DOI: 10.4025/cienccuidsaude.v10i2.10254

PRODUCAO DO CONHECIMENTO EM ENFERMAGEM: CONTRIBUICA O DE UM
CURSO DE MESTRADO

Marta Lenise do Prado*

Kenya Schmidt Reibnitz**
Patricia Kuerten Rocha***
Roberta Waterkamper****
Karen Lury Abe**+**

Juliana Jacques da Costa***+**

RESUMO

Ao longo dos ultimos dez anos o curso de mestrado em enfermagem da Universidade Federal de Santa Catarina
(UFSC) produziu muitas dissertagdes, produgdo que faz necessario conhecer de modo sistematizado, como um
importante passo para 0 processo de avaliacdo do curso. O presente estudo identifica-se como uma pesquisa
descritiva de abordagem quantitativa e consiste em uma analise documental das 195 dissertacdes defendidas no
Curso de Mestrado da UFSC no periodo de janeiro de 1999 a janeiro de 2004. Para o registro dos dados foi
elaborado um instrumento que identifica as variaveis de interesse. Os dados obtidos foram analisados através de
medidas estatisticas (nUmeros absolutos e relativos). Os resultados nos demonstraram que, em sua maioria, as
dissertagbes sdo de abordagem qualitativa, destacando-se a area tecnoldgica de cuidado a satde. No estudo
predominaram como sujeitos os membros da equipe de enfermagem. Entre as linhas de pesquisa destacaram-
se: 0 processo de viver; ser saudavel e adoecer e Educagdo, Saude e Enfermagem. Este estudo apresenta
resultados da construgdo do conhecimento do Curso Mestrado em Enfermagem da UFSC, demonstrando a
importancia de se ter um panorama das producdes realizadas por essa pds-graduacéo.

Palavras-chave: Enfermagem. Avalia¢@o. Educacao.

e no paradigma positivista, reconhecidamente
INTRODUGAO hegemonlpo na area da sauplt_a, tend_enC|a que

também é percebida na América Latina e na

A partir da criagdo dos primeiros programasAme”Ca do Norte. Nao obstante, nas ultimas

de mestrado (1972) e doutorado (1981) a pésglécaglas do século XX, especialmerjte no inicio

graduacdo em Enfermagem no Brasil, vem-sé&l@ década de 90, houve uma sensivel mudanga
buscando desenvolver a formacdo de mestres %,esse panorama, observando-se uma produgao
doutores cuja competéncia resulte na construca e cpnhemmento mais ligada a natureza

de novos conhecimentos, sejam eles produtos otpbjetiva da enfermagem e alinhada ao

processos, para o beneficio da sociedadesta paradigma naturalista emergente na ciéncia de
producdo apresentou um grande impulso ndncdo geral.

segunda metade do século passado, associado aEssa capacidade investigativa da Enfermagem tem

criagdo e expansdo destes cursos de poés- sido demonstrada pelas estratégias de organizacdo
graduacdostricto sensy mas vinculados ao da investigacdo, haja vista que a pesquisa, que

modelo biomédico, centrados nas especialidades comegou junto aos programas de pos-graduacéo,
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ampliou-se, permitindo hoje um reflexo de suaqualificadas. Estes podem ser considerados

aplicabilidade na pratica e no ensino de graduaca@lguns dos desafios da ciéncia e tecnologia da
em Enfermagem e na assisténcia a s&tftf&. enfermagem contemporarffa

