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RESUMO

A superviséo clinica em enfermagem, surge atualmente como uma necessidade dos contextos
formativos e da pratica. Existem preocupagdes na adesdo aos métodos pedagdgicos e processos
formativos em ensino clinico. Na formacgao certificada que tem sido desenvolvida, com enfermeiros
de trés organizagbes de saude da ARSLVT, procurou-se avaliar o processo de supervisao clinica
em enfermagem. Como objetivo para este artigo define-se: analisar a concegédo da supervisao
clinica em enfermagem em 45 enfermeiros, recorrendo a ferramenta pedagogica — mapa concetual.
Da estrutura cognitiva dos enfermeiros emergiram trés temas: concegao de supervisao; intervengéao
em supervisao; avaliacdo do processo de supervisdo. Representou-se as palavras identificadas em
mapa conceptual da supervisdo clinica em enfermagem. Reconheceu-se esta estratégia como
facilitadora do desenvolvimento de competéncias pelos enfermeiros. Identificou-se a concecéo da
supervisao clinica dos enfermeiros, relacionada com o pensamento critico em ensino clinico. A
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utilizagdo do mapa concetual emerge como estratégia pedagogica promotora da autorreflexdo dos
enfermeiros/estudantes.

Palavras-chave: enfermeiros, ensino clinico, estudantes, mapa conceptual, supervisdo

ABSTRACT

Clinical supervision in nursing, currently appears as a necessity of formation at practice contexts.
There are concerns in adherence to pedagogic methods and formative processes in clinical
education. In the certified training that has been developed, with nurses from three health
organizations of the ARSLVT, the process of monitoring clinical skills of students and nurses in
service training, aiding workers assess to the clinical supervision process in nursing. The objective
for this article is: to analyse the concept of clinical supervision in nursing in 45 nurses, using a
pedagogical tool — conceptual map. From the cognitive structure of nurses emerged three themes:
design of supervision; supervisory intervention; evaluation of the supervisory process. We recognize
this strategy as a facilitator to the skills’ development for nurses. We identified the concept of clinical
supervision of nurses, related to critical thinking in clinical education. The use of the conceptual map
emerges as pedagogical strategy promoting self-reflection of nurses/students.

Keywords: clinical education, concept map, nurses, students, supervision

1 INTRODUGAO

A superviséo clinica em enfermagem, surge atualmente como uma necessidade dos contextos
formativos e da pratica clinica. A formagéo em enfermagem reconhece, através da investigagao que
a qualidade da sua resposta as exigéncias sociais esta dependente das aprendizagens em contexto
clinico. Santos (2009), refere-se a supervisao clinica enquanto processo que se orienta para a
concecgdo da formagao em contextos clinicos, no acompanhamento de estudantes e profissionais
em situacdo de formagao realizado por profissionais experientes — reconhecida para muitas
organizagdes como estratégia de acompanhamento e de desenvolvimento profissionais nao
contornaveis, ja equacionada por Abreu (2007).

Existem dificuldades na eficacia/eficiéncia dos métodos pedagodgicos e dos processos formativos
em ensino clinico; esta realidade desencadeia a necessidade de estratégias pedagodgicas em ensino
clinico, na area da supervisao clinica em geral, e na alianga pedagdgica (professor-estudante-
enfermeiro) em particular, para assegurar o desenvolvimento de competéncias pelos enfermeiros
na area do acompanhamento dos estudantes em ensino clinico. Carateriza-se por “ensino clinico”
de acordo com a Diretiva 2005/36/CE, a vertente da formagédo em enfermagem através da qual o
estudante de enfermagem, no seio de uma equipa e em contacto direto com um individuo em bom
estado de saude ou doente e/ou uma coletividade, a planear, dispensar e avaliar os cuidados de
enfermagem globais requeridos, com base nos conhecimentos e competéncias adquiridas. Este
ensino sera ministrado nos hospitais e outras instituicdes de saude, na comunidade, sob a
responsabilidade de enfermeiros docentes e com a cooperagcdo e a assisténcia de outros
enfermeiros qualificados (n°5 do artigo 31.°).

Nesta perspetiva, o ensino clinico desenvolvido pelos estudantes nos diversos contextos s&o
momentos significativos pela possibilidade da analise da sua prépria experiéncia de vida e
oportunidades de reflexdo pelas representagdes que constrdi sobre si préprio e que estdo
associadas ao seu itinerario social e cultural (Josso, 2002; Madeira, 2015).

