
        
            
                
            
        

    
ARTICULOS ORIGINALES 

 

Competencias  de los estudiantes en la disciplina de Administración en Enfermería: estudio exploratorio-descriptivo

 

Cristiano Caveião1, Ivete Palmira Sanson Zagonel2, Izabel Cristiana Meister Coelho2, Aida Maris Peres3, Juliana Helena Montezeli4,  Kriscie Kriscianne Venturi5

1Facultades Integradas del Brasil

  2Facultades Pequeño Príncipe 

  3Universidad Federal de Paraná

  4Universidad Estadual de Londrina  

  5Instituto Federal de Paraná

 



RESUMEN

    Objetivo: identificar las competencias involucradas en el proceso de aprendizaje del estudiante de Administración en Enfermería. 

    Método: Estudio exploratorio-descriptivo con abordaje  cualitativo, realizado con docentes de cinco Instituciones de Educación  Superior (IES) privadas (n=10) y seis públicas (n=15) en Paraná. Fueron  realizadas entrevistas y analizadas por medio del análisis de contenido. 

    Resultados: categorías: A. Competencias generales alcanzadas en el processo de  aprendizaje de Administración en Enfermería: 1. Liderazgo, 2. Administración y Gerenciamiento, 3. Comunicación, 4.  Toma de Decisión, 5. Educación Permanente; B. Competencias específicas  alcanzadas en el proceso de aprendizaje de Administración en Enfermería: 6. Conocimientos, Habilidades y Actitudes. 

    Discusión: las competencias listadas por los docentes en el  proceso de aprendizaje son las mismas descritas por las directrices, lo que  comprueba un compromiso legal en la formación de los enfermeros. 

    Conclusión: el desarrollo de las  competencias en Administración en Enfermería están en consonancia con las directrices  curriculares. La competencia con mayor destaque fue el liderazgo, seguido por  administración y gerencia.

    Descriptores: Educación en Enfermería; Competencia Profesional;  Investigación en Administración de Enfermería. 



 

INTRODUCCIÓN 


  En los últimos años, el  tema competencia entró en discusión en el área de la educación asociado a las  diferentes instancias de comprensión: en lo que respecta a la persona, es competencia  del individuo; de las organizaciones, core competences; y de los países,  sistemas educacionales y formación de competencias(1).


  En el campo da Enfermería, la formación en el pregrado contribuye para  el desarrollo también de competencias gerenciales,  principalmente cuando propicia al estudiante experiencias de participación, ejecución  gerencial del enfermero y discusiones con los profesores, aliando teoría y práctica(2).


  Las competencias  gerenciales del enfermero se reflejan en la gestión del trabajo en salud y en la  inserción del conocimiento técnico científico de Enfermería(3). En ese  contexto, las competencias se desarrollan por medio de la interacción entre las  personas en el ambiente de trabajo, de modo a asociar la teoría con la práctica  profesional, privilegiando la cuestión de la complementariedad, o sea, no se  limitan al desarrollo de un perfil idealizado de gestor ni a listas interminables  de atributos, pero se traducen en prácticas gerenciales complementares o acciones  gerenciales articuladas al mundo real del trabajo(4).


  Ejercer la Enfermería consiste en la reunión de distintas  acciones que se establecen de acuerdo con el tipo de ocupación. De forma general,  el enfermero ocupa posiciones de liderazgo y gerencia del cuidado y del equipo  en contextos distintos, para los cuales son exigidas competencias específicas.  Se sabe, sin embargo, que el perfil del enfermero se ha modificado a lo largo de  los años, con transformaciones también en el proceso de educación-aprendizaje(5). 


  Esos cambios se basan en las Directrices Curriculares Nacionales del Curso de Graduación en Enfermería (DCNCGE), implantadas en 2001, las  cuales estandarizan la formación para el futuro ejercicio profesional con seis  competencias para los enfermeros: atención a la salud, toma de decisiones,  comunicación, liderazgo, administración y gerencia y educación permanente(6).   De estas, cinco pueden ser  caracterizadas como competencias directamente ligadas al área de Administración en Enfermería(7). Las DCNCGE utilizan administración y gerencia juntas,  entendiendo estos términos como complementares. 