Neste contexto, a formacéo dos profissionais Ciéncia e tecnologia, muito mais que saberes,
de enfermagem em nivel de mestrado constituisd0 Vvalores. Como sintese das formulacoes
se como uma estratégia de desenvolviment@propriadas de diversos estudiosos, a técnica é
pessoal e institucional, com repercussoes diretadefinida como um saber pratico, uma habilidade
na qua"dade do cuidado e do ensino en'humana de fabricar, construir e utilizar
Enfermagem_ Essa parceria entre escola g]strumentos Originéria, em parte, do cotidiano
trabalho é fundamental para uma maiorém nivel da propria atividade empirica, e em
integragao entre ambOS, respondendo Corﬁarte, da necessidade de se estabelecerem
responsabilidade e compromisso aos problemadrocedimentos  sistematizados ~ para  a
sociais, econdmicos e culturais enfrentados. Iss@peracionalizacdo de uma atividade pratica. A
permite desenvolver uma cumplicidade que sdecnologia pode ser considerada como um
refletird na valorizagdo da Universidade porconjunto de processos que partem da experiéncia
parte da sociedade, que passa a encontrar, §®tidiana e da pesquisa e destinam-se ao
conhecimento produzido pela comunidadedesenvolvimento metodico de
universitaria associado a realidade do traba|ho(;onhecimentos/saberes organizados e articulados
um instrumento capaz de atender as aspiracdd¥fa 0 emprego no processo de concepgao,
coletiva$®. Essa disposicdo de parceria e deelaboracao, planejamento,
mudanca, mais do que no plano do€execucdo/operacionalizagdo e manutencdo de
conhecimento, precisa concretizar-se na praxi§ens materiais, simbdlicos, servi¢os produzidos
dos profissionais, e nos faz refletir sobre o0 noss@ controlados pelos seres humanos, com uma
cotidiano como algo que acontece na paisagerfinalidade pratica especifiéa N&o obstante,

contextualizada do nossos tempo. cumpre  considerar que esta producdo
And s d , . tecnologica ndo é alheia as relagoes do saber e
ndamos —atraves dessa  paisagem; =~ SeUfe poder nas instituicdes. E necessario resgatar a

pardmetros nos fornecem direcdo, sentido e

forma. E preciso uma forca de vontade tremenda{dela de conceber, de criar, dar a luz, de fazer e

para se distanciar desses parametros dados, papgnsar sobre o fazer e valorizar tanto o processo

se libertar o suficiente a fim de enxergar de fora COMO 0 produto. Estes processos sao
terreno em que se estad pisando, para se torngonsiderados como atividade cientifica e

