientifica. 4.ed. rev. e
ampl. S&8o Paulo: Atlas, 2001.

LAURENTI, R. et al. Estatistica de salude . Sao Paulo:EPU, 1987.186p.

MEDRONHO, R. A. et al. Epidemiologia. Editora Atheneu, S&o Paulo, 22. Edi¢do. 2009.
PASCUAL, J; FRIAS, D; GARCIA, F. Manual de psicologia experimental. México
DC:Ariel,1996.

PEREIRA, J. C. R. Andlise de dados qualitativos: estratégias metodologicas para as
ciéncias da saude. 3 ed. Séo Paulo: EDUS, 2004.

PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e pratica. 3 ed. Reimpressdo. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan S. A., 2000.

ESTANA, M. H.; GAGEIRO, J. N. Analise de dados para ciéncias sociais: a
complementaridade do SPSS. Lisboa: Silabo, 2005.

POLIT, D. F.; BECK, C. T.; HUNGLER, B. P. Fundamentos de pesquisa em enfermagem:
meétodos, avaliacéo e utilizacdo. 5. ed., Porto Alegre: Artmed, 2004.

VIEIRA, S. Introducéo a Bioestatistica. Editora: ELSEVIER, 2008.

BIOESTATISTICA APLICADA I

Nivel:  MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horéria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

A proposta da disciplina é introduzir e capacitar ao aluno os aspectos béasicos do tratamento
dos dados em bioestatistica oriundos de pesquisas, bem como, do uso de software para a
andlise estatistica. Abordar conceitos e aplicagbes da estatistica descritiva e inferencial,
definicdo de classificacdes de variaveis, fontes de dados, elaboragéo e organizacéo de bancos
de dados, desenho de investigacdo, conhecimento e utilizacdo de softwares estatisticos para
andlise dos dados e apresentacao dos resultados de uma investigagdo cientifica.

Bibliografia
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CONHECIMENTO TEORICO DA ENFERMAGEM

Nivel:  MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horéria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Sadde

Ementa

Perspectiva epistemologica e préatica das teorias de enfermagem. Tipos e niveis de teorias.
Aplicabilidade das teorias de enfermagem na prética, no ensino e na pesquisa. Métodos de
analise.
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CIENCIA DA ENFERMAGEM NA ATENCAO A SAUDE

Nivel: DOUTORADO Obrigatoria: Sim | Carga Horéria: 60 Créditos: 4.0
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde
Ementa

Concepcdes ontologicas da ciéncia de enfermagem, seus paradigmas dominantes e a matriz
disciplinar correspondente. O conhecimento de enfermagem e sua evolucdo. Perspectiva
epistemolégica e pratica do conhecimento contemporaneo do cuidar da enfermagem.
Estratégias de construcdo tedrica da enfermagem. Estratégia de andlise de conceito.
Conhecimento do cuidar de enfermagem no contexto da atencdo a salde.
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CONSIDERAGOES SOBRE O ATO DE LER E ESCREVER

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatoria: Nao Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde

Ementa

Centra-se no estudo da leitura, abordando sua importancia e as diferentes modalidades para
uma melhor otimizacdo no ato de ler, na perspectiva de contriuir para escrita.

Bibliografia
BARZOTTO, V. H. (Org). Estado de leitura. Campinas: SP: Mercado de Letras: Associacdo
de Leitores do Brasil,1999.
BOAVENTURA, E. Como ordenar as ldéias. S&o Paulo: Atica, 2002.
CHARTIER, R. A origem dos livros. Brasilia: EAUNB, 1999.
. A aventura do livro: do leitor ao navegador. S&o Paulo: Editora UNESP/Impressos

Oficiais do Estado, 1999.
FERRAZ, L. M. C. F. Novas variacdes sobre temas Nietzschianos. Rio de Janeiro: Relume
Dumara, 2002.
FREIRE, P. A Importancia do ato de ler. 43 ed. S&o Paulo: Cortez, 2002.

. Acéo cultural para a Liberdade e outros escritos. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1976.
MANGUEL, A. Uma histéria da leitura. Sdo Paulo: Companhia das Letras, 1997.
PERISSE, G. Ler, Pensar e escrever. 2 ed. Sdo Paulo: Arte e Ciéncia, 1998.
RAMOS, A. M. C. Virando a pagina: o jornal na sala de aula. Tese de Doutorado. Natal/RN.
Universidade Federal do Rio Grande do Norte - 2001.
SOLE, I. Estratégias de leitura. 62 ed. Porto Alegre: Artmed, 1998.

ENFERMAGEM BASEADA EM EVIDENCIAS

Nivel:  MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horéria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

A Enfermagem baseada em evidéncia ira consolidar diretrizes relevantes na tomada das
decisdes clinicas na area da saude. A decisdo clinica devera ser realizada por meio de
métodos sistematizados (relacionados a evidéncia de pesquisa valida e relevante;
consideragbes referentes ao discernimento e especialidade do profissional enfermeiro;
particularidades e circunstancias do paciente; recursos disponiveis). Classificacdo do nivel de
evidéncia, validagéo e analise das informacdes cientificas.
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ENFERMAGEM NA VIGILANCIA A SAUDE

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Sim Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

Bases tedrico-conceituais da vigilancia da salde para a analise da situacdo de saude das
populagBes no seu territério e das intervengdes no enfrentamento dos problemas especificos
de salde - promog¢éo da saude, prevencao de riscos e agravos, reorganizacdo da assisténcia
médico ambulatorial e hospitalar; integralidade das praticas e integracdo de servicos e das
vigilancias.
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EPIDEMIOLOGIA APLICADA A PESQUISA EM SAUDE

Nivel:  MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horéria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

