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Iniciando a reflexao:

O paradigma da complexidade nos leva a reconhecer as incertezas
(MORIN, 2005) e contribui na reflexao sobre o cuidado em enfermagemao
considerar a singularidade da unidade da existéncia humana. Para o autor “O
ser humano nos é revelado em sua complexidade: ser, ao mesmo tempo,
totalmente bioldgico e totalmente cultural” (MORIN,2002, p.40). Assim sendo,
para compreender a condicdo humana é necessario abrir espaco para a
construcao de novos saberes e para a novidade de vida.Esse artigo teve por
objetivo relacionar o paradigma da complexidade ao processo de formagao em
enfermagem.

A assisténcia em salude ainda impregnada por um olhar
predominantemente biologicistado profissional de salde, sinaliza a forca de
uma formacao fragmentada. Nesse sentido, ha que se revisitar as bases da
profissdo e a historia das escolas de enfermagem, bem como os paradigmas
que se expressam nos curriculos de enfermagem e as suas estruturas
curriculares na busca deteorias e do surgimento de uma abordagem humanista
e integral para o cuidado do outro. Como nos dizMorin (2000, pg. 40) “as
mentes formadas pelas disciplinas perdem suas aptidoes naturais para
contextualizar os saberes, do mesmo modo que para integra-los em seus
conjuntos naturais”. Dai a necessidade de se buscar compreender a unidade de
existéncia para também entender a vida como possivel processo de busca da
superagao da dicotomia e fragmentacdao do Humano. A vivéncia diaria com o
cuidado do outro permite-nos afirmar que é preciso buscar um pensamento
capaz de considerar um outroparadigma para repensar as profissdes da saude.

Por esse motivo, passamos a questionar a visao cartesiana que reduz o
universo ao abrigar um pensamento disjuntivo impedindo-nos de alcangar uma
concepcao complexa de ser humano, de sociedade, de mundo e de vida
(MORIN, 2000). Por sua vez, o paradigma da complexidade s6 pode ser
entendido como um sistema de pensamento aberto, multidimensional e em
constante mudanca.

Para Nicolescu (1999, p.36), "A complexidade nutre-se da explosao da
pesquisa disciplinar e, por sua vez, a complexidade determina a aceleracao da
multiplicacdo das disciplinas”. Porque reconhece a necessdria integracao de
disciplinas para a compreensao da realidade. O processo de formagao em
enfermagem por muitos anos privilegiou a formacdo técnica em prejuizo da



qualificacao para a producao do cuidado. Amparada por uma metodologia
tradicional de ensino, esse processo firmou-se na transmissdo de contetido pelo
professor dificultando a compreensao da complexidade.

Mais recentemente, os Projetos Politicos Pedagdgicos (PPP) da
Enfermagem, baseados nas Diretrizes Curriculares Nacionais do curso de
graduacao em Enfermagem', adotadas em consonancia com a Lei de Diretrizes
e Bases da Educacao Nacional (LDB) n® 9394/96, assumiram a perspectiva
formar enfermeiro e enfermeiras com compreensao cientifica, técnica, politica e
ética, capazes de intervir no processo saude-doenca do ser humano. Essa
perspectiva critico-transformadora voltada para o cuidar do outro, o educar,
gerenciar e pesquisar, passou a caracterizar interesses técnicos, praticos e
emancipatorios.

Entretanto, o processo de formacao do enfermeiro ainda segue
reafirmando a segmentagao, pois esta centrado apenas nas dimensoes fisicas e
bioldgicas. Neste sentido, Martinelli (1996) sinaliza que os sistemas
educacionais dissociaram o aspecto material do espiritual, fragmentaram o
conhecimento e comprometeram o0 desenvolvimento integrado da
personalidade dos alunos. Inibiram a criatividade e o sentido de percepcao
superior. Essa observacao nos alerta para a necessidade de promover a
conexao com aquilo que compde a multidimensionalidade do ser.

Sendo assim, além da formacdo pautada nas diretrizes do curso, a
escolha do paradigma da complexidade como categoria reflexiva, pode nos
alertar para a necessidade de contextualizar o conhecimento, buscando o
entendimento de todas as dimensdes do ser humano.