consciente dos pressupostos subjacentes que g¥ecisam ser socializados de forma eficaz, por
aceitam sem discussdo, e para pensar e ver outraeio de revistas especializadas e responsaveis
vez. A consciéncia € uma faculdade conquistada @ela divulgacdo do conhecimento cientifico
duras penas e freqlientemente solitaria, emborgroduzido. Assim, o que define uma tecnologia
estimulante como nenhuma oftrd. como pertencente a uma classe ou categoria ndo
E a partir desta consciéncia que muitos€é seu conteldo ou natureza, mas seu uso, sua
processos de mudanca se estabelecem iBsercdo em um dado processo. Por isso a
estimulam a producédo de saberes que se tornafficnologia também pode ser considerada como
tecnologias, pois servem para gerarconhecimento que é fruto de interacdes entre
conhecimentos a serem socializados, par@essoas em diferentes ambientes a partir da
dominar processos e produtos e apresentar un@prendizagef’®.
proposicdo ou explicacdo de um modo de fazer. Na Enfermagem, o uso da tecnologia deve
Desta forma, é necessario investir mais ndnanifestar humanizagéo. Isto se faz por meio de
processo de formacido dos enfermeiros, atravé€lacoes horizontalizadas, de liberdade e de
do incentivo & participacdo dos alunos nageconhecimento de expressdes criativas como
atividades de pesquisa e extenséo e na integracgenstrucdo de novas realidades - na ludicidade
em grupos de pesquisa das universidades, paf fazer o cuidado sem agredir a natureza
atender as demandas da sociedade, bem como Rgmana, nos sonhos coletivos vividos durante o
socializagéo das pesquisas realizadas, mediangdlidar, no imaginario dos que cuidam e dos que
o encaminhamento dos manuscritos a revistagdo cuidados, enfim, no processo de construgao
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social que se instaura, inclusive, com oEnfermagem da UFSC no periodo de janeiro de
desenvolvimento tecnolégitd 1999 a janeiro de 2004. O recorte temporal se
O Programa de Pés-Graduacdo emjustifica pela reestruturacdo do curso de mesiado
Enfermagem da Universidade Federal de Santpartir de 2002 (dissertacdes defendidas a partir de
Catarina/PEN foi criado em 1976, tendo como2004), a qual determina, entre outras alteracoes,
finalidade capacitar enfermeiros e profissionaismodificac@es no trabalho de final do curso.
da area da salude para a producdo de Para a coleta e registro dos dados foi
conhecimentos em saulde e para assumir papel @ééaborado um instrumento para classificar as
lideranga nos campos educacional, assistencial BMs quanto: 1) a area do estudo (educacdo,
politico da area, defendendo o direito universal &uidado a saude, articulagdo ensino, cuidado e
saude, a uma vida digna e a uma assisténcia geesquisa, comunicagao/cultura/historia  em
gualidade. O Programa tem como foco o cuidadsaude, avaliacdo, tecnologias inventivas de
no processo de viver humano e titulaprodutos e processos de ensinar/aprender e
profissionais de salde como mestres e doutoremuidar, processo de trabalho em enfermagem e
em Enfermagem, tendo como &reas deromocao a saude); 2) a linha de pesquisa (0
concentracdo a filosofia, a satude e socie¢fdde cuidado e o processo de viver, ser saudavel e
Ao longo dos Ultimos trinta anos muitas adoecer; 3) a filosofia e ética em saude e
propostas foram elaboradas, implementadas enfermagem; 4) ao processo de trabalho em
avaliadas pelos alunos nas dissertacbes dealde; 5) a administracdo em enfermagem e
mestrado (DM), nas mais diferentes areas deaulde; 6) a arte, criatividade e tecnologia em
atuacdo, das quais ainda ndo se tem ursalde e enfermagem; 7) a histéria da
panorama que permita uma avaliagdo de suanfermagem e saude; 8) ao cotidiano e ao
abrangéncia. A partir desse cenario, acreditamosnaginario no processo saude-doenca; 9) a
que se faz necessario o0 conhecimenteducacdo, salde e enfermagem; 10) ao tipo de
sistematizado da producdo dos egressos, conestudo (quantitativo, qualitativo ou
um importante passo para um processo dguantiqualitativo); e 11) aos  sujeitos
avaliacdo do curso. Em tal processo deve-s@articipantes dos estudos
destacar a convergéncia da ciéncia, da arte e da Os dados foram coletados mediante a leitura
tecnologia dirigidas a préatica assistencial e delos resumos das dissertacBes e, posteriormente,
ensino em salde e enfermagem, envolvendatravés da busca direta nas dissertacdes
diferentes areas tecnoldgicas de estudo. Assingrquivadas no Programa de Pds-Graduagcdo em
0 objetivo deste estudo consiste em conhecer Bnfermagem da UFSC, quando a informacéo
producdo do conhecimento no Curso dendo constava do resumo. A analise foi feita
Enfermagem da UFSC no tocante a area, a linhatravés de medidas estatisticas (nUmeros
de pesquisa, aos participantes e ao tipo dabsolutos e relativos) e apresentada em forma de
estudo. Sua importancia esta em fornecer umtabelas e figuras. Em relagdo as questdes éticas
aproximacdo ao panorama do conhecimentdoram observados o0s seguintes aspectos:
produzido, permitindo conhecer a realidade deautorizacéo institucional para a coleta de dados e
um projeto educacional bem como suaanonimato dos autores cujos trabalhos finais
contribuicdo para a transformacéo da realidadentegram o estudo.
para o pleno alcance dos objetivos pedagdgicos e
para a reconstrucdo do préprio projeto