A pesquisa epidemioldgica em saude. Epidemiologia descritiva e analitica, distribuicdo das
doencgas e problemas de salde conforme caracteristicas das pessoas, do espago, do tempo e
das doencas/agravos a saude humana. Principais desenhos de pesquisas epidemiolégicas
aplicados a pesquisa em saude, medidas de associacao e de impacto potencial. Os vieses nos
desenhos mais utilizados.
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ENVELHECIMENTO E SAUDE NO CURSO DE VIDA

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa: Fundamentos sobre a Velhice, o Envelhecimento e a sadde no curso de vida;
Conhece as teorias do envelhecimento humano e o processo de velhice, numa perspectiva
histérica e social; Processo Salude e doenca no envelhecimento; Condi¢cdes crbnicas e
doencgas cronicas nao transmissiveis; Discute as mudancas demogréaficas e epidemioldgicas e,
suas necessidades para a melhoria da qualidade de vida na velhice; Politicas Publicas para o
envelhecimento ativo no Brasil; Questdes centrais no envelhecimento: questbes de género,
violéncia, familia e Institucionalizacao; Praticas e saberes na atencdo a pessoa idosa;
Trabalho e desengajamento social.
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DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

A familia no processo de formacdo das sociedades. A estrutura social, tipos de familia, as
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FILOSOFIA E EPISTEMOLOGIA DA CIENCIA

Nivel: DOUTORADO Obrigatoria: Sim | Carga Horéria: 45 Créditos: 3.0
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Ementa
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METODOS AVANGADOS DE PESQUISA EM SAUDE E ENFERMAGEM |

Nivel: DOUTORADO Obrigatoria: Sim Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde
Ementa

Bases filosoficas e epistemolégicas dos métodos de pesquisa qualitativa e de mixeds
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METODOS AVANGADOS DE PESQUISA EM SAUDE E ENFERMAGEM Il

Nivel: DOUTORADO | Obrigatéria: Sim Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde
Ementa

Estudo avancado da l6gica da pesquisa hipotética-dedutiva na construcdo do conhecimento
em saude e na enfermagem. Bases filoséficas e sua relacdo com objetos de estudo em saude
e enfermagem. Delineamentos de estudos quantitativos.
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METODOLOGIA DA PESQUISA
Nivel: MESTRADO Obrigatéria: Sim | Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde
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Atualizacdo dos principios basicos de um projeto de pesquisa, com vistas a elaboracao de
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PRATICAS PEDAGOGICAS EM SAUDE

Nivel: MESTRADO Obrigato6ria: Sim | Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde
Ementa

Estudo dos aspectos histdéricos e conceituais da educagéo, com foco no processo de ensino e
aprendizagem, que envolve desde a concepcao de processo educativo, as principais teorias
embasadoras da acdo docente, bem como as aplica¢cdes no ensino na area da salde e
enfermagem. Envolve aspectos especificos da formagcdo docente, desde aspectos do
aprendiz, do professor, da gestdo escolar e estratégias para atuacdo. A avaliagdo como ponto
estrutural do processo e o uso de tecnologias da informacg&o e da comunica¢do no ensino em
enfermagem.
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RELACOES INTERPESSOAIS NOS SERVICOS DE SAUDE

Nivel:  MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horéria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

A génese e a dindmica das relagbes interpessoais, a influéncia de ser consigo e com o outro.
Dindmica de comunicacdo em grupo aplicAvel nos servicos de saude, desenvolvimento,
manutenc¢éo e equilibrio no cotidiano do comportamento humano. Técnicas de sensibilizacéo,
facilitando a adocao de medidas que possam assegurar o relacionamento interpessoal como
instrumento de qualidade de vida.
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TECNOLOGIAS EM SAUDE E ENFERMAGEM

Nivel:  MESTRADO/ | Obrigatoria: Sim Carga Horéria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

Tecnologias e inovagéo para o desenvolvimento do ensino, pesquisa e cuidado em saulde e
enfermagem. Tecnologias de Informacéo e Comunicacao e informac¢des baseadas na Web 2.0
em saude e enfermagem. Aplicacdo, adaptacdo e desenvolvimento de metodologias,
procedimentos e instrumentos para o cuidado em salde e enfermagem. Gerenciamento de a
informacéo pessoal com a Web 2.0.
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TEMAS AVANCADOS EM EDUCAGCAO, SAUDE E CIDADANIA

Nivel: DOUTORADO Obrigatoria: Sim ‘ Carga Horéria: 45 Créditos: 3.0
Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde
Ementa

A origem e constru¢do da cidadania. Educacdo e saude como direitos sociais, politicos e
individuais. Salde, alteridade e desigualdade social: a luta em defesa da vida com qualidade
de vida e cidadania. Promocdo da salde, cidadania e direitos humanos. Cidadania,
movimentos e lutas sociais. A ética na produc¢édo social da vida, saude e da enfermagem.
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TEORIA DAS REPRESENTACOES SOCIAIS

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatéria: Nao Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencdo a Salde

Ementa

Representacdes sociais no campo das Ciéncias da salde, enfermagem, educacdo e dos
encontros humanos. Das representa¢cbes coletivas as representagfes sociais. Dimensdes
tedricas, praticas e metodoldgicas no estudo das representacdes sociais. Estrutura interna e
dindmica das representacdes sociais. Representa¢des sociais e comportamento humano.
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TEORIA FUNDAMENTADA NOS DADOS

Nivel: MESTRADO/ | Obrigatoria: Nao Carga Horaria: 45 Créditos: 3.0
DOUTORADO

Area de Concentracdo | Enfermagem na Atencédo a Salde

Ementa

Introducdo ao meétodo de pesquisa TFD Grounded Theory, seus principios, etapas, e
procedimentos. Utilizacdo na pesquisa em enfermagem.
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