No mesmo sentido, Carvalho (2004), identifica o relacionamento entre os atores envolvidos no
contexto de cuidados como determinantes. Mencionando os estudantes, professores, enfermeiros
€ a pessoa sujeito dos cuidados; a par da exigéncia que as atividades educativas assumem para o
estudante decorrem de a ela estarem ligados procedimentos com atitudes, normas e valores que
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fazem parte de uma organizagao de saude. A complexidade crescente dos contextos, bem como
os proéprios cuidados desenvolvidos, exigem que a formagao em Enfermagem seja um processo de
integragao/transposicao de saberes pelos estudantes em cada contexto. Esta transposi¢ao é tao
mais consistente quanto melhor for realizada a alternancia entre a escola e as organizagdes de
saude (Amendoeira, 2009; Rua, 2011).

Silva, Pires e Vilela (2011), referem que o desempenho do papel do supervisor assenta no
desenvolvimento de atividades no dominio do supervisionar, ensinar, instruir, treinar, aconselhar e
avaliar - passando pelo apoio e suporte ao estudante. Confrontados com estas responsabilidades,
os enfermeiros véem-se frequentemente confrontados com dificuldades durante o exercicio desta
atividade.

Este artigo apresenta o desenvolvimento de uma ferramenta pedagdgica em contexto de supervisao
clinica em enfermagem, desenvolvida apés mobilizagdo da evidéncia do estudo de Madeira (2015)
no ambito da caraterizacao das dimensdes que os estudantes valorizam da concecao a intervencao
no processo de cuidados, desenvolvido em contexto de ensino clinico. Foi definido como objetivo:
analisar a concegédo da supervisdo clinica em enfermagem em 45 enfermeiros, recorrendo a
ferramenta pedagégica — mapa concetual. Carateriza-se a ferramenta pedagoégica, como nos refere
Novak (2000), como o instrumento metodolégico, sob a forma de grafo, que ajuda a organizar e
representar o conhecimento; possibilitando capacitar professores e estudantes para a negociagéao
de significados sobre o conhecimento e, também, de conce¢do de um ensino melhor.

Madeira (2015) refere-se a necessidade da representagédo da estrutura cognitiva do processo de
cuidados desenvolvido pelos estudantes através de unidades semaénticas, constituir-se pelas
palavras plenas de sentido, recorrendo ao mapa conceptual no ambito do seu potencial como
instrumento epistemoldgico, como aponta Novak (2000).

Abreu (2003, 2007), aponta o trajeto de supervisdo sobre situagbes reais, com individuos em
interagao e sobre dindmicas de colaboracido — reconhecendo a resolucao de problemas, a tomada
de decisao ou a definicao de um profissional como dependentes da dialética entre a teoria e pratica,
mas também da configuragao de “modus operandi” e de processos de autonomizagao progressiva.
Madeira (2015), refere-se a valorizagao da dimenséo profissional pelo estudante, quando ele se
confronta em contexto clinico com o “querer vir a ser enfermeiro”, sendo que, a assuncao deste
papel € também espectavel para os profissionais. O contexto de ensino clinico, surge assim
enquanto espago onde se prestam cuidados a pessoa, e gerador de aprendizagens através do
relacionamento na interacdo e na consciencializagdo pelos estudantes dos saberes transferiveis
para a aquisicdo das competéncias, na sua dimensao instrumental, interpessoal e sistémica que
virdo a desenvolver como profissionais no futuro.

E neste enquadramento que surge a necessidade da utilizacdo de estratégias/ferramentas
pedagogicas com os enfermeiros supervisores de estudantes de enfermagem do primeiro ciclo, em
ensino clinico, facilitadoras da representagdo da concegao de supervisao clinica em enfermagem
através do mapa concetual (Madeira, 2015) que representa os conceitos com significado para um
grupo de enfermeiros na supervisdo clinica — impulsionadoras da capacidade de pensamento
critico, tomada de decisao, desencadeando a autorreflexdo de enfermeiros e estudantes.

2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Na formagéo certificada que temos desenvolvido, com enfermeiros de trés organizagdes de saude
da Administragéo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo [ARSLVT], procurou-se através do
processo de acompanhamento das competéncias clinicas dos estudantes e da formagdo em
exercicio dos enfermeiros cooperantes, avaliar o processo de supervisao clinica em enfermagem.
Da investigagéo anterior, reforgca-se a representagédo da estrutura cognitiva através do instrumento
metodolégico — mapa concetual (Spinola & Amendoeira, 2014; Madeira, 2015) permitindo organizar
e representar o conhecimento dos enfermeiros acerca do processo de supervisdo clinica em
enfermagem. Participaram quarenta e cinco enfermeiros, correspondentes a trés modulos de
formagao em organizagdes diferentes.
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Teve-se presente os principios éticos e legais, suportados na autorizagdo de acesso as fontes de
dados numa escola de saude, para consulta e analise documental.