pedagdgico RESULTADOS E DISCUSSAO

As dissertacbes produzidas no Curso de

METODOLOGIA Mestrado em Enfermagem da UFSC, no periodo
estudado, abrangeram diferentes areas tematicas
O presente estudo identifica-se como umade estudo, a saber: cuidado a saude, educacdo,

pesquisa descritivo-exploratéria de abordagenavaliagdo, comunicagdo/cultura/histéria  em
gquantitativa. O estudo consta de analisesadde, incentivo de produtos e processo de
documental das 195 dissertagbes de mestradensinar/aprender e cuidar, de articulagdo entre
(DM) defendidas no Curso de Mestrado emensino, cuidado e pesquisa, processo de trabalho
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em enfermagem e promocao de saude (Figura 1ljnais estudada foi a da Promocgéo da Saude, com
A maioria dos estudos encontra-se na area dé0(20,5%) pesquisas. A area da promogdo da
cuidado a saude, com um total de 50 (25,6%¥palde tem recebido atencdo crescente nos
estudos, demonstrando a preocupacdo eniltimos anos, especialmente nas Ultimas décadas
produzir e aprimorar o cuidado, consideradodo século XX, tanto em nivel da construgéo

esséncia da Enfermagem. Estudos nessa arémdrica como na formulacdo de estratégias
demonstram a preocupacdo do enfermeiro conmovadoras de implementacdo, constituindo-se
um conhecimento que aprimore sua praxis, sej@am importantes marcos desta evolugdo o

no cuidado direto ao paciente, como alnforme Lalonde, de 1974, e a | Conferéncia

humanizacao/elaboracdo/ aprimoramento ddnternacional sobre Promoc¢do da Salde,

cuidado, seja no cuidado ao cuidador, seja aindeealizada em 1986, cujo documento final foi a

na administracdo do ambiente. A segunda are@arta de Ottaw&.

Articulacéo ensino, cuidado e pesquis

Produtos/ Processo de ensinar/aprender.

Comunicacéo/ Cultura/ Histéria em Saude
Avaliacao
Educacéc

Processo de trabalho em Enfemage

Area de Estudo

Promocéo da Saude

Cuidado a Saud 50

Disserag6es (n)

Figura 1- Areas de estudo das Disserta¢des de Mestrado, FEXI1999-2004. Floriandpolis-SC, 2010.

Desenvolver estudos nesta area/teméticansinar/aprender e cuidar, com nove (4,6%); e de
demonstra a inser¢gdo da enfermagem narticulacdo entre ensino, cuidado e pesquisa,
producdo teodrico-conceitual e de processos eom nove (4,6%). Quanto ao tipo de estudo, as
produtos que qualifiquem a atencdo a saudeissertacbes de mestrado avaliadas s&o, em sua
dentro desta perspectiva conceitual e politicaquase totalidade, pesquisas qualitativas
Compreendendo 32(16,4%) dissertacoes, a arek01(97,9%), seguidas daquelas do tipo
tematica processo de trabalho em enfermagemualiquantitativo, com trés (1,6%) e, por fim,
aparece como a terceira mais abordada, o quema do tipo quantitativo (0,5%), como mostra a
demonstra a preocupacédo dos enfermeiros comfagura 2.
compreensao/desvelamento de seu processo de Além disso, ha indicativos de uma maior
trabalho, ai implicadas as questfes das relacdgseocupacdo com a qualificagdo da pratica, uma
de trabalho e da organizacdo do trabalho &ez que estudos de natureza qualitativa sao
aquelas relativas ao gerenciamento do trabalhcealizados nos cenarios concretos do cuidado de
de enfermagem. Ainda aparecem trabalhos nasnfermagem, conduzidos em contato direto com
areas tematicas de educacdo 24 (12,3%); de realidade, muitas vezes com o propésito de
avaliacaq com 21(10,7%); de resolver problemas ou introduzir inovagdes em
comunicacao/cultura/histéria em saude consituacfes especificas.