  Los conceptos  de administración y gerencia están descritos en las DCNCGE, de modo relacional,  determinando que los profesionales deben estar aptos a ser gestores,  empleadores o líderes en el equipo de salud; deben reconocerse como coordinador  del trabajo del equipo de Enfermería; gerenciar el proceso de trabajo en Enfermería  con principios de ética/bioética, con resolubilidad, tanto individual como colectivamente  en todos los ámbitos de actuación profesional; reconocer el papel social del  enfermero para actuar en actividades de política y planeamiento en salud(6). De  esa forma, se entiende como términos complementares, siendo usados a veces como  administración, o como  gerencia. 


  Para el desarrollo de las  competencias gerenciales es considerado indispensable el conjunto de conocimientos  necesarios para planear, tomar decisiones e interactuar, además del dominio de  gestión de personas. Con eso, las DCNCGE enfatizan las funciones administrativas y explican con destaque el  planeamiento, la organización, la coordinación, la dirección y el control de los  servicios de salud, además de los conocimientos específicos centrados para las  áreas social y económica, que permiten al enfermero accionar datos e informaciones  del contexto macro y micro organizacional, y analizarlos de modo a subsidiar la  gestión de recursos humanos(7).  


  El docente contribuye para  el proceso de educación-aprendizaje de la Administración en Enfermería en lo que concierne al conocimiento  relativo al desarrollo de competencias gerenciales(2), bien como las  específicas referente a la Enfermería, lo que complementa el ser profesional con  sus habilidades y conocimiento para una actuación con calidad. Así, pasa a cooperar para el desarrollo de estas competencias, por medio  del vínculo entre la teoría y práctica, no fragmentándolas. 


  La realización de esta investigación se motiva por la  necesidad de averiguar si las competencias gerenciales del enfermero discutidas  durante el proceso de aprendizaje de administración en Enfermería y relatadas  por docentes están en sintonía con las DCNCGE. A partir de la contextualización,  se propone el objetivo de identificar las competencias involucradas en el proceso de aprendizaje del estudiante en la  disciplina de Administración en Enfermería bajo la óptica de docentes.

 

MÉTODO


  Este estudio  de campo se caracteriza como exploratorio-descriptivo con abordaje cualitativo.  Fueron invitadas seis Instituciones de Educación Superior (IES) privadas de la  ciudad de Curitiba/PR, y seis públicas del Estado de Paraná que poseían el  curso de Pregrado en Enfermería reconocido por el Ministerio de Educación y  Cultura (MEC). Aceptaron participar, cinco IES privadas y seis  públicas. 


  Después del  contacto, los coordinadores de curso proporcionaron una lista con dirección electrónica  y teléfono de 40 docentes que dictaban la disciplina de Administración en  Enfermería. 


  Fueron usados  como criterios de inclusión: ser docente de la disciplina de Administración en  Enfermería o con designación similar en sus cursos de pregrado; pertenecer a una  institución de educación superior privada o pública reconocida por el MEC y estar  de acuerdo en participar del estudio. Fueron excluidos los docentes que estaban  en licencia o certificado médico en el período de estudio. 


  Así, de la población  de 40 docentes, dos profesores de las instituciones públicas fueron excluidos  por estar de licencia y, de los 38 restantes, 25 aceptaron participar del estudio  (10 de instituciones privadas y 15 de instituciones públicas), siendo esa la  muestra investigada. La Figura 1 sintetiza en un flujograma la forma como fue  seleccionada la muestra del estudio:

 


  
    	Figura 1- Flujograma de selección de la muestra del  estudio, 2012, Curitiba/PR. 

  

  
    	
  

  
    	Fuente: Datos del estudio, 2012.

  







El proyecto de  estudio fue aprobado por el Comité de Ética en Investigación con seres humanos  del Hospital Pequeño Príncipe (CEPHPP) bajo el registro nº 1067/12, en la fecha  de 25 de junio de 2012. Para preservar el anonimato de los participantes, se  optó por identificarlos con las siguientes codificaciones: institución pública  – Pub 1, Pub 2, Pub 3 en adelante; institución privada – Priv 1, Priv 2, Priv 3  en adelante. Todos firmaron el Término de Consentimiento Libre e Informado  (TCLI).

 Fueron seguidas las recomendaciones de la Resolución 466/2012, que  regula la investigación involucrando seres humanos(8). 


