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Resumo:

Foi no equacionamento sobre as mudancas ocorridas no Ensino de Enfermagem e o estudo das
revistas de Enfermagem, que se formulou a reflexdo tedrica da presente investigagdo. Assim, par-
tindo da concepcdo do Ensino do enfermeiro portugués, prevista na legislacdo, questionou-se o
perfil do enfermeiro numa publicacdo periddica de enfermagem. De modo a responder a questao
formulada desenvolveu-se um estudo de caracter exploratdrio, com recurso a analise da imprensa,
limitando-se temporalmente a investigagdo as décadas entre 50 e 80. A revista Servir foi eleita
como fonte de analise devido a perenidade e constancia de editor (Associagdo Catdlica de Enfer-
meiros e Profissionais de Saude). Foram analisados 20 exemplares da Servir, obtidos por amostra
aleatdria e considerou-se cada fexto, dos exemplares, a unidade de andlise. Apds a leitura dos
exemplares foi construido um instrumento heuristico, sendo este aplicado, posteriormente, aos 325
textos em estudo. De entre as conclusGes releva-se que, ao longo das quatro décadas, ocorreu
uma deslocagdo dos contetidos dos textos e dos tracos de perfil do enfermeiro delineados. E inte-
ressante sublinhar que a deslocacdo do perfil acompanha e corrobora aspectos regulamentados na
legislacao relacionada com o ensino dos enfermeiros em Portugal.

Palavras Chave: Perfil do enfermeiro, Ensino e formacdo em enfermagem, Periddicos de enfer-
magem

mal — aprendizagem no ferreno — para a obri-
gatoriedade de aulas tedricas, aulas praticas e
estagios,

Introducao

Ao longo das ultimas cinco décadas, ocorreram
alteracbes substantivas na Enfermagem (arte/
ciéncia) em Portugal, essencialmente, devido as
sucessivas transformagbes em quatro dominios:
ensino, funcdes que exerce (pratica), identida-

C) existéncia de diversas tutelas do Ensino de
Enfermagem (1952) e, apds 1988, dupla tutela
ministerial (Ministérios da Educacdo e da Sau-
de),

de profissional, e conceptualizacao e modela-
gem das praticas do cuidar (paradigmas, teo-
rias e modelos da pratica de enfermagem). Se
nos centramos no Ensino de Enfermagem,
constata-se um percurso de constantes altera-
¢cOes. Da leitura da Legislacao, relativa ao Ensi-
no de Enfermagem em Portugal, entre as déca-
das de 50 e 80, salientamos algumas notas
gerais, a saber:

a) criagdo de diferentes niveis de Ensino de
Enfermagem (1952) e confluéncia, apés 1974,
para um Unico nivel de Ensino de Enfermagem,

b) a passagem do Ensino de Enfermagem /nfor-

d) aumento gradual da idade de ingresso no
curso de Enfermagem,

e) aumento gradual do nivel de escolaridade de
acesso ao curso de Enfermagem,

f) preferéncia na admissao de mulheres para o
curso de Enfermagem (nomeadamente, duran-
te o Estado Novo) factor que reverte, apos a
década de 60, para a abertura a ambos os
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nicagéo e Linguagem — apresentada na Faculdade
Ciéncias Sociais e Humanas da Universidade Nova de
Lisboa em 2006



Sexos.

Apds a década de 80, surgem alteracées signifi-
cativas tanto no Ensino de Enfermagem como,
também, na profissao de enfermeiro. Destacam-
se alguns aspectos relevantes, por exemplo:

- relacionados com 0 ensino:

a) Integracdo do curso de Enfermagem no Sis-
tema Educativo Nacional, a nivel do Ensino
Superior Politécnico (em 1988) e regulamenta-
¢do do grau académico de Bacharel em Enfer-
magem”:

b) Possibilidade dos enfermeiros frequentarem
os Cursos de Estudos Superiores Especializados
(CESE);

¢) Transicao dos enfermeiros que asseguravam
a docéncia nas Escolas Superiores de Enferma-
gem para a carreira de professores do Ensino
Superior;

d) Criacdo do primeiro mestrado em Ciéncias da
Enfermagem (no Instituto de Ciéncias Biomédi-
cas Abel Salazar);

e) Aprovacao do regulamento geral do curso de

Licenciatura em Enl’ermagem2 com duracdo de
4 anos (1999);

- relacionados com a profissao:

a) Publicacdo do diploma da Carreira de Enfer-
magem (Decreto-Lei 305/81);

b) Publicagdo do Regulamento do Exercicio Pro-
fissional dos Enfermeiros (REPE) em 19963;

¢) Criacao da Ordem dos Enfermeiros (1998).

A revisdo da literatura, ndo exaustiva, sobre a
investigacdo na area da Enfermagem, em Portu-
gal, revela como principais dimensbes de estu-
do: Histdria da Enfermagem Portuguesa; Para-
digmas, Teorias, Modelos, Conceitos; Ensino de
Enfermagem; Prestacdo de Cuidados de Enfer-
magem; Identidade Profissional do Profissional
de Enfermagem; Gestdo de Cuidados de Salide;
Novas Tecnologias da Informacdo e Comunica-
¢do (aplicadas a salide) e Analise das Publica-
coes Periodicas e Revistas de Enfermagem. (cf.
Carapinheiro, 1993; Soares, 1997; Lopes, 2001;
Longarito, 2002; Nunes, 2003).

Relativamente as principais dimensdes de estu-
do no ambito da enfermagem — em acima refe-

ridas — constatou-se um défice de investigacdes !
e escassez bibliografica (e portanto a falta de
estudos comparativos) relativas ao estudo do
perfil do enfermeiro e as publicagdes periddicas
de enfermagem. Neste sentido, considerou-se
pertinente analisar o perfil do enfermeiro nas
publicacbes periodicas de enfermagem, em Por-
tugal, mais precisamente na revista de enferma-
gem e, relacionar os dados obtidos [na analise]
com a legislacdo relativa ao ensino de enferma-
gem.

A - Enquadramento Conceptual

Tendo em consideragdo a tematica da investiga- =y
cao e o limite temporal escolhido, optou-se por )
abordar teoricamente, e de forma ndo exausti- L
va, as seguintes tematicas:

Ensino e formacdo dos enfermeiros portugueses pm
e Publicagdes periodicas.