10(5,1%); de Incentivo de produtos/ processo de
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Embora os estudos quanti e qualiquantitativogpds-graduagdo em Enfermagem no Brasil, no
sejam numericamente inferiores, sua presencqual foi constatado que houve um incremento de
demonstra que ndo ha apenas uma forma deesquisas qualitativas na maioria dos programas
produzir  conhecimento e indica um de po6s-graduacdo, abrangendo grande variedade
reconhecimento da pluralidade como caminho dele temas estudados pela Enfermagem, de modo
construcdo do conhecimento em salde @ue esse tipo de pesquisa se tornou a principal
enfermagem. Tal resultado € similar aoabordagem na segunda metade da década de
encontrado em um estudo realizado acerca da0™,
produgcdo do conhecimento nos programas de

250

g 200
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Tipo de Estudos

Figura 2- Tipos de estudos. Dissertacdes de Mestrado, PENCUEE9-2004.Florianopdlis-SC, 2010.

Com relagéo as linhas de pesquisa (LPs), asomo a dimensdo educativa do trabalho em
dissertacbes de mestrado apresentam umsalude e enfermagem e a educacdo popular e
distribuicdo ndo uniforme entre as oito LPs dosaude. A terceira LP com maior nimero de DM
Programa, observando-se a predominancia dii a “3", com 31(15,8%) dissertacbes, cujos
algumas linhas sobre outras (Figura 3). Na LRcontetdos se referem as relagdes entre trabalho,
“1" estdo 67(34,55%) das dissertacdessaude e cidadania nos cendrios historicos sociais,
realizadas. Esta linha envolve estudos acerca ddem como as dimensfes  estruturais,
concepcdes teodricas, filoséficas e metodologicamstrumentais, relacionais e subjetivas no
que fundamentam o cuidado e os processos daocesso de trabalho, em especialmente na saude
viver, ser saudavel, adoecer e morrer, nag enfermagem. Estudos relativos ao processo de
dimensdes individuais e coletivas, incluindotrabalhno em enfermagem aparecem mais
enfoques socioculturais e de género. Esta linha fortemente a partir do final dos anos 80 e inicio
considerada central no Programa, ja que aborddos 90 do século passado, quando as discussfes
0 processo de cuidado considerando agolitico-estruturais do sistema de saude tomam
diferengcas individuais e incorporando asforga no Brasil. Estudo desenvolvido pelo Grupo
singularidades do processo de viver humano noBRAXIS/UFSC identificou que as investigagoes
diferentes etapas da vida. desenvolvidas pelos membros do grupo, na linha