  Para la colecta de las informaciones se utilizaron entrevistas  semiestructuradas, grabadas en el período de julio a septiembre de 2012 en locales  y horarios acordados entre investigador y participantes. Cada entrevista tuvo  duración aproximada de 50 minutos, teniendo como pregunta guía: ¿Cuáles son las  competencias involucradas en el proceso de aprendizaje de la disciplina de  administración en Enfermería, bajo la óptica de docentes?


  Para el análisis de las informaciones se siguieron los  pasos del análisis de contenido, que incluye: 1. pre-análisis; 2. exploración  del material; 3. tratamiento de los resultados obtenidos, la inferencia y la  interpretación(9). 

 

RESULTADOS


  Pela análisis  de contenido fue posible destacar las categorías:


  	Competencias       generales alcanzadas en el processo de aprendizae de Administración en       Enfermería: 1. Liderazgo,       2. Administración y Gerencia, 3. Comunicación, 4. Toma de Decisión, 5.       Educación Permanente; 

  	Competencias       específicas alcanzadas en el proceso de aprendizaje de Administración en       Enfermería: 6. Conocimientos, Habilidades y Actitudes.



 

Se observó que los docentes mencionan las mismas  competencias descritas por las DCNCGE,  además de enfatizar el perfil del graduado,  que desarrollar competencias generales y  específicas, incluyendo habilidades (práctica por medio de los estadios), conocimientos  de contenidos curriculares, actividades complementares (extracurriculares),  organización de la educación por el docente, acompañamiento y evaluación. Entre las competencias citadas por los docentes se  tienen los resultados representados en la Figura 2. 

 


  
  
  
    	Figura 2- Representación del número de citacones de las    competencias referidas por los docentes entrevistados, 2012, Curitiba/PR.
  

  
    	
    	
  

  
    	COMPETENCIAS
    	NÚMERO DE CITACIONES POR LOS DOCENTES
  

  
    	Liderazgo
    	14
  

  
    	Administración    y Gerencia
    	13
  

  
    	Comunicación
    	9
  

  
    	Toma de    Decisión
    	6
  

  
    	Educación    Permanente
    	3
  

  
    	
    	
  

  
    	Fuente:    Datos de la Investigación, 2012.
  



 

A partir de los  discursos de los docentes se originó la primera categoría - ‘Competencias generales alcanzadas en el proceso de  aprendizaje de Administración en Enfermería’ - y la  primera unidad de significado - ‘Liderazgo’. En esa categoria, es posible aprender  que la formación de los profesionales de Enfermería exige el desarrollo de la  competencia de liderazgo, la cual necesita ser ampliada durante la enseñanza de  la disciplina de Administración  en Enfermería. 


La competencia del liderazgo  fue la más destacada, siendo citada por 14 docentes. Para el desarrollo de esta  competencia en el proceso de  aprendizaje de Administración en Enfermería, los docentes afirman que los  estudiantes necesitan de conocimiento teórico, desarrollo continuo  (perfeccionamiento), trabajo en equipo, capacidad de influenciar y organización.  Al liderar, el enfermero está al frente del equipo de trabajo; al relacionarse,  necesita activar las dimensiones de la ética y comunicación interpersonal. La  competencia liderazgo, destacada en las DCNCGE y por la forma de aprendizaje  que los docentes se refieren, está envuelta de una serie de atributos como  compromiso, responsabilidad, empatía, habilidades para toma de decisión,  comunicación y gerencia, que parecen hacer parte de esta competencia. Sin  embargo, hay una confluencia de atributos que son necesarios para alcanzar el  liderazgo, una vez que es referida siempre con otros atributos a ella ligados. El  liderazgo por sí solo no alcanza lo que los docentes buscan enseñar y los estudiantes  aprender, pues es una designación amplia, involucrada por esas dimensiones o  atributos que hacen de la palabra liderazgo algo a ser deseado, alcanzado y  mejorado. Dicen: 


  Desarrollo de la competencia para liderar equipos  (Priv 1).

  Tiene que desarrollar liderazgo, capacidad de  influenciar, tener conocimiento teórico (Priv 3). 

  Liderazgo, competencias, administración de equipo,  trabajo en equipo, todas (Pub 6). 

  Liderazgo, habilidad en tratar personas, conocimiento,  ética (Pub 7). 