1.Breves notas sobre o ensino e formacao |
dos enfermeiros portugueses il

Durante a Idade Média, a falta de conhecimen- ¢

tos e o impedimento, por parte dos sistemas

religiosos e politicos da época, condicionaram as

praticas de investigacdo e o desenvolvimento da

ciéncia médica. As repercussdes destes factos T
levaram a que, durante a Idade Média, a ciéncia \
médica ndo desse resposta aos problemas de ,
salide da populacdo. Na Europa, esta evidéncia b '.
resultou em inmeras mortes causadas por epi- §
demias de varias doencas (tais como a cdlera e sy
a peste), factor que reduziu a populacdao euro- e
peia em cerca de dois tergos. Apds este periodo
negro da Histdria da Europa, assistiu-se ao rei-

1Cf. Decreto-Lei 480/88. B A %

]
2Cf. Portaria n° 799:D/99 de 18 de Setembro. » e
3Cf. Decreto-Lei n® 161/96 de 4 de Setembro de 1996. O REPE = B L)
permitiu regulamentar a profisséo, clarificar conceitos, interven- v IS
¢oes e fungdes, bem como as regras basicas relacionadas comos ||}| 1 n |
direitos e deveres dos enfermeiros (Nunes, 2003: 340) 4R
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| em Paris (1886),

nicio dos estudos médicos, embora de forma
muito incipiente (Moreno, 1998). Durante os
séculos XVII e XVIII foram desvendados alguns
dos segredos dos aparelhos e sistemas do cor-
po humano, abrindo-se espago para o estudo
funcional, que foi definitivamente alargado no
século XIX (Moreno, 1998: 54,55). Nos séc.
XVII, XVII e XIX, assistiu-se a constantes
desenvolvimentos cientificos na area da Medici-
na Internacional e Nacional surgindo, por
exemplo:

a) institutos e laboratdrios: Instituto Pasteur
Instituto  Bacterioldgico
(1892), o Laboratério de Histologia (1897),
(Moreno, 1998);

b) meios de diagndstico: rx por Roentgen
(1895) (Costa, 1999:49);

¢) antibidticos resultantes de diversos estudos:
Pasteur (1822-1895), Lister (1827-1912), Koch
(1843-1910), entre outros (Nogueira, 1990:
108-114);

d) o inicio da atribuicio dos prémios Nobel:
Emil Behring (1901), Gertry Cori e Carl Cori
(1947), Egaz Moniz (1949), entre outros
(Moreno, 1998).

Deste modo, sublinhou-se a necessidade emer-
gente de melhorar os conhecimentos dos pres-
tadores de cuidados que, em Portugal (séc.
XIX), eram maioritariamente religiosas e pes-
soal indiferenciado (Nunes, 2003: 20). Embora
ja existisse maior nimero de escolas em Portu-
gal’, o ensino dos enfermeiros era realizado,
maioritariamente, nos proprios servicos hospi-
talares e carecia de suporte tedrico. A par da
falta de formacao assistia-se, ainda, a caréncia
de prestadores de cuidados e de instituicoes de
assisténcia. No que diz respeito a accdo do
enfermeiro, estava circunscrita a ordens médi-
cas, sendo totalmente dependente do médico.

Mediante o governo do Dr. Antonio Oliveira
Salazar (1933° a 1968°) o ensino dos enfermei-
ros sofre alteragdes substanciais, destacam-se
a fiscalizagdo do Ensino por parte do Estado e a
obrigatoriedade da posse de um djploma para a
pratica (em 1944). Contudo, o curso de enfer-
magem tinha pouca procura, devido a factores
como: a proibicdo do casamento’ (Decreto-Lei
n® 31 913 de 12 de Marco de 1942) e as mas

condicbes de trabalho. Apenas a enfermagem
de cariz religioso® continuava a ter candidatas.
Apb6s 1947, inicia-se um percurso de sucessivas
alteracOes legislativas com implicacdes, muito
significativas, para o Ensino da Enfermagem
em Portugal. De forma ndo exaustiva, seguida-
mente, sintetiza-se algumas das principais
mudancas legislativas que implicaram o percur-
so da Histéria do Ensino de Enfermagem em
Portugal:

a) Decreto-Lei n© 36:219 de 10 de Abril de
1947: pretende reorganizar o Ensino de Enfer-
magem e “assegurar 8 melhor preparacdo do
pessoal e a sua mais rigorosa seleccdo técnica
e moral. Criam-se os cursos de Pré-
Enfermagem, Auxiliares de Enfermagem e de
Enfermagem Geral. E, ainda, sublinhado na
legislacdo a importancia da “idoneidade moral"
da candidata, o “apelo 3 vocacdd’ e a prefe-
réncia pelo “regime de internato como mejo de
formacao das alunas’,

b) Decreto-Lei n® 38: 884 e 38:885 de 28 de
Agosto de 1952: ocorre a Reforma do Ensino
de Enfermagem, definem-se os curso de Auxi-
liares de Enfermagem, Enfermagem Geral,
Auxiliares de Enfermagem Especializada, Enfer-
magem Especializada e Enfermagem Comple-
mentar. Sao criadas medidas tendentes a reor-
ganizar o Ensino da Enfermagem
(nomeadamente através do “Regulamento das
Escolas de Enfermagent’). Mediante a legisla-
¢ao sublinham-se as necessidades de melhorar
as ‘“competéncias técnicas’ e “qualidade
morais” dos enfermeiros.

¢) Decreto-Lei n® 46 448 de 20 de Julho de
1965: a Reforma do Ensino de Enfermagem

4 Por exemplo: Escola Profissional de Enfermeiro (1901), Escola
de Enfermagem dos Hospitais da Universidade de Coimbra
(1919), Escola Técnica de Enfermeiras (1940), entre outras.

5 Apds o plebiscito do projecto da Constituigdo, ocorrido a 19 de
Margo de 1933, a publicagéo oficial do resultado do escrutinio —
a 11 de Abril de 1933 - marca, formalmente, o inicio do Estado
Novo (Saraiva, 2004:519).

& Em 1968, o Dr. Oliveira Salazar - entéo, Presidente da Repu-
blica — & exonerado devido a doenga incapacitante. A sua elei-
¢ao marca o fim do Estado Novo (Saraiva, 2004:542-543).