A LP “8" estdo vinculadas 37(18,8%) de pesquisa “3” tém buscado explicar como os
dissertagdes, reunindo estudos sobre concepgdesrvicos estdo organizados e como se dao as
politicas, filosoficas, tedricas e pedagodgicasrelacbes de trabalho durante o desenvolvimento
tecnologias educacionais, sua aplicacdo elas praticas profissionais. Aponta que esta
consequéncias na saude e na enfermagem, baendéncia esta de acordo com a estrutura
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curricular do Curso de Mestrado, o qual temcomo Etica em Salde e Enfermagem e Histéria
como ponto central de identificacdo dosda Enfermagem, ndo se pode dizer que néo
problemas de pesquisa a pratica assistenciastejam consolidadas, pois esse fato € reflexo de
desenvolvida pelos discentes ao final dosuma valorizagdo mais recente desses temas,
créditos teodrico-praticos do curso. Tambémexplicada pelo fato de eles terem sido objeto de
destaca que as areas mais estudadas pelos alumatgeresse social apenas a partir da Udltima
sdo a organizacdo do trabalho e a salde doécad4®. Cabe destacar, nesse estudo, a
trabalhador, o que demonstra a preocupacdpequena producdo na linha “Arte, criatividade e
inicial do grupo em responder aos aspectosecnologia em saude e enfermagem”, pois a
praticos da profiss&a implantacdo de propostas alternativas de
As demais linhas de pesquisa aparecem cormprocessos e inovacdes tecnolégicas em
menor frequéncia. A LP “2”, com 26(13,3%) enfermagem tem sido apontada por autores
trabalhos, engloba estudos que expressam a®mMoO uma exigéncia importante para a garantia
bases ontoldgicas, epistemoldgicas e éticas dde maior eficacia do cuidado e da melhoria da
construcdo do conhecimento da disciplina dequalidade de vida individual ou coletiva®*?
enfermagem e demais areas de saude, e reflexdN§o obstante, parece que a questdo ndo esta na
criticas sobre a ciéncia e filosofia em relacdo aoproducdo tecnolégica em si, mas no seu
conhecimentos e préticas produzidos em saudereconhecimento e, em especial, no registro de
enfermagem. A LP “4” apresenta 22(11,5%)patentes. Foi o que demonstrou outro estudo
estudos, que investigam as concepcdes tedricadesenvolvido acerca da producdo tecnoldgica, o
flosoficas, politicas e tecnolégicas daqual apontou que 75% das dissertacdes
administragao/gerenciamento/gestdo da saude produzidas no periodo de 2001 a 2004, nesse
enfermagem, além dos sistemas organizacionaimesmo Programa, foram identificadas como
de cuidado em saude e dos novos paradigmas geopostas de  aplicacdo, adaptacdo ou
ciéncia. Na LP “5” ha cinco (2,4%) trabalhos, osdesenvolvimento de tecnologias nas diversas
quais buscam a compreensdo sobre d¢ipologias, ainda que ndo tenham sido assim
conhecimento, a arte e a criatividade subjacentesconhecida$®
aos inventos e tecnologias aplicaveis a pratica A maior ou menor producdo vinculada as
em salude e enfermagem, além da criacdo Enhas de pesquisa estéd diretamente relacionada
desenvolvimento de metodologias, aos grupos de pesquisa e pesquisadores ai
procedimentos e instrumentos. A LF8”, inseridos. Cada grupo de pesquisa sustenta uma
também relne cinco (2,4%) estudos, os quaisu mais linhas, e seu maior ou menor nimero de
investigam, de forma retrospectiva e prospectivadissertacdes produzidas também determina uma
a construcao das profissbes, das préaticas e dasaior ou menor consolidagdo do grupo.
organizacdes de enfermagem e saude no cendrio A populacdo participante das dissertacdes
politico, cultural e social. Finalmente, a LP “7” estudadas apresenta uma amplo leque,
engloba duas (1,2%) das DMs estudadas, ademonstrando a diversidade de sujeitos — seres
quais correspondem a estudos acerca dbumanos em diferentes situacdes e condi¢des do
cotidiano do processo de viver e das praticas dprocesso de viver, para 0s quais se dirige ou
saude e enfermagem, nos diferentes contextos mode se dirigir o cuidado de enfermagem. Das
correntes de pensamento, enfatizando a razawento e noventa e cinco DMs investigadas, em
sensivel, crencas, valores, o simbdlico e csessenta e duas (32,14%) os sujeitos com maior
imaginario, incluindo abordagem da péds- participacdo foram os proprios enfermeiros e a
modernidade, da microssocioantropologia e daquipe de enfermagem, seguindo-se trinta e
antropologia. quatro (17,3%) estudos que trabalharam com
Menor produgcdo em algumas linhas deusuarios/acompanhantes (adultos, sem distincao
pesquisa também foi observada em estudo sobie género) e vinte e quatro (12,4%) DMs que
a producao da pos-graduacao no Brasil; todavianvestigaram a equipe multiprofissional (Figura
como afirmam as autoras, mesmo aquelas qué).
apresentam um numero reduzido de pesquisas,
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O Cotidiano e o Imaginario no Processo Saude-..
Arte, Criatividade e Tecnologia em Saudee..
Histéria em Enfermagem e Saude
Administragio em Enfermagem e Saude

A Filésofia e Ftica em Saide e Enfermagem

Processo de Trabalho em Saude

Liinhas de Pesquisa

Educacio, Saude e Enfermagem

O Cuidado e o Processo de Viver, Ser Saudaval. .