  Entre las competencias como liderazgo, comunicación interpersonal,  organización (Priv 8). 

  Estar apto para desarrollar el proceso administrativo  y habilidad para trabajar en equipo, liderazgo (Priv 9).

Es posible resaltar,  aún, que existe un desafío para la enseñanza de la competencia de liderazgo, pues  es difícil dar oportunidad al alumno, según la opinión de los entrevistados,  que este experimente la competencia mencionada. Para que eso ocurra, hay  necesidad de motivación e innovación con temas actuales insertados en la  disciplina de Administración en Enfermería, además de ser experimentada en la  práctica.  


    Liderazgo es muy  difícil de desarrollar en el alumno. Partimos de la conclusión que no da para  trabajar liderazgo (Priv 5). 

    Entre otras, creo que en los días actuales la  principal de ellas es la motivación y la innovación (Priv 8).

  	] es un poquito  difícil la  enseñanza del liderazgo,  porque ella necesita ser experimentada por cada uno. No hay receta, para muchas  cosas no tiene receta (Pub 9).

La segunda unidad de  significación - ‘Administración y gerencia’ -, fue expresada por 13 docentes, refiriéndose al desarrollo  de esa competencia en el ámbito hospitalario y en la atención básica,  relacionada a las cuestiones administrativas, pero también a la asistencia, además  de la investigación, auditoria e iniciativa empresarial. De forma general, los  currículos de Enfermería adoptan la designación de administración en Enfermería  para la disciplina en la educación superior, en cuanto que las DCNCGE adoptan los  dos términos juntos: administración y gerencia.


Uno de los docentes  entrevistados comenta que en la institución de educación donde actúa, los estudiantes  desarrollan la competencia de la gerencia del cuidado, como evidenciado en los  siguientes testimonios: 


  Las competencias  como gerencia de recursos materiales, tecnología, recursos humanos, estructura  física, cuestión de los costos, auditoria (Priv 1). Entonces, la gerencia del  cuidado es muy enfatizada hoy en día, por lo menos en nuestra escuela. Hemos  encarado mucho la gerencia del cuidado como una competencia, el [el estudiante]  ser competente para gerenciar el cuidado de la perspectiva de los objetivos del  paciente. Queremos que el alumno desarrolle competencias para la administración,  siendo que todo mundo que tiene práctica en la asistencia tiene que tener práctica  de gerencia, sea gerencia del cuidado o mayor aún, la gerencia del hospital  (Pub 3). 

  Gerencia, iniciativa  empresarial (Priv 9). 

  El [el estudiante]  desarrolla sus competencias gerenciales en el área hospitalaria, en la  asistencia, en la gerencia del cuidado, en las unidades de Enfermería hospitalarias  (Pub 15).

  Gerencia de  recursos físicos, la gerencia de recursos humanos y la gerencia del cuidado de Enfermería  (Pub 15). 

En la tercera unidad de  significado (‘Comunicación’), se observó que nueve docentes citaron la competencia del liderazgo relacionada con la competencia  de la comunicación. Para liderar es necesario comunicarse; de  esa forma, se hace necesario el desarrollo de  otros atributos relacionados a la competencia de comunicación, conforme los  relatos: 

Tiene que tener  capacidad de relacionarse. Él tiene que tener capacidad de relacionamiento con  el equipo, él tiene que tener capacidad de liderazgo, él tiene que tener visión  administrativa, él tiene que tener ‘n’ otras competencias (Priv 4). 

    Habilidad de escritura  y de comunicación, y tiene que tener habilidad de relación interpersonal también  (Priv 6). 

    Yo veo que  principalmente la capacidad de relacionarse y, a partir de eso, envuelve  comunicación (Pub 9). 

    La competencia de  comunicación, de saber comunicarse (Pub 14).

    Desarrollar la  comunicación (Pub 15). 

En la cuarta  unidad de significado  -‘Toma de decisión’-,  se observó que seis docentes explican la cuestión de la relación interpersonal y  gestión de personas, lo que fundamenta el trabajo del profesional, de modo a  utilizar de forma adecuada las cuestiones relacionadas a costo y efectividad,  ilustradas por las charlas a continuación: 

Capacidad de decisión,  relación interpersonal, capacidad para trabajar, hacer gestión de personas y,  evidentemente, lo que compete a la profesión nuestra (Priv 3). 