Nossa escrita, definida na perspectivada reflexao e agao sobre o mundo
para transforma-lo, enfatiza a importancia da praxisverdadeira, que ¢é
admiradora do mundo, denunciando-o e pronunciando-o para a sua
humanizacao (FREIRE, 2003). Valorizamos também o senso comum, do
cotidiano, concordando com Yared (2016) na compreensao de que, ao destacar
a importancia do conhecimento advindo do senso comum, aponta-se um dos
fatores importantes na producao cientifica: a existéncia humana. Que pode ser
compreendida:

Ha uma unidade humana. Ha uma diversidade humana. A
unidade ndo esta apenas nos tracos bioldgicos da espécie Homo
sapiens. A diversidade ndo estd apenas nos tragos psicoldgicos,
culturais, sociais do ser humano. Existe também diversidade
propriamente bioldgica no seio da unidade humana; ndo existe
unidade cerebral, mas mental, psiquica, afetiva, intelectual; além
disso, as mais diversas culturas e sociedades tem principios
geradores ou organizacionais comuns. E a unidade humana que
traz em si os principios de suas multiplas diversidades.
Compreender o humano € compreender sua unidade na
diversidade, sua diversidade na unidade. E preciso conceber a
unidade do multiplo, a multiplicidade do uno. (MORIN, 2000,
pag. 19)

A fragmentacao do Ser Humano como unidade de existéncia, faz com
gue nos cursos de graduacdo da saude, cada profissao aprofunde estudos



sobre uma parte do corpo humano. Na enfermagem, por exemplo, muitas
vezes ainda, o cuidado do outro tem como foco o corpo fisico, nos aspectos
bioldgicos, sem considerar essa unidade e suas mudltiplas dimensGes. Suas
emocoes, seus medos, sua espiritualidade, dentre outras dimensdes que sao
deixadas de lado no cuidado em salde.

Assim se firma a ideia de que o conceito de Ciéncia ndo pode mais seguir
o molde do laboratorio, pois € no cotidiano que ganhamos possibilidades de ver
e sentir a realidade. Podemos entdo considerar a Ciéncia como instrumento de
producao de conhecimento que vem da vida e deve voltar para a vida (YARED,
2016).

Percebemos ainda que, na formacao de profissionais da Enfermagem,
muitos professores nao estimulam académicos/as, futuros enfermeiros e
enfermeiras, a pensarem no ser humano integral, inteiro. Varios desses
profissionais aparentam ter apenas a preocupacao de repassar conteldos
contidosnas ementas das disciplinas. Animadas pela possibilidade de relacionar
o paradigma da complexidade e formacao do enfermeiro, buscamos construir o
Estado da Questao sobre os referidos termos. A realizacdo do Estado da
Questao possibilita ao pesquisador conhecer o panorama dos estudos na sua
area de interesse permitindoum criteriosoe atualizado levantamento
bibliografico sobre o que tem sido publicado nos ultimos anos.

O estado da questdao como estratégia de reflexao

De acordo com Therriene Nébrega-Therrien (2011), o estado da questao
€ um percurso importante para a conducdo do processo de elaboragdo de
pesquisas, seja dissertacdo ou tese. Trata-se de um processo criterioso de
mapeamento de bibliografias sobre o tema de nosso interesse. Nesse percurso,
é possivel conhecer o que ja foi pesquisado,nos Ultimos anos, sobre os
conceitos ou categorias tedricas na area de conhecimento escolhida. O Estado
da Questdao fundamenta nossas discussoes e pode também redefinir os
objetivos de uma pesquisa.

Em especial, essa construcdo do estado da questdo teve como objetivo
buscar a relacao entre teoria da complexidade e formacao do enfermeiro na
base de dados dos Periddicos da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior — CAPES, disponivel em http://www.periodicos.capes.gov.br,
no periodo de 2015 a 2018.

Assim, o “estado da questao” aqui organizado possibilitouo registro do
percurso metodoldgico para o levantamento bibliografico sobre a relagdo teoria
da complexidade e processo de formacao em enfermagem no estado atual da
ciéncia.

Com a finalidade de observarmos o tratamento dado ao assunto no
campo da producao académica nos Ultimos trés anos, fizemos um levantamento
das producoes existentesno banco de dados da Capes que reune e disponibiliza
o melhor da producao cientifica brasileira em seu portal de periddicos.