7 Apenas em 1963 ocorre a permissdo do casamento das enfer-
meiras.

8 Factor directamente relacionado com o elevado numero de
escolas de cariz religioso, por exemplo: Escola de Enfermagem
de Séo Vicente de Paulo (1937), A Escola de Enfermagem das
Irmés Fransciscanas Missionarias de Maria (1948), entre outras.



em 1965 permite uma reestruturagao do Ensino
de Enfermagem, destacando-se as seguintes
alteragdes:
i) Mudanca da tutela no Ensino de Enferma-
gem, que passa a ser tutelado pelo Ministério
da Salde e da Assisténcia, na quase totalida-
de das escolas,

ii) Aumento da escolaridade de acesso aos
cursos,

iii) Criacdo de “um grupo de estudo para a
revisao dos planos de estudo e programas dos
cursos de enfermagem”;

d) Decreto-Lei n® 440 de 11 de Setembro de
1974: sdo definidas as condigbes para a atribui-
cao do titulo de enfermeiro de 3¢ aos Auxiliares
de Enfermagem. Termina o curso de auxiliares
de enfermagem ocorrendo, paralelamente, a
criacdo de cursos de promogdo, passando a
existir, em Portugal, apenas um unico nivel de
formacdo dos enfermeiros;

e) Entre 1979 e 1986 destacam-se alguns
acontecimentos que interferem com o Ensino da
Enfermagem, entre outras, a criacdo do Servico
Nacional de Sadde (1979) e a aprovacdo da Lei
de Bases do Sistema Educativo (1986);

f) Decreto-Lei n° 480 de 23 de Dezembro de
1988: o Ensino de Enfermagem € integrado no
Sistema Educativo Nacional, a nivel do Ensino
Superior Politécnico; (ocorrendo o aumento da
escolaridade de acesso ao curso, passando a
exigir-se 0 12° ano de escolaridade).

2. Conceitos relacionados com as publica-
coes periddicas

Balle (2004: 159) define publicagdo periddica
como um ‘escrito impresso” que apresenta
como caracteristicas: periodicidade regular, con-
tinuidade do titulo, de forma de apresentacdo,
conteido actual (mais precisamente com um
conteudo diferente para dar conta de uma
determinada actuafidade). Ainda acerca das
caracteristicas da publicacdo periddica Tengarri-
nha, em 1989, j& mencionara a pluralidade de
contetdos (Tengarrinha, 1989: 52). Relativa-
mente a definicdo de revista, Santos (1995:
202-204) e Balle (2004: 175) salientam que é

uma publicacdo de periodicidade alargada, de ..

pequeno formato e de grande paginacdo. Os
autores referem, também, o ciclo de vida pro-
longado das revistas, permitindo guardar os
exemplares como livros — por vezes encaderna-
dos — por exemplo, em bibliotecas. Santos
(1995: 202-204) refere, ainda, outras caracte-
risticas especificas das revistas (em geral), sub-
linha-se o layout extremamente cuidado (onde
destaca o equilibrio entre texto e imagem) e a
universalidade temstica das revistas. O mesmo
autor salienta como principais vantagens da
revista a sua apresentacao grafica e o prazo de
vida e, acrescenta em contraponto, as desvan-
tagens. o elevado custo e tempo de produgao
(Santos, 1995: 202-204).

Relativamente a definicéo de periddico especiali- | .«
zado em enfermagem, Nunes (2003: 203-204) |

sublinha a sua funcdo como sendo um instru-
mento que unifica o papel social e/ou divulga a
prépria imagem da enfermeira e, acrescenta
que é um importante veiculo de difusdo de
informacao. A autora salienta, ainda, o facto do

periddico especializado em enfermagem ser g

uma forma de comunicagdo que representa a
existéncia de um grupo consciente dos seus
/nteresses (neste caso, relacionados com a pro-

fissdo de enfermagem). Nunes (2003: 203-204) |

distingue, também, trés factores inerentes a
difusdo de informacdo feita pelo periddico de
enfermagem, sao eles:

1) a capacidade de estreitar as relagdes entre os
profissionais de enfermagem,

2) a capacidade de proporcionar refiexdo sobre
0s problemas comuns e

3) a capacidade de garantir informacées actua-
lizadas.

Se atendermos a dimensdo histdrica das publi-

cacdes periddicas portuguesas, apos 1950, que s

- @ =G

se prendem com a enfermagem (arte / ciéncia)

e o profissional de enfermagem (enfermeiro),
podemos destacar as revistas de enfermagem.

Filiando-nos em Colliére podemos sublinhar a =

importancia das revistas profissionais [de enfer-
magem] na Literatura de Enfermagem. A autora
refere que a origem do que considera ser a Life-
ratura em Enfermagem, € algo recente
(remetendo-nos para o século XIX), visto que se

M
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encontra directamente relacionada com o
comeco da formacdo escolar das enfermeiras.
Colliere (1989:115) salienta o facto de encon-
trar na Literatura em Enfermagem uma preocu-
pacao constante em definir o papel [a persona-
gem] da enfermeira, sejam quais forem os
acontecimentos sociopoliticos e economicos do
momento”.No seu texto a autora considera a
existéncia de dois géneros distintos de Literatu-
ra em Enfermagem:. 0s manuais técnicos e os
boletins e revistas profissionais. No que diz res-
peito aos boletins e revistas profissionais consi-
dera que estas " (...) sdo mediadores podero-
$0S para forjar uma imagem coerente e unifica-
da do papel moral e contribuir para desenvolver
o papel técnico” (Colliere, 1989: 114). Acerca
da importdncia de analisar o conteido da
imprensa profissional — nomeadamente relacio-
nada com as revistas de enfermagem — Colliére
(1989: 133) sustenta que € um trabalho indis-
pensavel para situar a profisséo de enfermeira,
evidenciar os modelos propostos, precisar o
que valoriza, o que identifica (...).

Em Portugal as revistas de enfermagem assu-
miram um papel muito importante ao longo da
Histéria da Enfermagem. Fundamentalmente
apds a década de 50, tornaram-se um meio de
divulgacdo essencial, sendo adoptada como
publicacdo periddica de eleicdo de diversos
orgdos portugueses relacionados com a enfer-
magem, tais como associacdes profissionais,
ordem dos enfermeiros, entre outros. Cronolo-
gicamente é possivel destacar alguns aspectos
relacionados com a histéria das revistas de
enfermagem portuguesas, nomeadamente: nos
anos 50 a primeira revista (Servir); nos anos
80/90 o aumento significativo do aparecimento
de revistas - por exemplo: Enfermagem da
Associacdo Portuguesa de Enfermeiros (1985),
Nursing da Ferreira & Bento Ltd. (1988) - e,
apos os anos 90, o surgir de revistas, na sua
maioria, da responsabilidade das Escolas Supe-
riores de Enfermagem’ (por exemplo:Pensar
em Enfermagem. da E.S.E. Maria Fernanda
Resende, 1998 - Referéncia da E.S.E. Angelo
da Fonseca, entre outras).