    Yo creo que una de  ellas es tomar la decisión acertada con base en el conocimiento (Priv 5). 

    La competencia de  toma de decisión es fundamental (Pub 14).

La quinta unidad de significado (‘Educación  permanente’), también está  presente en la enseñanza de Administración en Enfermería y fue citada por tres  docentes. Los profesores desarrollan el compromiso con la educación y entrenamientos  en su área profesional. Articulan la educación permanente a la responsabilidad  social, conforme mencionado a continuación: 

    En la educación permanente en salud (Priv 1). 

    Es necesario trabajar con educación permanente (Priv  3). 

    Educación permanente y responsabilidad social (Priv  9).

Los discursos  de los docentes, que formaron la segunda unidad de contexto (‘Competencias  específicas alcanzadas en el proceso de aprendizaje de Administración en Enfermería’)  muestra en la sexta unidad de significado - ‘Conocimientos, habilidades y actitudes’  - que es necesario que el alumno  presente creatividad, iniciativa, conocimiento más específico del área de actuación  y actitud, conforme los relatos: 

El necesita tener la  competencia de la actitud. El necesita tener habilidades humanas, técnicas y  conceptuales (Pub 2).

    Además del conocimiento,  que es un conocimiento más específico, también la habilidad, yo creo que lo más  importante en ese momento de la formación, para mi es la actitud (Pub 11).  

    Pero hoy en día, si  realmente el interno [expresión usada  para pasante] tiene capacitación, él tiene,  como es que yo digo, creatividad, él tiene aquello que  la gente llama de iniciativa, el asume la  unidad (Pub 16). 

Por lo tanto, la  aproximación a la práctica profesional del enfermero proporciona al estudiante,  el aprendizaje significativo, construcción de conocimientos, de habilidades y  de actitudes, con autonomía y responsabilidad. 

 

DISCUSIÓN


  Las competencias generales referidas en esta investigación son también  estudiadas por otros autores. Se enfatiza que estas envuelven aspectos  relacionados a la preparación del profesional para la atención a la salud, toma  de decisiones, comunicación, liderazgo, administración y gerencia e educación  permanente(6). Las competencias generales indicadas por las DCNCGE y  resaltadas por los docentes entrevistados están de acuerdo con los resultados  de estudio, en que los autores explican la amplitud del trabajo del enfermero y  la necesidad de formación extensa y adecuada al desarrollo profesional, incluyendo  las competencias generales inherentes a esa categoría(10). En otro  estudio se encontró la competencia del liderazgo también con mayor destaque en  el trabajo administrativo del enfermero, corroborando con los resultados de este  análisis(11).


  Se destaca en estudios el liderazgo, la comunicación, la motivación del  equipo y la relación interpersonal como competencias indispensables para la práctica  gerencial del enfermero(12). Otra investigación resalta las competencias  de liderazgo, motivación del equipo, comunicación, relación interpersonal también  como importantes y destacan la necesidad de discusión de las mismas(13).


  La formación profesional del enfermero está en constante movimiento y  construcción, buscando el desarrollo y la calificación. El perfil deseado del  egreso de acuerdo con las DCNCGE no incluye solo las habilidades técnicas y el  conocimiento biológico, sino también la formación de enfermeros críticos y creativos  para la sociedad basándose en los cimientos del  liderazgo(14), que incluyen  el trabajo del equipo multidisciplinario. Deben estar aptos a asumir posiciones  de líderes, siempre teniendo en vista el bienestar de la comunidad. El liderazgo  envuelve compromiso, responsabilidad, empatía, habilidad para toma de decisiones,  comunicación y gerencia de forma efectiva y eficaz(6). 


  Según las DCNCGE, la  competencia de administración y gerencia está relacionada a la fuerza de trabajo,  a los recursos físicos y materiales y a la información, además de la aptitud para  desarrollar la iniciativa  empresarial, la  gestión de personas y liderazgo del equipo de salud(6).


  La gerencia y la administración  son términos que pueden ser considerados como sinónimos aún que,  conyunturalmente y dependiendo de la situación, algunos de ellos se destacan con  significado más amplio y de mayor relevancia(15).