Inicialmente foi feita uma busca simples pelos descritores paradigma da
complexidade e formacao do enfermeiro, com os resultados do processo de
refinamento inicial apresentado abaixo:



Na primeira busca, surgiram 119 resultados, e apds o refinamento da
busca em periddicos avaliados por pares, obtivemos 100 resultados. Porem ao
refinar por ano, conforme nosso objetivo, para contemplar as publicacdes mais
recentes, entre os anos de 2015 e 2018 obtivemos 25 resultados, sendo que
destes apenas 8 em lingua portuguesa. Sendo assim, para a analise em
questdo, trataremos destes 08 resultados, considerando a relevancia dos
artigos parauma pesquisa".

Apresentamos a seguir um quadro com as publicacdes refinadas que
serao utilizadas nessa discussao.

Quadro 1: Apresentagao dos artigos, resultados da busca realizada nos
periédicos CAPES, a partir dos descritores;paradigma da complexidade e
formacdo do enfermeiro, entre os anos de 2015 a 2018, em portugués.

AUTOR

TITULO

LOCAL PUBLICACAO

ANO

Cruz, Ronny Anderson De
Oliveira; Araujo,
ElidianneLayanne Medeiros De;
Nascimento, Neyce De Matos;
Lima, Raquel Janyne De;
Franga, Jael Rubia Figueiredo
De Sa; Oliveira, Jacira Dos
Santos

Reflexdes a luz da Teoria da
Complexidade e a formacao do
enfermeiro.

Revista brasileira de
enfermagem

2017

Araujo, Tavares de; Ballista,
Vanessa Aparecida; Gebran,
Raimunda Abou; Barros, Helena
Faria

Formacdo e praticas de docentes de
um curso de graduacdao em
enfermagem

Acta Scientiarum.
Education (UEM)

2016

Adao, Isabel Cristina; Oliveira,
Ernani Coimbra; Andrade, Stela
Cabral; Gongalves, José Carlos

Producao Cientifica Sobre
Analise do Discurso na Enfermagem
e Referenciais Tedricos Utilizados

HOLOS

2017

Laport, Tamires Jordao; Costa,
Pedro Henrique Antunes da;
Mota, Daniela Cristina Belchior;
Ronzani, Telmo Mota

Percepgoes e Praticas dos
Profissionais da Aten¢ao Primaria a
Saude na Abordagem sobre Drogas

Psicologia: Teoria e
Pesquisa

2016

Faraj, Suane Pastoriza; Martins,
Bruna Maria Corazza; Santos,
Samara Silva Dos; Arpini,
Dorian Monica; Siqueira, Aline
Cardoso.

“Quero Entregar meu Bebe para
Adogao”: O Manejo de Profissionais
da Salde .

Psicologia: Teoria e
Pesquisa

2016

Goncalves, Claudia Angela; de
Lima Vazquez, Fabiana;
Ambrosano, Glaucia Maria Bovi;
Mialhe, Fabio Luiz; Pereira,
Antonio Carlos; Sarracini, Karin
Luciana Migliato; Guerra,
Luciane Miranda; Cortellazzi,
Karine Laura

Estrategias para o enfrentamento do
absenteismo em consultas
odontoldgicas nas Unidades de
Saude da Familia de um municipio
de grande porte: uma pesquisa-a
cdo

Ciéncia & Saude
Coletiva

2015

Santos, Leda Jung dos;
Paranhos, Mauricio Sangama

Os trabalhadores das Equipes de
Saude da Familia no Rio de Janeiro:
aspectos da lideranca em pesquisa

de clima organizacional

Ciéncia & Saude
Coletiva

2017

Samudio, Jania Lurdes Pires;
Martins, Ana Clara de Freitas
Dias Costa; Brant, Leticia
Carneiro; Sampaio Cristina

Cartografia do cuidado em saude
mental no encontro entre agente
comunitario de salde e usuario

Physis

2017




Fonte: autora da pesquisa, 2018.