Como método de recolha de dados utilizou-se — a analise de narrativas (Bogdan & Biklen, 2013),
elaboradas pelo grupo de enfermeiros formandos. Como critério de inclusdo definiram-se trés
organizagdes hospitalares, com a totalidade dos formandos (15) por contexto, traduzido pela
estratificagdo dos quarenta e cinco participantes / narrativas selecionadas.

Silva e Trentini (2002), referem a narrativa como sendo uma das formas coerentes e adequadas
para se obter informacao acerca dos saberes e das praticas, uma vez que as narrativas permitem
o elo fundamental entre o saber e o contexto.

De acordo com as evidéncias produzidas na investigacdo, desenvolveu-se como estratégia
metodolégica — analise tematica (Bardin 2016) e utilizagao do mapa concetual (Novak, 2000) para
representar a concegao do processo de supervisao clinica do grupo de enfermeiros. Partiu-se de
documentos de narragdo, quarenta e cinco narrativas elaboradas pelos enfermeiros. Para a
organizagdo do material e para o processamento e leitura segundo critérios de analise, teve-se
presente o que nos refere Bardin (2016) — as diferentes fases da analise tematica organizam-se em
torno de trés polos desenvolvidos sequencialmente: a pré-analise; a exploracdo do material; o
tratamento dos resultados, a inferéncia e a interpretacéo (Figuraf).

PRE-ANALISE
,—{ Leitura das Narrativas }—|
Documentos l Conceitos
(Narrativas dos Enfermeiros) ’ OBJETIVO ‘ Organizadores

I l (Contextualizagdo Tedrica)

Constituigao do Corpus Syl Bl Gl l
(45 Narrativas dos Enfermeiros Enfermagem Palavras - (;have
em suporte digital) (Frequéncia)

I |

Preparagdao do Material Categorizacao

(Numeragdo das narrativas e EXPLORACAO DO MATERIAL (Sentido Semantico)
em formato Word) Administragdo das técnicas no
1 corpus

| TRATAMENTO DOS RESULTADOS E INTERPRETAGOES

Figura 1: Desenvolvimento das fases da andlise das narrativas

Definida a constituicdo do corpus da analise, estabeleceu-se contacto com os documentos a
analisar e realizamos a leitura flutuante, no sentido de retirar impressoes e orientagdes, em fungao
das hipéteses emergentes (Bardin, 2016). Num segundo momento procedeu-se a identificagao de
palavras e/ou expressodes significativas, importantes para a definicdo das unidades de analise.
Deste procedimento, surgiram um conjunto de palavras com significado, enquadrado ao conceito
de supervisao clinica para as unidades de registo, sendo idénticas, sinénimas ou préximas a nivel
semantico.

Realizou-se a agregagéo das palavras, por aproximagdes semanticas ligeiras (partilha, autonomia,
avaliagao, estratégia, experiéncias) mas nao destituidas de critérios de agrupamento (relagéo de
partilha, avaliagdo da autonomia, estratégias de avaliagéo, experiéncias reflexivas), permitindo
deste modo, classificar a informacgao através de uma lista de palavras, com sentido semantico, num
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total de 20 palavras plenas, que submetemos ao corpus (Bardin, 2016). Valorizou-se para além da
frequéncia obtida a sensibilidade ao seu sentido semantico, procurando-se a sua respetiva
contextualizagao tedrica. Com o recurso ao software do Microsoft Word 2010, submeteu-se a lista
de todas as palavras plenas, ao corpus de andlise. O procedimento consistiu em submeter palava
a palavra ao documento em formato digital (em Microsoft Word), através da opgao “localizar”
seguido de “localizagdo avangada” para selecionar “documento principal”, obteve-se a localizagao
da palavra e a frequéncia de aparigao.
Dando continuidade a representacdo da estrutura cognitiva do processo de supervisdo clinica
desenvolvido pelos enfermeiros, através das unidades semanticas ja constituidas pelas palavras
plenas identificadas, recorreu-se ao mapa conceptual no ambito do seu potencial como instrumento
epistemoldégico, como aponta Novak (2000), uma vez que permitiu a compreensao da relagao entre
o dominio concetual e o dominio factual do processo cientifico, que se pretendia.
O mapa conceptual (Novak, 2000) como se vindo a referir € o instrumento metodoldgico, sob a
forma de grafo, que permite organizar e representar o conhecimento. Permite reduzir de forma
analitica, a estrutura cognitiva subjacente a um dado conhecimento, aos seus elementos basicos.
Este instrumento é estruturado a partir de conceitos principais e suas relagdes, que compdem a
estrutura cognitiva (Carvalho, 2009; Jonassen, 2007).
Procurou-se através do mapa conceptual como ferramenta, representar o conhecimento dos
enfermeiros acerca do processo de supervisdo clinica desenvolvido pelos mesmos em contextos
de ensino clinico. Trata-se portanto de uma ferramenta, que num primeiro momento se constituiu,
em agrupar todas as palavras plenas através do referenciamento constante nos encadeamentos:
palavra plena — palavra de ligagdo (Bardin, 2016), permitindo formar varias relagbes semanticas
com significado, que possibilitaram a construgdo de uma rede semantica, e composigdo do mapa
conceptual.
Na perspetiva compreensiva dos dados que se procurou desenvolver, procedeu-se a analise da
rede semantica através dos conceitos, das palavras, frases e/ou proposigdes significativas, no
sentido da organizagdo do conhecimento dos enfermeiros face a concegdo do processo de
cuidados. A analise do mapa permitiu assim representar as palavras plenas portadoras de maior
sentido, como os conceitos mais gerais: estratégias; relagao; autonomia; reflexdo; avaliagdo;
comunicagéo,; aprendizagem; no sentido da compreensdo do conhecimento dos enfermeiros,
integrando as restantes palavras plenas, como 0s conceitos menos gerais na representacéo
Adaptagao
> Reflexividade
—g \ =