  Ante eso, los docentes que  dictan la disciplina de Administración en Enfermería profundizan en el desarrollo  de competencias, incluyendo la habilidad gerencial y acompañamiento en instituciones  de salud de los alumnos(2).


  La competencia de la  comunicación es necesaria para interactuar con otros profesionales y el público  en general. Ella envuelve comunicación verbal, no verbal y habilidades de  escritura y lectura; el dominio de por lo menos una lengua extranjera y de  tecnologías de comunicación e información(6), también recomendado por las DCNCGE.


  Las tecnologías de información  y de comunicación impusieron nuevas formas de relacionamiento interpersonal y  de pensar el día a día(16). De esa forma, al adquirir la competencia  de la comunicación es posible conseguir buenas relaciones interpersonales,  tanto con el equipo como con pacientes y familiares(2,17).


  En estudio con estudiantes que cursan un currículo  integrado y orientado por competencia, se obtuvo como resultado la necesidad de  trabajar en la formación de profesionales que busquen desarrollar una práctica  orientada a las necesidades de salud de la población y al ejercicio de la  autonomía aliado al raciocinio investigativo, creatividad, capacidad de  comunicación y de resolución de problemas(18). 


  Algunos estudios  han presentado la toma de decisión como competencia individual(18,1). Es importante destacar que ella está relacionada a la  capacitación del futuro profesional para evaluar, sistematizar y decidir las  conductas más adecuadas, basadas en evidencias científicas(19) que  deben ser oportunizadas en el aprendizaje de la disciplina de Administración en Enfermería. 


  Ante las DCNCGE, la toma de decisión envuelve el trabajo del enfermero en  la capacidad de decidir visando el uso apropiado, eficacia y costo-efectividad  de la fuerza de trabajo, de medicamentos, de equipos, de procedimientos y de  prácticas. Para ese fin, los mismos deben poseer habilidades para evaluar,  sistematizar y decidir la conducta más apropiada(6).


  La educación permanente es otra competencia descrita por los docentes y en  las DCNCGE, que exige que los profesionales deban ser capaces de aprender  continuamente, tanto en  su formación  como en su práctica. De esa manera, los profesionales de salud deben aprender a  aprender y tener responsabilidad y compromiso con la educación y el entrenamiento/los  estadios de las futuras generaciones de profesionales no solo transmitiendo conocimientos,  sino proporcionando condiciones para que haya beneficio mutuo entre los futuros  profesionales y los profesionales de los servicios(6). La educación permanente hace que el enfermero este actualizado  para ejercer su papel como elemento orientador y coordinador de la asistencia. 


  Cuando se trata de la  competencia de la educación permanente, se presupone las capacidades de actuar y  promover la responsabilidad social y el compromiso con la ciudadanía; reflejar  y promover la reflexión y la transformación de la realidad; incentivar y  promover condiciones para el aprendizaje continuo(20). En ese sentido,  el estudiante de Enfermería necesita experimentar esta competencia aún en su  formación.


  La aproximación  de la práctica profesional proporciona al estudiante el aprendizaje  significativo, construcción de conocimientos, habilidades y actitudes con  autonomía y responsabilidad. Cada acción requiere el uso de esos atributos, que  orientan la educación y el aprendizaje. Los escenarios elegidos deben posibilitar  al estudiante utilizar estrategias de inmersión en la realidad para experimentar  y reflejar sobre las situaciones a ser registradas como conocimientos  adquiridos(18).


  En la formación  del enfermero para la Administración en Enfermería, es necesario que el alumno  sepa identificar las necesidades de salud (individual y colectiva), formular y  procesar problemas, elaborar, ejecutar y evaluar el plan de cuidados,  participar de la organización y acompañamiento del proceso de trabajo, ejecutar  el plan del cuidado integrado y evaluar la atención en salud. Cada acción requiere  el uso de atributos (conocimientos, habilidades y actitudes) que orientan la educación  y el aprendizaje(18). 


  Las competencias  generales listadas por los docentes en el proceso de aprendizaje de Administración  en Enfermería fueron: Liderazgo, Administración y gerencia, Comunicación, Toma  de decisión y Educación permanente. Siendo ellas las mismas descritas por las DCNCGE(6), comprobando  que los docentes siguen las Directrices de forma comprometida en la formación  de enfermeros.