A construcao do estado da questdo teve como resultado 08 artigos,
sendo que destes, trés trazem a enfermagem como foco do estudo. Os demais
tratam do cuidado em salde na perspectiva do trabalho coletivo, focalizam
diferentes trabalhadores da salde, o que podemos considerar como um
movimento importante pois, sao agdoes que visam o cuidado integral.

O cuidado integral diz respeito ao cuidar sob o paradigma da
complexidade; dentro das necessidades humanas basicas apresentadas pelo
individuo, familia e comunidade, que sinaliza para o cuidar do outro em sua
singularidade, sua unidade de existéncia humana, conforme destacamos no
artigo.

A concepcao de cuidado traduzido por uma visao integral do ser humano
se apresenta potencial para superar a visao orientada ao atendimento da
doenga, ao bioldgico para buscara superacdao do cuidado assegurado pelo
modelo hegemonico de se praticar o atendimento em salde e assisténcia
individual focada na doenca. Nesse sentido, além do paradigma proposto ao
cuidadopautado no holismo, a pratica assistencial também precisa se mostrar
disposta a romper com esse modelo assistencial.

Assim, convém destacar quecomo observadoras do cotidiano da
assisténciaja percebemos profissionais que investem no cuidado complexo em
saude, mesmo que outros, enraizadospor um paradigma reducionista que |lhe
proporciona maior conforto seguem atendendo a parte sem enxergar o todo.

Cruz et al (2017) traz em seu artigo a reflexdao sobre a formagao em
Enfermagem, levando em consideragdo o pensar complexo, a partir dos
principios da teoria da complexidade de Edgar Morin e aponta que a
aplicagdodo pensamento complexono ensino propdoe uma educagao
emancipadora pautada no questionamento e na transformagao social.
Entretanto, o professor incluido nesse processo de formacdo deve estar
preparado para desenvolver atitudes e acoes reflexivas capazes de superar a
fragmentacao do conhecimento Considerando a amplitude da formagao do
enfermeiro, € que problematizamos a forma simplista como muitas vezes é
encaminhada, pois, como bem lembra Morin (2005, p. 272), “a complexidade é
insimplificavel”.

Essa reflexao nos leva a adotar um pensamento inovador, sem apagar as
marcas do paradigma vigente, é necessario repensar também a formacao do
professor que forma o enfermeiro, para romper com o cuidadona perspectiva
reducionista. Assim, de acordo com Cruz et al (2017), a formagdo busca
contemplar saberes e experiéncias compartilhados de maneira que nao exista o
dominio de uma disciplina sobre as outras, de nenhum profissional sobre o
outro, aceitando as singularidades tanto dos profissionais como do prdprio
cliente/paciente.

No artigo de Araujo et al (2016), que traz os resultados de uma
analiseda formacdo e as praticas de docentes de um curso de graduacao em
Enfermagem, onde foram entrevistados professores, fica evidente que os



professores de enfermagem ingressam na carreira a partir da experiéncia
profissional em sua area de atuacdo e s6 depois buscam formagdopedagdgica.
Os professores entrevistados consideraram a afetividade como elemento
fundamental no processo de ensino e de aprendizagem; agregam
procedimentos e técnicas que permitam maior participacdo e envolvimento dos
alunos.

Em sendo assim, destacam como “bons professores” aqueles que tém
sua pratica docente pautada num modelo que rompe com as aulas tradicionais,
buscando por meio do construtivismo possibilitar uma educagdo de qualidade.
A pesquisa revelou que ainda esta presente procedimentos tradicionais de
ensino que consideram o professor como detentor do saber. Vale destacar que
este artigo traz o recorte especifico da formacdo em enfermagem, mas em
nenhum momento cita a teoria da complexidade como potencial de mudanca
paradigmatica no cuidado em salide. Porém sinaliza que o método tradicional,
pautado no biologicismo nao é mais suficiente para o cuidado em saude.

Os professores mencionam que o projeto pedagdgico do curso de
enfermagem necessita de um processo de discussao, reformulacao e
aprimoracao permanentemente, de forma coletiva e participativa. (ARAUJO et
al, 2016)

No artigo de Adao et al (2017), os autores retratam evidéncias sobre a
produgdo cientifica nacional e internacional da Enfermagem sobre a analise do
discurso e os referenciais tedricos mais utilizados. Esses revelaram que Michel
Foucault é o autor mais citado e aponta ainda a escassez de estudos sobre essa
tematica no ambito nacional. E talvez porque Foucault (2010), seja o autor
contemporaneo que mais discutiu os modos de existéncias e os cuidados de si,
mas nao evidenciamos neste estudo a relacdao entre formacao em enfermagem
e a teoria da complexidade.