0 20 40 60 30

Dissertacoes (n)

Figura 3- Linhas de Pesquisa dos estudos. Dissertacfes sdieale, PEN/UFSC, 1999- 2004. Florianopdlis-
SC, 2010.

O predominio de enfermeiros e da equipe desalde esta em sintonia com o reconhecimento da
enfermagem nos estudos analisados reflete importédncia da  interdisciplinaridade na
preocupagdo com a prépria profissdo e com assisténcia a saude, o que implica em
pratica de enfermagem e sua consolidacdo noompreender tal contexto considerando a
contexto da assisténcia em salde. Essa presengamplexidade e a diversidade dos agentes ai
de estudos envolvendo outras profissdes daresentes.

Académicos de Enfermagem/Clientes/Docen 20
_§ Equipe multiprofissional 24
'(;—,—;' Usuarios/ Acompanhante 34
Enfermagem/ Equipe de Enfermage 62
0 20 40 60 80
Dissertacoes (n)

Figura 4 - Sujeitos participantes do estudo. Disserta¢des ektristdo, PEN/UFSC. 1999-2004. Florianopodlis-
SC, 2010.

Académicos de enfermagem, clientes ecompreender o cuidado em saude e de
docentes também apareceram como participantenfermagem, buscando contribuir para o avanco
em 20(10,3%) estudos. Vale ressaltar que a@e sua préxis, em busca de um cuidado mais
preocupagdo em dar voz tanto para os clientesficaz e efetivo. Além disso, o interesse em
guanto para a prépria equipe de enfermagemealizar  estudos  com 0s diferentes
denota o esforco da Enfermagem em bernusuérios/pacientes do servico permite fazer uma
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avaliacdo permanente do cuidado e favorece das diferentes linhas de pesquisa. Quanto ao tipo
compreensdo das intercorréncias no processo die estudo, a quase totalidade é de estudos
viver humano a partir dos proprios qualitativos, ainda que ndo sejam exclusivos,

protagonistas: 0s seres humanos. demonstrando como  caracteristica  deste
Programa uma producgdo de conhecimento mais
CONSIDERACOES FINAIS pertinente a natureza subjetiva da enfermagem e

ao paradigma naturalista.
O estudo nos revela um panorama da Também em relacdo aos participantes, os

producdo cientifica do curso de mestrado déestudgs,_em sua maioria, foram re_allzados com
enfermagem da UFSC alinhado com as nova§S PTOPrios profissionais - enfermeiros e equipe
abordagens em saude e cuidado em saude, betf enferma}gem, 0 que indica uma preocupacao
como a preocupacdo em compreender o proces$9™M & qualidade do cuidado oferecido a partir da

de trabalho em enfermagem para pensar novde€’SPectiva de quem o presta, ai envolvidas

modelos assistenciais e organizacionais erffuestdes de satisfacéo e condicoes Qe trabalho da
salde. Tal producdo de conhecimento nognfermagem. Os estudos desenvolvidos no curso
reporta @ um mundo de possiveis transformac;(“)e@e mestrado do programa _de pos-gra(_jua(;ao
conceituais, filoséficas e praticas para gestudado apresentam uma diversidade rica em

enfermagem e para a area da saude.