  Cabe destacar  que el desarrollo de las competencias administrativas acontece en los  diferentes escenarios, tanto en el gerenciamiento del cuidado como en el  gerenciamiento del servicio, siendo papel fundamental del docente llevar el  discente  a la reflexión sobre la relación  de la teoría con la realidad de la práctica gerencial junto a los procesos de  trabajo de los diversos servicios(4). 


  Las competencias  específicas para la disciplina de Administración en Enfermería son citadas  por  los docentes de formas variadas,  resultando en los componentes de conocimientos, habilidades y actitudes. Esas  competencias están claras en los testimonios.

 

CONCLUSIÓN 


  Esta investigación aclaró las  competencias a ser alcanzadas en el proceso de aprendizaje del estudiante en la disciplina de Administración en Enfermería  bajo la óptica docente. En  relación al desarrollo de las competencias, es posible observar que  están en consonancia con las DCNCGE, pues las mismas descritas por ella fueron  citadas por los profesores.


  La competencia  con mayor destaque fue el liderazgo, sin embargo algunos docentes relataron la dificultad de  oportunizar al alumno que el la experimente. Destacan aún que, para tener  liderazgo, es necesario incentivar el estudiante para que este motivado y así  desarrolle sus acciones con creatividad e innovación.  Resaltan la inserción de temas actuales en la  disciplina de Administración en Enfermería para proporcionar experiencias de  motivación e innovación. Es importante resaltar que el liderazgo fue  relacionado con la competencia de la comunicación, entendiendo que esta penetra  todas las demás competencias. La segunda competencia más citada fue administración  y gerencia, con su desarrollo en el escenario hospitalario y en la atención  básica, la cual envuelve no solamente las cuestiones administrativas, sino  también la asistencia. 


  En la  competencia de la toma de decisión, los docentes expresan la questión del  relacionamiento interpersonal y gestión de personas, lo que fundamenta el trabajo del  profesional de modo a utilizar de forma adecuada las cuestiones relacionadas a  costo y efectividad. Para eso, la enseñanza de esta competencia genera la  habilidad para el futuro profesional decidir sobre la conducta apropiada ante determinada  situación. La competencia de la  educación permanente también fue citada, sin embargo con menor intensidad.


  Algunas competencias merecieron mayor destaque que otras. Toma de decisión  y educación permanente, que también hacen parte del proceso, necesitan ser  insertadas con mayor profundidad en la formación de los enfermeros. Con los  resultados obtenidos en el estudio, es posible destacar la necesidad del desarrollo  en su integridad de todas las competencias descritas en las DCNCGE que estén  relacionadas a la Administración en Enfermería para que ocurra el desarrollo de las mismas.
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RESUMO

    Objetivo: identificar as  competências envolvidas no processo de aprendizado do estudante de Administração  em Enfermagem. 

    Método: pesquisa exploratório-descritiva com  abordagem qualitativa, realizada com docentes de cinco Instituições de Ensino  Superior (IES) privadas (n=10) e seis públicas (n=15) no Paraná. Foram  realizadas entrevistas e analisadas por meio da análise de conteúdo. 

    Resultados: categorias: A. Competências gerais alcançadas no processo de aprendizado  de Administração em Enfermagem: 1. Liderança, 2. Administração e Gerenciamento, 3.  Comunicação, 4. Tomada de Decisão, 5. Educação Permanente; B. Competências específicas alcançadas no processo de  aprendizado de Administração em Enfermagem: 6. Conhecimentos, Habilidades e  Atitudes. 

    Discussão: as competências elencadas pelos docentes no processo  de aprendizado são as mesmas descritas pelas diretrizes, o que comprova um comprometimento  legal na formação dos enfermeiros. 

    Conclusão: o desenvolvimento das competências em Administração em Enfermagem  estão em consonância as diretrizes curriculares. A competência com maior destaque  foi a liderança, seguida por administração e gerenciamento.

    Descritores: Educação em Enfermagem; Competência Profissional; Pesquisa em Administração  de Enfermagem. 



 

INTRODUÇÃO 


  Nos últimos anos, o tema competência entrou em  discussão na área da educação associado às diferentes instâncias de  compreensão: no que tange à pessoa, é competência do indivíduo; das  organizações, core competences; e dos países, sistemas educacionais e  formação de competências(1).