Laport et al (2016) apresenta as percepgoes dos profissionais da Atencao
Primaria a Saude (APS) em relacdo as praticas de prevencao e a abordagem ao
usuario de alcool e outras drogas. Os resultados sugerem que ha um discurso a
favor das praticas preventivas, mas enfoque no curativismo. Esses profissionais
relatam também que observaram uma limitada participacdo dos usuarios nas
atividades preventivas; dificuldade na abordagem aos usuarios de drogas;
sobrecarga de trabalho; auséncia de engajamento dos médicos; cobertura
assistencial insuficiente; falta de suporte da gestao, entre outros fatores que
obstaculizam o desenvolvimento das acdes preventivas e interferem na
abordagem aos usudrios de drogas. Deste modo, podemos considerar que
tentativas de romper com o tradicional encontram muitos obstaculos na pratica.
O destaque dado ao profissional enfermeiro que encontra-se sobrecarregado,
tendo que se desdobrar com as funcbes de cuidado e a geréncia das
equipes/unidades, e os agentes comunitarios, devido a sua maior insercao com
a comunidade, sendo intensamente demandados pela populagao.

Os achados de Laport et al (2016), embora nao digam diretamente sobre
o cuidado complexo em salde, trazem o cuidado realizado num cenario
multifacetado. Isto porque trata de um cuidado sob a influéncia direta de



diversas conjunturas e aspectos que limitam/restringem a atuacao dos
profissionais, tais como a prépria magnitude/ amplitude do problema, a
formacao insuficiente para atender a demanda, as dificuldades na relacao com
0os usuarios, a insuficiéncia de recursos (como infraestrutura, subsidios e
suporte da gestao), dentre outros.

Faraj et al (2016) realiza um estudo sobre a compreensao dos
profissionais de salde de hospitais publicos nos casos de maes que decidem
entregar seu filho para adocdo. Reforcam a importancia do trabalho em equipe
articulado e interdisciplinar. Sinalizam em seu estudo que ha uma inseguranca e
uma formacao académica deficitaria no que se refere a capacitacdo profissional
para lidar com as questdes que envolvam uma tematica multifacetada como
esta da adocao, que mobiliza aspectos subjetivos e desconstréi a concepcao
idealizada do amor materno. Dessa forma, consideram de extrema importancia
o treinamento e a capacitagao periddicos dos profissionais da salde, para um
atendimento adequado e humanizado.

As autorasFaraj et al (2016) reforcam a ideia de que a formacao pontual,
na graduacao é insuficiente para o cuidado em salde, e que a educacao
continuada e permanente dos profissionais € o gatilho para novas praticas
assistenciais. Podemos considerar esta mesma vertente para a formacao de
professores, que por sua vez serao os promotores do conhecimento em
enfermagem, e que muitas vezes se acomodam em suas formagdes antigas
considerando que o que sabem e fazer ja esta de acordo com as necessidades
académicas.

No artigo apresentado por Goncalves et al (2015), que teve como
objetivo analisar os motivos das faltas as consultas odontoldgicas, traz como
maior motivo de faltas a coincidéncia do horario de funcionamento das
unidades com o de trabalho dos usuarios. Dentre as estratégias para reverter
essa situacdo ressaltou necessidade derealizagdo de palestras sobre saude
bucal, educacao permanente nas reunides de equipe, capacitacdo dos Agentes
Comunitarios de Saude, participacdo em grupos terapéuticos e parcerias entre
Equipe de Saude Bucal e equipamentos sociais da comunidade. O artigo ndo faz
referéncia nenhuma a formacdo dos profissionais ou a teoria da Complexidade,
mas ele nos fez pensar que o cuidar complexo em salde,tendo em vista a
unidade de existéncia humana, possui muitas especificidades que precisam ser
consideradas. Neste caso, é preciso conhecer as dimensdes humanas que
constituem aquele que serd cuidado pois sé assim sera possivel exercer de fato
o cuidado que atenda a todas as necessidades dos usuarios do servico de
saude.