B - Metodologia

Partindo da concepgao do Ensino do enfermeiro
portugués, prevista na legislacdo, questionou-
se qual o perfil do enfermeiro numa publi-
cacao periodica de enfermagem portu-
guesa, mais precisamente, na Servir. Dada
a extensdo das publicacdes periddicas portu-
guesas de enfermagem, circunscreveu-se o
presente estudo a andlise de uma Unica revista.
A Servir foi eleita como fonte de andlise em
virtude de se tratar de uma publicacdo periodi-
ca de enfermagem, portuguesa, de editor cons-
tante — Associacdo Catdlia de Enfermeiros e
Profissionais de Saude - e datar dos anos 50
(mais precisamente surgiu em Lisboa no ano de
1952). Ao longo de cinquenta anos, a Servir
permaneceu com publicacdes constantes e
posicionou-se como uma referéncia na enfer-
magem portuguesa, assumindo duas caracteris-
ticas principais: a perenidade e a pertenca
constante a um organismo catdlico. A constan-
cia de publicagdo foi um factor essencial a
escolha da revista, dado acompanhar o periodo
temporal delineado para a investigacao
(circunscrita as décadas de 50, 50,70 e 80).

De modo a dar resposta & questdo central, aci-
ma descrita, surgiram trés questdes periféricas
essenciais ao estudo:

- Existem continuidades e descontinuidades nos
textos [conteldos] da revista em analise, ao
longo dos anos?

- Quais os tracos de perfil do enfermeiro portu-
gués, previstos nos exemplares da Servir?

- Serd o perfil do enfermeiro, delineado nos
exemplares da Servir, consonante com o perfil
previsto na legislacdo portuguesa que rege o
Ensino do Enfermeiro?

Para consecucdo do objectivo proposto, e no
sentido de encontrar respostas as perguntas de
investigacdo, foi desenvolvido um estudo explo-
ratorio, cujos documentos de andlise incidiram
em 20 exemplares da Servir. Relativamente

9E de salientar que apos 1988, com o ingresso das Escolas de
Enfermagem no Ensino Superior Politecnico, as revistas de enfer-
magem aumentaram significativamente num curto espago de
tempo.



aos critérios de seleccdo do acervo este foi cir-
cunscrito as décadas de 50 a 80. Foram inven-
tariados todos os exemplares publicados nos
anos de 1952-1954 (total de 9), 1962-1964
(total de 9), 1972-1974 (total de 18) e 1982-
1984 (total de 18), totalizando 54 exemplares.
Em cada um dos periodos, anteriormente des-
critos, foi feita a escolha aleatéria de cinco
exemplares. Seguidamente procedeu-se ao
inventario de todos os titulos dos textos, perten-
centes aos 20 exemplares que constituem o
Corpus, perfazendo um total 325 (fextos. E
necessario referir que no inventario efectuado
ndo se teve em conta fextos comuns e recorren-
tes — sobretudo, na estrutura formal — a todos
os exemplares da década (por exemplo: o indice
da revista), sendo este o critério de exclusdo
cumprido.

Importa salientar que por fexto se entende a
unidade de analise no estudo dos media (Carmo
et al, 1998; Diniz, 2003). Segundo os autores
texto remete para um termo geral e neutro.
Para a definicdo de fexto, enquanto unidade de
andlise no estudo dos media, filiamo-nos em
Carmo ef a/. (1998:79) que o salientam como
uma wunidade de informagdo que se pode apre-
sentar com caracteristicas e finalidades diferen-
tes, por exemplo: noticias (/nformar o publico),
cronicas  (exprimir uma  opinido), artigos
(ofyective formativo), anuncios (intengoes
commercials, institucionais ou politicas). Diniz
(2003:83), relativamente aos tipos de fexto jor-
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nalistico, acrescenta ainda: os fextos de opinido .-

(comentarios, analises politicas, editoriais),0s
comunicados e 0s discursos politicos.

Para a analise dos fextos ndo foi tida em consi-
deracdo a sua extensdo, mas sim, a analise do
texto enquanto unidade. E importante referir
que ndo foi objectivo quantificar o nimero de
frequéncia das citacGes dos indicadores do fex-
to, mas sim, a analise do fexto na integra. Cada
texto foi segmentado — através de unidades
semanticas — de acordo com os objectivos da
andlise. E importante salientar que os fragmen-
tos textuais, seleccionados, ndo sao de natureza
sintactica. Os fragmentos dos textos continham
uma ideia importante (ideia chave) fornecendo-
nos /ndicadores, essenciais, para estruturar as
categorias.

De modo a facilitar a gestdao e compreensdo de
tao extensos materiais, o estudo foi efectuado
em duas fases:

i) Primeira fase: Construcdo do modelo de ana-

lise: instrumento heuristico,

i) Segunda fase: Aplicacao do instrumento heu- =

ristico aos fextos dos exemplares da Servir
(andlise quantitativa e qualitativa).

A primeira fase do estudo, construgao do instru-
mento de leitura do corpus, incidiu sobre o con-
teudo dos fextos dos exemplares da revista Ser-
vir. O processo da criagdo do modelo de analise
do corpus foi moroso e complexo. Partiu-se de
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Grafico n® 1 - Distribuicdo dos textos, por categorias, no periodo entre 1952-1984
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uma /eitura flutuante dos textos dos exemplares
da Servir e de estudos sobre as publicagtes
periddicas de enfermagem, pré existentes, para
a criacdo do modelo de andlise. Porém, consta-
tou-se a escassez de estudos sobre as publica-
¢bes periddicas de enfermagem e, mais precisa-
mente, sobre as revistas de enfermagem. Ape-
sar de escassos, 0s trabalhos consultados foram
essenciais para a construcdo das categorias,
salienta-se os contributos de:

a) Colliere (1989), relativamente a analise dos

. conteldos inventariados em revistas profissio-
| nais especializadas em enfermagem onde

salienta as dreas temdticas. moral condicbes
de formagdo (fundamentadas na moral), aspec-
tos técnicos da profissdo; patologias, evolucégo
da profissdo, legislacédo relacionada com a pro-
fissdo e informagdo e questoes actuas;

b) Carvalho ef al (2001), relativamente a pro-
ducdo cientifica dos enfermeiros de Minas
Gerais, onde foram codificadas seis categorias,
correspondentes a seis areas tematicas: assis-
tencial, administragdo em enfermagem, ensino,
profissional, reflexdes tecricas e outros,

) Basto et a/. (2003), relativamente as publica-
¢oes periddicas portuguesas de enfermagem,
propondo as categorias de analise: /investiga-
cao; reflexdo, experiéncia, informativos.