éreas teméticas e de sujeitos participantes. Essa
caracterizagdo das dissertacdes produzidas nesdersidade reflete as mditiplas possibilidades
curso de mestrado nos permitiu identificar

que o trabalho de enfermagem apresenta, ja que
tendéncias na producdo do conhecimento,

esta dirigido ao cuidado do ser humano no
apontando linhas de pesquisa fortes (LP 1) #'0C€SsO de viver e ser sauddvel Esta

linhas de pesquisa com maior fragilidade (LPs gaderéncia aos multiplos espacos onde se insere o
6 e 7). A predominancia da LP “1” demonstratrabalho da en]‘ermagem ~demonstra que um
que o cuidado em enfermagem esta sendo o fody09rama de pos-graduacdo tem compromisso

central de estudos do Mestrado em Enfermageri®™ & producdo de novos conhecimentos, que

da UFSC. Além disso, a pequena expressao odem e devem estar articulados a complexa e
linhas de pesquisa cémo a “7" a “6" e «g» diversa realidade das praticas em salde e em

demonstra a necessidade de ampliaco genfermagem. Ressalta-se a importancia de

estudos nestas linhas, j4 que tais abordageri€2/iZar pesquisas que apontem caminhos para a

podem trazer ricas contribuicBes a profissao e Judanca da realidade do cuidado em
compreensdo do cuidado em saide &Nfermagem, para a compreensdo da sua

enfermagem. Por outro lado, tal constatagéc?om_ple)(idade e de sua diversiglade. Somente a
indica a necessidade de o Programa reavaliar £27U" de tal compreensdo  poderemos
LPs pelo elou sua produgéo, de modo a garantlf'Plémentar praticas adequadas as necessidades
um desenvolvimento equilibrado e a sustentaca§ €Xigéncias do cuidado em saude da populagao.

KNOWLEDGE PRODUCTION IN NURSING: CONTRIBUTION OF A MASTER’'S DEGREE
COURSE

ABSTRACT

The Master's Degree Course in Nursing of the Federal University of Santa Catarina (UFSC) elaborated,
implemented and evaluated dissertations during the last ten years. That makes necessary as objective the
knowledge of this production, in systematized way, as an important step for process of course evaluation. The
present study is identified as descriptive research of quantitative approach. It consists of documental analysis of
195 defended dissertations in Master's Degree Course on Nursing, in the period of January 1999 to January
2004. For data registration, an instrument has been elaborated in order to identify the variables of interest. The
obtained data were analyzed through statistical measures. The results show that most of the dissertations are of
qualitative approach, standing out the technological area of Health Care and there was predominant participation
from the Nursing Team. Among the researched lines it stood out the following ones: The Process of Living; Be
Healthy and Get Sick; Education, Health and Nursing. This study partially presented the construction of
knowledge in the Master's Degree Course on Nursing at UFSC, demonstrating the importance in having view
from the productions accomplished by this Department and observing the repercussion these researches in
practice.
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PRODUCCION DEL CONOCIMIENTO EN ENFERMERIA: LA CONTR IBUCION DE UN
CURSO DE MASTER

RESUMEN

El Curso de master en enfermeria de la Universidad Federal de Santa Catarina (UFSC), a lo largo de los ultimos
diez afios, produjo muchas disertaciones, lo que hace necesario como objetivo el conocimiento de esta
produccion, de modo sistematizado, como un importante paso para un proceso de evaluacién del curso. Este
estudio se identifica como una investigacion descriptiva con abordaje cuantitativo. Se efectué el andlisis
documental de las 195 disertaciones defendidas en el Curso de Master de la UFSC, durante el periodo de enero
de 1999 a enero de 2004. Para el registro de los datos se elaboré un instrumento, identificando las variables de
interés. Los datos obtenidos fueron analizados a través de medidas estadisticas (nimeros absolutos y relativos).
Los resultados nos demostraron que las disertaciones son, en su gran mayoria, de caracter cualitativo,
destacandose el area tecnologica de Cuidado a la Salud, ya que hubo un predominio del equipo de Enfermeria.
Entre las lineas de investigacion se destacaron: El Proceso de Vivir, Ser Saludable y Enfermar y Educacion,
Salud y Enfermeria. Este estudio presenta resultados de la construccién del conocimiento del Curso Master en
Enfermeria de UFSC, demostrando la importancia en tenerse un panorama de las producciones realizadas por
este Postgrado.

Palabras clave: Enfermeria. Evaluacion. Educacion.
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