hierarquica do mapa conceptual (Figura 2).
Autonomia
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3 RESULTADOS

Na sequéncia das estratégias metodoldgicas enquadradas pela investigacdo anteriormente
desenvolvida e da discussao realizada, emergiram da estrutura cognitiva dos enfermeiros trés
temas: concecéo de supervisao; intervengao em supervisao; avaliagado do processo de supervisao.
- A concecao de supervisdo assume uma relacdo de partilha, com responsabilidade, através do
compromisso, mediada pela comunicacao efetiva entre os participantes que parece evidenciar-se
centrada na confianga.

- A intervengdo em supervisao ocorre em momentos de interacio, que possibilitam a mobilizagao
de saberes das experiéncias anteriores, com recurso a estratégia reflexiva apelando as capacidades
de autoavaliacado e autoformacgao dos estudantes.

- Avaliagdo do processo de supervisdo parece estar centrada na aprendizagem, sendo mediada
pelo desenvolvimento pessoal do estudante e na tomada de consciéncia da intervengéo, surgindo
a valorizagdo da autonomia nas oportunidades conseguidas pelo estudante.

4 DISCUSSAO DE RESULTADOS

Identificou-se a concecgéo da supervisio clinica dos enfermeiros, relacionada com o pensamento
critico em ensino clinico, como também referem Silva, Pires e Vilela (2011) e da sensibilizagao para
a necessidade de ser-se competente na relacdo de supervisdo com o estudante, procurando
oportunidades de aprendizagem na pratica clinica.

O Processo reflexivo parece evidenciar-se enquanto estratégia para a autoavaliagdo do
enfermeiro/estudante, parecendo surgir como importante no desenvolvimento do seu pensamento
critico e como promotor da respetiva diferenciagao de habilidades de raciocinio, como ja nos refere
Madeira (2015). Parece constatar-se nos enfermeiros a identificacdo da reflexao sobre as praticas
de supervisao, como modo de identificacdo de dificuldades no dialogo com eles proprios e os
estudantes, questionando e refletindo nas experiéncias anteriores, procurando as respostas mais
adequadas a situagcdes novas de supervisao.

A utilizagdo do mapa concetual afigura-se como ferramenta pedagogica promotora da autorreflexao
dos enfermeiros/estudantes.

5 CONCLUSAO

O conhecimento adquirido sobre a concegao de supervisdo clinica em enfermagem a partir da
utilizagdo do mapa concetual como ferramenta pedagdgica, perspetivada a partir das narrativas,
surgiu relevado como fundamental a capacidade de pensamento critico, tomada de decisao,
desencadeando a autorreflexdo dos enfermeiros/estudantes — dimensdes essenciais da construgao
de competéncias de supervisdo nos enfermeiros que supervisionam estudantes do primeiro ciclo
de enfermagem em ensino clinico.

Na sequéncia da investigagdo que temos vindo a desenvolver, no ambito da aprendizagem do
processo de cuidados pelo estudante, identificamos algumas implicagbes decorrentes, ao nivel da
formagéo e da pratica clinica. No sentido metodolégico, valorizou-se a necessidade de aprofundar
a natureza das relagdes semanticas entre as dimensdes/conceitos, a informagao relativa ao
conhecimento orientador dos enfermeiros para o processo de supervisdo que desenvolvem em
contexto clinico. Ao nivel do processo pedagdgico, valorizou-se o potencial de utilizagdo do mapa
concetual como uma ferramenta para a promogéo da aprendizagem dos enfermeiros/estudantes.
Este potencial emerge também como relevante para a promogéo da autorreflexao e na aquisigao
de competéncias ao nivel do pensamento critico em enfermagem.
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