O instrumento heuristico construido fundamen-
tou-se nas categorias, acima referidas e, natu-
ralmente, com reformulagbes efectuadas.
Foram definidas & categorias de analise para a
leitura dos 325 fextos inventariados: A — Cuida-

i dos em Enfermagem, B — Profissdo de Enfer-

" meiro, C — Ensino de Enfermagem, D — Gestdo

.|
|
]
|
ul

0 "‘
}.‘i '

Percursos

de Cuidados de Salde, E — Teoria de Enferma-
gem, F — Informacdo, G — Varia, H — Investiga-
¢do. Contudo, para afinar a analise foram, ain-
da, construidas subcategorias de analise, par-
tindo dos requisitos e critérios acima descritos,
a saber: Al - Componente Tedrica, A2 - Com-
ponente Tedrico-Técnica, Bl - Etica e Deonto-
logia, B2 - Legislacdo e Carreira, C1 - Institui-
¢coes de Ensino, C2 — Curriculo, C3 — Metodolo-
gia, F1 — Lazer, F2 - Eventos Académicos, F3 -
Doenca e Salde, F4 - Caracter Religioso, F5 -
Acontecimentos Sociais.

Apds a construcdo do instrumento heuristico,
iniciou-se a segunda fase do estudo, a sua apli-
cacdo aos fextos dos exemplares da Servir (com
o suporte do programa informatico excel).

C - Apresentacao e discussdo dos resulta-
dos

E interessante registar que os fextos inventaria-
dos aumentaram, de forma muito significativa,
da década de 50 (65 fextos) para a década de
60 (105 textos). Contudo, o nimero de textos
manteve-se constante nas décadas de 70 e 80
(77 e 78 texios respectivamente).

No que diz respeito a 12 questdo (Existem con-
tinuidades e descontinuidades nos textos
[conteldos] da Revista Senvir, ao flongo das
décadas estudadas?) verificou-se que, ao longo
das décadas, ocorreu um aumento gradual do
recenseamento das categorias em analise. Da
leitura do grafico n? 1 salientam-se os seguin-
tes aspectos:

- a categoria F (Informacgao) apresenta, nas
guatro décadas do estudo, maior percentagem
do que as restantes categorias (embora com
uma diminuicdo percentual apds a década de
50);

- a categoria A (Cuidados de Enfermagem)
apresenta um aumento percentual da década
de 50 (11%) para a década de 80 (33%);

- a categoria D (Gestdo em Cuidados de Salde)
surge na década de 60 e as categorias E
(Teoria de Enfermagem) e H (Investigacao)
emergem, apenas, na década de 70.

No que diz respeito a andlise quantitativa das
subcategorias, destacam-se as que apresenta-
ram dominancia percentual’® em cada uma das
décadas em estudo:

(i) Década de 50: F4 (Caracter Religioso) 29%;
F2 (Eventos Académicos) 23%;

(ii) Década de 60: F4 (Caracter Religioso) 32%;
F2 (Eventos Académicos) 16%; Al
(Componente Tedrica) 16%;

19Entenda-se dominancia percentual as subcategorias que apre-
sentam maior percentagem e que, por acumulagado percentual,
registam valor igual ou superior a 50%.



(iii) Década de 70: F3 (Doenca e Sadde) 22%;
Al (Componente Tedrica) 20%; F4 (Caracter
Religioso) 18%;

(iv) Década de 80: Al (Componente Tedrica)
35%; F2 (Eventos Académicos) 20%.

Apds a andlise qualitativa foi possivel responder
a 29 Questdo do estudo - Quais os tragos de
perfi|, do enfermeiro portugués, previstos nos
exemplares da Servir? — e, ainda, a 32 Questio
- Serd o perfil do enfermeiro, delineado nos
exemplares da Revista Servir, consonante com o
perfil previsto na legislacdo portuguesa que
rege o Ensino dos Enfermeiros?. Constatou-se
que, ao longo das décadas em estudo ocorre
uma deslocacdo do perfil delineado e, ainda,
que estas alteraces acompanharam aspectos
regulamentados na Lei relacionada com o Ensi-
no do enfermeiro portugués'?).

Em sintese :

Década de 50 : E definido o perfil da enfermei-
ra muther, tendo como modelo ideal a Virgem
(Nossa Senhora de Fatima, os Anjos...). A enfer-
meira € caridosa, pura, solteira e obediente,
actuando no sentido de servir a Igreja, o médi-
co e 0 doente. Gosta de passear, participando
em excursdo (por exemplo, as Berlengas) e
associando os passeios a locais de culto catdlico
(Santudrio de Fatima, Santudrio dos Reme-
dios...). A enfermeira possui vocagcdo para a sua
missdo — o seu Ministério Sagrado. Serve e é

"Escobar (2004:49) salienta que se verifica, a partir do final do
século XIX, em Portugal, o inicio de dois processos confluentes
em direcgdo a uma formalizagdo da enfermagem, sao eles: a
criagdo de escolas de enfermagem e a legislagédo sobre o direito
de prestar cuidados de saide por parte de profissionais ndo médi-
COs.

2 opes (2001: 58) sublinha que, até aos meados do século XX, 0
cuidar, em enfermagem, incorpora como referéncias centrais: a
misséo humanitaria de apoio moral e o conforto aos que sofrem, e
a fungdo técnica de auxiliar do médico, na execugdo das suas
prescrigoes. A autora acrescenta, ainda, que as qualidades pes-
soais da enfermeira prevalecem sobre as qualidades profissionais
(reforgando o seu sentido humanitério e a sua subordinagdo aos
critérios técnicos gerados no campo médico).

BEscobar (2004: 59) salienta o papel do Estado Novo na constru-
¢éo da idenfidade socioprofissional da Enfermagem ligada a um
esteredtipo feminino. A autora refere que o esteredtipo feminino
parece resultar de duas dindmicas concomitantes, por um lado, a
segregacdo sexual do trabalho dentro da propria profisséo e, por
outro, a regulamentagao da admissao de raparigas para oS cursos
de enfermagem.

obediente, actuando a cabeceira do doente a ..

zelar e a conforta-lo, tendo uma atitude passiva.
Preocupa-se em gprender as suas farefas, e,
também, a doutrina catdlica e a moral
(fundamental para a sua acuacao);

A década de 50 é fortemente dominada pela
doutrina catdlica?, pelo dominio médico e, ain-
da, pela componente vocacional da enfermeira
mulher?. Os cinco exemplares da Servir analisa-
dos remetem-nos para o perfil da Enfermeira
Catdlica Portuguesa. A enfermeira é descrita
como mulher de vocagio, que tem como mode-
lo as imagens do Bem. Os textos analisados
ilustram a actuacdo da enfermeira (serva de
Deus, do médico e dos doentes) assente na
obediéncia ao médico e na preocupacdo pelo
conforto do corpo e da alma do doente. £ pro-

posto a Enfermeira Catdlica Portuguesa que -

participe em eventos nacionais e internacionais
de formacdo, nomeadamente congressos, esta-
gios (...). E interessante constatar que a legisla-
cao de 1947 e 1952 relacionada com o £nsino
da Enfermagem regulamenta alguns dos requisi-
tos ilustrados, nomeadamente: a) preferéncia

K
s
[

ao sexo feminino; b) idoneidade moral; c) voca- = =

cdo ; d) necessidade de estdgios mais formaliza-
dos, adequados a teoria das escolas ; e) compe-
téncias técnicas e qualidades morals .