Encontramos em Santos (2017) uma pesquisa sobre o clima
organizacional integrado pelos profissionais das Equipes de Saude da Familia.
Os resultados demonstram que o uso de ferramentas de educacao para a troca
de informacdes e capacitacao das equipes pode ser uma estratégia para
atender as necessidades da populacao.

Samudio et al (2017) mapearam parte da producao de cuidado em saude
mental que acontece no encontro entre Agente Comunitario de Saude (ACS) e



usuario na Atencao Primaria a Saude (APS), a partir de grupos focais. Como
resultado, apontam que sdo necessarios agenciamentos que contribuam para
novas formas de cuidado, bem como que o profissional esteja aberto a
invencdo de sua subjetividade para que haja maior Vvisibilidade e
reconhecimento de seu trabalho.

Apds essas leituras, evidenciamos a necessidade de se considerar a
mudanca do processo de formagdo profissional na area da salde, ndo apenas
em enfermagem,tendo em vista a introducao da abordagem sistémica para o
desenvolvimento da capacidade de critica de reagrupar saberes rumo a
integralidade.

O desafio de instigar novas praticas de ensino e de cuidar, repensando o
processo de formacdao de enfermeiro/a sugere que o paradigma de cuidado
complexo em saudepossa apontar possibilidadespara a docéncia universitaria,
no sentido da rearticulacao de saberes.

Para a autora Bombardelli (2017) embora o pensamento complexo seja
visto como necessidade para compreender e interpretar a realidade, ainda hoje,
o conhecimento cientifico segue padroes lineares de sistematizacdo e
(re)producao. Para o autor, a formacao em enfermagem ainda esta pautada
numa formacao linear, composta por disciplinas isoladas e praticas de cuidado
pautadas no biologicismo.

Consideracoes finais

Estudar o pensamento sistémico inclui reconhecer que para além do
bioldgico, qualquer alteracdo em uma das dimensdes humanas (cultural,
econbmico, social, politico, religioso, tecnoldgico) significa entender a
interdependéncia dessas dimensOes cuja dindmica provoca mudancas
simultaneas, em cadeia em todos os demais.

A formagdo universitaria por exercer um importante papel social, visando
a construcdo do conhecimento cientifico deve propiciar atividades que
possibilitem aos alunos o desenvolvimento de atitudes e acOes criticoreflexivas,
superando a fragmentacao e a linearidade do conhecimento, a centralizagao no
papel do professor e a caréncia de contextualizacdo.

Ainda que os artigos aqui considerados nao realcem a discussao sobre a
relacdo entre pensamento complexo e formacao em enfermagem fica o apelo
dos escritos de Edgar Morin que funcionam como um convite a Epistemologia
da Complexidade pois é chegada a hora de se pensar diferentemente do que se
pensa nos contextos da educagao. Por isso, encerramos esse estado da questao
retomando suas palavras:

As verdades polifénicas da complexidade exaltam e serei
compreendido por aqueles que, como eu, se asfixiam no
pensamento fechado, na ciéncia ,fechada, nas verdades
limitadas, amputadas, arrogantes. E estimulante arrancar-se



para sempre da palavra-mestra que explica tudo, da ladainha
gue pretende tudo resolver. E estimulante, enfim, considerar o
mundo, a vida, o homem, o conhecimento, a acao como
sistemas abertos. (MORIN, 1975, p. 219).

Assim, refletir sobre a importancia da estrutura curricular dos cursos de
Enfermagem e a emergéncia de um outro paradigma de cuidado pautado na
complexidade pode ser estimulante para a compreensdo de sistemas abertos.

Verificamos a existéncia de uma lacuna no que tange a utilizacdo dos
conceitos da teoria da complexidade na area da Enfermagem nos ultimos trés
anos num banco de dados significativo da area da educacdao. Mas acreditamos
que, dado o potencial do pensamento complexo, o processo de formagao em
enfermagem podera redimensionar pesquisas e acoes de cuidados favorecendo
o enfrentamento de um paradigma reducionista para reagrupar saberes e
buscar a compreensdo do cuidado complexo em saude.
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