A legislacdo de 1952 sublinhava, ainda, que a
ewolugcdo da medicina exigia que os médicos
confiassem, aos enfermeiros, servicos mais
complexos. Sendo necessario melhorar a prepa-
racéo técnica (...) e elevar o nivel social e pro-
fissional [da enfermeira].

E de notar, portanto, a conformidade entre os
atributos e caracteristicas na Servire na Legisla-
¢ao. Sublinha-se: o sexo feminino, a vocacao e
aspectos relacionados com a moralidade. Salien-

ta-se, ainda, uma coeréncia entre a Lei e a Ser- .

vir, no que concerne a necessidade emergente
em melhorar 0 Ensino da Enfermagem, de
modo a dar resposta a evolucdo da medicina.

Década de 60: O género é maioritariamente
feminino, encontrando-se, também, referéncia a
enfermagem masculina. A enfermeira tem, tal
como na década de 50, o modelo da Virgem,
porém encontra, ainda, rovos modelos, por

-

N

s
»

Percursos



Percursos

exemplo, enfermeiras estrangeiras
(nomeadamente, ewropeias e canadianas) e
referéncias de instituicbes internacionais (por
exemplo, da Organizacdo Mundial de Saide,
que salientava como objectivo levar aos povos
um nivel mais elevado de saude). E caridosa e
missiondria e actua no sentido de assistir e
aconselhar o doente. Colabora com o médico e
reflecte sobre as suas funcbes (é criado, em
Portugal, o Codigo Deontologico). Inicia, de
forma incipiente, actividades de educacdo para
a saude (por exemplo, o ensino ds gravidas e

 puerpuras, educacdo sanitaria, ensino da nutri-

¢do...) A enfermeira comeca um percurso de
emancipacdo do perfil, iniciando o processo de
olhar-se como profissional e interrogando:
enfermagem lécnica e/ou caridade? A enfer-
meira conhece e participa em associacdes
nacionals e internacionais (de enfermeiras ou
de profissionais de satde). O seu papel passa
pela gestdo e administracdo de recursos huma-
nos e materiais. Utiliza tecnologias recentes,
porém, estd ciente da importancia da humani-
zagao dos cuidados que presta. A Servir, na
década de 60, sublinha:

- que se reclamam mais profissionais (mais
competentes e com mals formacdo, de modo a
dar resposta as novas e constantes tecnolo-

gias),
- que se inicia um processo de busca por orfen-
tar e fundamentara sua pratica,

14Relativamente as fungdes do enfermeiro “ (...) [em 1965] prefen-
dia-se mais: um profissional apto, eficiente, actualizado e nao
confinado & enfermagem hospitalar como até entéo se verificava.,
de forma a poder trabalhar em qualquer dos campos da saude:
preventivo, curativo e de reabilitagdo. Continua, no entanto, o
regime de internato e a preferéncia de admissdo de mulhe-
res.” ( Escobar, 2004: 61).

5Na década de 60, os enfermeiros comegam a conceptualizar o
seu trabalho. Deste modo, inicia-se a utilizagéo dos diagnosticos e
do processo de enfermagem. Ambos os conceitos referidos care-
cem de uma componente analitica e interpretativa do profissional
de enfermagem, obrigando o enfermeiro a ter uma afitude activa
perante o individuo que cuida (Lopes, 2001: 66,67).

16Lopes (2001: 59) refere que a vocagdo enquanto operador ideo-
logico de construgdo da exceléncia profissional, € objecto de
redefinigao (a partir da década de 50/60). Assim, inicia-se uma
deslocagdo da valorizagdo dos atributos pessoais - como critério
fundador da compeféncia profissional - para a valorizagdo das
competéncias adquiridas por aprendizagem e sancionadas por um
diploma escolar.

17Nunes (2003:307) sublinha que foi a partir dos anos 60 que se
langou a discussao sobre a Ciéncia de Enfermagem, salienta,
ainda, a importancia do contributo da tedrica de Enfermagem
Virginia Henderson.

- que a enfermeira conhece diversas patologias
(por exemplo: neoplasias, convulsoes, oligofre-
nia..) e procura saber mais para ensinar
melhor a populacdo (papel de educadora para
a saude), contemplando na sua formacdo, cur-
SOS, COngressos e estagios nacionais e no
estrangeiro.

Na década de 60 iniciam-se preocupacdes e
reflexdes sobre a profissdo de enfermeiro **¢**
e o Ensino de Enfermagem'®, recorrendo-se
incessantemente a procura de modelos estran-
geiros'’. Os cinco exemplares da Servir analisa-
dos mantém o perfil da Enfermeira Catolica
Portuguesa porém, sao emergentes alguns
aspectos relacionados com a Emancipacdo do
perfil, a saber:

- a emergente /nternacionalizagdo da enfermer-
A portuguesa: para a Europa e para o
voluntariado (por exemplo em Angola);

- as condi¢des de trabalho da enfermeira portu-
guesa:. novas tecnologias, gestao de recur-
sos humanos e materiais, enfermagem
masculina, importancia do associativismo
profissional.

A andlise dos textos dos anos 60 privilegia, des-
te modo, uma enfermeira que reflecte e se
inquieta, sobre o que a rodeia, indo de encon-
tro a algumas necessidades de formacao
(mesmo que, para tal, procure o estrangeiro). E
interessante verificar que, também na Lei, mais
precisamente através da Reforma de 1965, se
tenta dar resposta a inquietacdo sentida pelas
enfermeiras. Note-se que, até a década de 60,
o Ensino de Enfermagem tinha pouca procura
(mantinha-se a proibicdo do casamento e as
mas condicbes de trabalho, factores que conju-
gados, ndo atraiam os candidatos aos cursos)
e, apenas a enfermagem de cariz religioso (as
enfermeiras religiosas) continua a ter candida-
tas. A Reforma de 1965, vem reestruturar o
Ensino da Enfermagem em Portugal. O Ministé-
rio da Saude e da Assisténcia passa a tutelar o
Ensino da Enfermagem (na quase totalidade
das escolas), que, até a época, se encontrava
sob a égide do Ministro do Interior. E, também
em 1965, criado wm grupo de estudo para a
revisdo dos planos de estudo e programas dos



cursos de enfermagem, de modo a dar resposta
as constantes evolugdes tecnoldgicas e tedrica
no ambito da sadde/doenca.

Constata-se que, tanto na Servir como na Lei,
se nota a necessidade da procura de novos
saberes, face as constantes evolugdes tecnoldgi-
cas. A Servir interroga a enfermagem da técni-
ca e a legislacdo de 1965 regulamenta a actuali-
zacao dos planos de estudo e dos programas e
prevé a preparacao de profissionais de enferma-
gem aptos para exercer funcbes nas areas:
preventiva, curativa e de reabilitagdo. Também
a Servir introduz, relativamente as funcdes do
enfermeiro, os conceitos de aconselhar, assistir
e colaborar (com os outros profissionais). Con-
clui-se que, relativamente a década de 60, é
notdria a emancipacdo da enfermeira da carida-
de, no sentido da procura de formacdo e de
autonomia. A Lei e a Servir propdem, a enfer-
meira, a abertura de novos horizontes, nomea-
damente, através da referéncia a exemplos,
como organizacdes internacionais — por exemplo
a OMS - e associagdes nacionais.

Década de 70: E maioritariamente tracado o
perfil no género feminino, encontrando-se, tam-
bém, referéncia a enfermagem masculina. Séo
propostos modelos de médicos e enfermeiros
estrangeiros e nacionais e de investigadores
internacionais (nas areas da medicina, enferma-
gem e ciéncias sociais). A enfermeira actua na
salide (promocao e prevencdo) e na doenca do
individuo e/ou da populacdo. Planeia, executa e
avalia os cuidados de enfermagem que presta, é
mais autonoma, sendo ja capaz de despistar
situagdes graves (por exemplo, o enfarte agudo

do miocardio). Procura, incessantemente, informa- .

¢do (fundamentalmente acontecimentos do
estrangeiro) sobre aspectos relacionados com a
saude e a doenca (novos tratamentos, novas
técnicas...). Na década de 70 continua-se o
caminho encetado na década de 60. A enfer-

meira faz novas conquistas no campo profissio-

nal e reffecte sobre aspectos relacionados com a

sua profissao (nomeadamente a integracdo &
vida profissional e 0 seu papel como profissio-

naf). A crescente autonomia adquirida pela
enfermeira faz com que tenha preocupacdes
relacionadas com a Vida Humana, por exemplo,
a gestacdo, a reproducdo e o envelhecimento.
Inicia a investigacdo e aumenta a preocupacdo
com a aquisicdo de conhecimentos tedricos
sobre os cuidados de enfermagem. O Ensino da
Enfermagem portugués contempla Modelos
Tedricos (por exemplo, a Teoria de Maslow). A
enfermeira participa na formagdo, nomeada-
mente em cursos, congressos e estagios
(nacionals e internacionals);

A década de 70 caracteriza-se por ser uma fase
incipiente da investigacdo em Enfermagem, em
Portugal. E notdrio um importante contributo
dos conceitos emergentes no estrangeiro'®, das
alteracdes sociais e politicas nacionais'® e do
préprio Ensino da Enfermagem®. Os cinco
exemplares da Servir estudados privilegiam o
perfil da Enfermeiro Profissional (o0 género do
profissional é, agora, feminino e masculino). Os
textos analisados acentuam a sensibilizacdo
para a investigacdo e a teorizacao da Enferma-

gem (ou seja, procura-se a discussdo da 7eoria

de Enfermagem). E interessante realcar que se
destacam experiéncias estrangeiras relatvas:

a) a profissdo, por exemplo, a funcdo do enfer-

8Por exemplo: o desenvolvimento de programas espaciais, a
invengdo do raio laser, as preocupagbes ambientalistas, entre
outras (Nunes, 2003:319).

3Por exemplo: as primeiras unidades do Servigo de Ambulancias
(1972), o inicio da democratizagao do Ensino Superior (1973), a
implementagéo do Regime Democratico (1974), os primeiros pas-
so0s do Servigo Nacional de Saude (1979) que consagra, em Por-
tugal, o direito 4 salde como universal, geral e gratuito (Nunes,
2003: 319-325).

20s finais da década de 60 foram percursores de grandes mudan-
gas que se concretizaram nos anos 70, nomeadamente: o aumen-
to da formagéo dos enfermeiros e, consequentemente, o aumento
dos saberes dos seus profissionais. E de notar, ainda, no que diz
respeito a legislagdo do Ensino da Enfermagem, o desapareci-
mento das referéncias explicitas a preferéncia de admisséo de
candidatas ao curso de enfermagem. (Escobar, 2004: 62).
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mejro de geriatria
b) as técnicas, por exemplo, o aleitamento
materno,

e, se questiona sobre o papel e a importancia
do enfermeiro enquanto educador para a sau-
de.

No que diz respeito a profissdo de enfermeiro,
sdo introduzidos, nos (fextos analisados na
década de 70, os conceitos de a) planeamento,
b) actuacdo e ¢) avaliacdo.

Os textos na década de 70 sugerem maior
autonomia do profissional de enfermagem.

A emergéncia do perfil da Enfermeira Profissio-
nal “propde” a enfermeira a reflexdo (por
exemplo com preocupacdes da carreira), for-
macao e investigacdo. Os textos da Servirabor-
dam Informacdes, nacionais e internacionais,
sobre saude e doencga e aspectos tedricos dos
cuidados de Enfermagem, em detrimento das
Informacdes de Caracter Religioso.

Em 1974, a legislacdo regulamenta a importan-
cia do grupo profissional dos enfermeiros e,
termina com o grupo de auxiliares de enferma-
gem. Deste modo, foi possivel aos enfermeiros
a aquisicdo de maior grau académico e a exis-

~ téncia de apenas um Unico nivel de formacao

de enfermeiros em Portugal. Apos 1974 acen-
tua-se a luta por melhores salarios, melhores
condicdes de trabalho e o reconhecimento da
profissaio de enfermeiro. A liberdade
(conquistada no 25 de Abril ) permitiu a profis-
sdo demarcar-se das restantes profissdes de
salide, nomeadamente do médico.

Na década de 70 ha uma preocupacao major
sobre o Ensino de Enfermagem e a Lei assegu-
ra um unico nivel de Ensino de Enfermagem
(continua-se, assim, o percurso de autonomia e
afirmacdo profissional), paralelamente, a Servir
introduz nos seus exemplares textos das cate-
gorias E (Teoria de Enfermagem) e H
(Investigacdo)

Década de 80: O género é feminino e mascu-
lino (encontrando-se o termo profissional de
enfermagem). O seu modelo sdo, fundamental-
mente, enfermeiros nacionais e internacionais.

BERVIR | v(})
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O profissional de enfermagem € prestador de
cuidados (cwidador), educador e investigador.
Intervém em situacGes de salide e doenca, de
forma auténoma ou como membro activo da
equipa de saude. A enfermagem € tida como
profissao consolidada, sendo o profissional res-
ponsavel pela sua actuacdo (sendo-lhe permiti-
da a objeccdo de consciéncia). O profissional
usa a investigacdao com a finalidade de obten-
¢do de novos conhecimentos, cientificos, para
contrapor aos conhecimentos decorrentes do
senso comum. Com o uso da investigacdo o
enfermeiro pretende a melfioria da qualidade
dos cuidados que presta.

Relativamente a década de 80, os fextos anali-
sados remetem-nos para a £Emancipacdo do
perfil do Enfermeiro Profissional, com algum
sentido de Investigador e ciente dos seu deve-
res e direitos™. Os textos sobre os Cuidados de
Enfermagem (componente tedrica) sdo, pela
primeira vez na analise, os mais representados,
havendo um cuidado em apresentar um maior
nimero de (fextos tedricos. Constata-se o
desenvolvimento da investigacao em enferma-

2Por exemplo: surge o regime de Objecgdo de Consciéncia
para os profissionais de satide. O direito de objecgdo de cons-
ciéncia € um corolario das liberdades de consciéncia e de reli-
giao, permitindo - ao profissional -agir ou néo, de acordo com
o0s critérios que informam a maneira propria de agir e estar no
mundo (surge ao abrigo do Projecto de Lei N° 369/111)

2Na decada de 80 & publicado o diploma da Carreira de Enfer-
magem (Decreto-Lei n° 305/81). O decreto, tal como salienta
Nunes (2003:326) encerra pressupostos e conceitos que estdo
na base dos percursos dos anos 90.

#Nunes (2003:329-330) salienta que, do ponto de vista geral,
existiram dois processos de regularizagéo da profisséo de
enfermagem em Portugal: na década de 70, o nivel tinico e, na
decada de 80, as especialidades, ou seja, os enfermeiros espe-
cialistas (salientando a criagéo das trés Escolas Pos Basicas
para ministrar Cursos de Especializagéo).



gem e a consolidagdo do enfermeiro enquanto
profissional®? (com deveres / responsabilidades
e com direitos, por exemplo, a objeccdo de
consciéncia). Procura-se, deste modo, a consoli-
dacao da profissao e o aprofundamento dos
conhecimentos tedricos>.

Na verdade, as condicdes de acesso, bem como
a duragdo do curso de enfermagem, sofrem
alteraces significativas na década de 80. Note-
se que, apos 1988, passa a exigir-se 0 12° ano
de escolaridade para acesso ao curso de Enfer-
magem e ocorre a integragao, do curso, no Sis-
tema Educativo Nacional ao nivel do Ensino
Superior Politécnico. Também na década de 80
o Ensino da Enfermagem, em Portugal, sofre
alteracbes substanciais, na medida em que, pas-
sa a existir o grau de Bacharel em Enfermagem
(curso com a duracao de 3 anos) e o Curso de
Estudos Superiores Especializados, para enfer-
meiros que ja possuissem o grau de bacharel,
possibilitando, aos enfermeiros, a aquisicdo do
grau de Licenciado.

E de notar, portanto, que na década de 80 a
enfermagem é uma profissdo consolidada. A Lei
reconhece o “estatuto” do enfermeirg, atribuin-
do-lhe o grau académico de bacharel. A Servir
ilustra o estatuto da enfermeira através de tex-
tos, maioritariamente, relacionados com a Pres-
tacdo de Cuidados de Enfermagem e, com
alguns trabalhos de investigacdo (é sublinhado
na revista que o objectivo da investigacdo em
enfermagem, estd directa ou indirectamente
ligado a melhoria da qualidade dos cuidados de
enfermagem).

Consideracdes Finais

Ao longo das décadas ocorreram, naturalmente,
alteracdes na imagem do enfermeiro, nomeada-
mente nos tracos de perfil previstos nas revistas
de enfermagem portuguesas. A Servir (fonte do
presente estudo) sublinha, nos anos 50, o perfil
da Enfermeira Catdlica caracterizada pela pure-
za, vocacao, missao e caridade. A emancipacao,
é a caracteristica predominante nos anos 60,
sendo a enfermeira caracterizada pela dialéctica
entre a caridade e técnica. Nos anos 70 emerge
a Enfermeira Profissional, caracterizada como

uma profissional em mudanga e, por Ultimo, nos -,

anos 80, assiste-se a emancipacdo do Profissio-
nal de Enfermagem caracterizado como um pro-
fissional que actua e investiga (no sentido de
melhorar a sua pratica). E interessante subli-
nhar que, nesta investigacdo, se constata que
as alteracbes propostas na andlise da Servir
acompanharam aspectos regulamentados na
Legislacdo portuguesa relacionada com o ensino
dos enfermeiros. Convém salientar que os resul-
tados do estudo, por um lado, apenas nos reve-
lam tendéncias e, por outro, sdo somente um
ponto partida para se prosseguir a investigacédo
num Corpus nao tao limitado.

Apesar das Dissertacdes de Mestrado e de Dou-
toramento que se tém defendido em Portugal

constata-se que as investigacbes que incidem | .
na Literatura em Enfermagem — nomeadamente |

nos boletins de educacdo para a saude e publi-
cacdes periddicas - sdo escassas. No processo
de conhecimento cientifico, cada resposta
encontrada € sempre um ponto de partida
para novas interragagb’es (Lopes, 2001:

191), assim, na continuidade do presente estu-
do, seria interessante a realizacao de investiga-
¢oes relacionadas com o estudo das publicacdes
periddicas e o Ensino de Enfermagem, nomea-
damente questionar:

- as publicacbes periddicas de enfermagem:
atendendo, também, ao contributo das revistas
de enfermagem on-fine;

- 0 actual ensino de Enfermagem: considerando =

as Tecnologias da Informacdo e Comunicacdo
(TIC), nomeadamente do e — learnig ;
- a constituicdo de uma base de dados dos

periddicos de enfermagem nacionais e interna-
cionais.

Tendo em conta que a imprensa permite obter
informagdes sobre 0 gue se passa, o que aca-

s
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ba de se passare o gque se vai passar(Balle,
2003:13) e as revistas de enfermagem sao
importantes fontes de pesquisa que contribuem
para enriquecer o patrimonio dos conhecimen-

. tos do Homem (Colliere, 1989, 341) torna-se
evidente a relevancia destas como contributo
para a Historia da Enfermagem.
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