  No campo da  Enfermagem, a formação na graduação contribui para o desenvolvimento  também de competências gerenciais, principalmente quando propicia  ao estudante experiências de participação, execução gerencial do enfermeiro e  discussões com os professores, aliando teoria e prática(2).


  As competências gerenciais do enfermeiro  refletem-se na gestão do trabalho em saúde e na inserção do conhecimento  técnico científico de Enfermagem(3). Nesse contexto, as competências  se desenvolvem por meio da interação entre as pessoas no ambiente de trabalho,  de modo a associar a teoria com a prática profissional, privilegiando a questão  da complementaridade, ou seja, não se limitam ao desenvolvimento de um perfil  idealizado de gestor nem a listas infindáveis de atributos, mas se traduzem em  práticas gerenciais complementares ou ações gerenciais articuladas ao mundo  real do trabalho(4).


  Exercer  a Enfermagem consiste na reunião de distintas ações que se estabelecem de  acordo com o tipo de ocupação. De forma geral, o enfermeiro ocupa posições de  liderança e gerenciamento do cuidado e da equipe em contextos distintos, para  os quais são exigidas competências específicas. Sabe-se, contudo, que o perfil  do enfermeiro tem se modificado ao longo dos anos, com transformações também no  processo de ensino-aprendizado(5). 


  Essas mudanças  se baseiam nas Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de  Graduação em Enfermagem (DCNCGE),  implantadas em 2001, as quais normatizam a formação para o futuro exercício  profissional com seis competências para os enfermeiros: atenção à saúde, tomada  de decisões, comunicação, liderança, administração e gerenciamento e educação  permanente(6).  Destas,  cinco podem ser caracterizadas como competências diretamente ligadas à área de Administração  em Enfermagem(7). As DCNCGE utilizam administração e  gerenciamento juntos, entendendo estes termos como complementares. 


  Os conceitos de administração e  gerenciamento estão descritos nas DCNCGE, de modo relacional, determinando que  os profissionais devem estar aptos a serem gestores, empregadores ou lideranças  na equipe de saúde; devem reconhecer-se como coordenador do trabalho da equipe  de Enfermagem; gerenciar o processo de trabalho em Enfermagem com princípios de  ética/bioética, com resolubilidade, tanto individual como coletivamente em  todos os âmbitos de atuação profissional; reconhecer o papel social do  enfermeiro para atuar em atividades de política e planejamento em saúde(6). Dessa  forma, entende-se como termos complementares, sendo usados ora como  administração, ora como gerenciamento. 


  Para o desenvolvimento das competências gerenciais  é considerado indispensável o conjunto de conhecimentos necessários para  planejar, tomar decisões e interagir, além do domínio de gestão de pessoas. Com  isso, as DCNCGE enfatizam  as funções administrativas e explicitam com destaque o planejamento, a organização,  a coordenação, a direção e o controle dos serviços de saúde, além dos  conhecimentos específicos voltados para as áreas social e econômica, que  permitem ao enfermeiro acionar dados e informações do contexto macro e micro  organizacional, e analisá-los de modo a subsidiar a gestão de recursos humanos(7).   

  O docente contribui para o processo de  ensino-aprendizagem da Administração em Enfermagem no que concerne ao conhecimento relativo ao  desenvolvimento de competências gerenciais(2), bem como as  específicas referente à Enfermagem, o que complementa o ser profissional com  suas habilidades e conhecimento para uma atuação com qualidade. Assim, passa a cooperar para o desenvolvimento destas competências, por  meio do elo entre a teoria e prática, não as fragmentando. 


  A  realização desta pesquisa motiva-se pela necessidade de averiguar se as  competências gerenciais do enfermeiro discutidas durante o processo de  aprendizado de administração em Enfermagem e relatadas por docentes estão em sintonia  com as DCNCGE. A partir da contextualização, propõe-se o objetivo de identificar as competências envolvidas no  processo de aprendizado do estudante na disciplina de Administração em  Enfermagem sob a ótica de docentes.

 

MÉTODO


  Esta pesquisa de campo caracteriza-se como exploratório-descritiva  com abordagem qualitativa. Foram convidadas seis Instituições de Ensino  Superior (IES) privadas da cidade de Curitiba/PR, e seis públicas do Estado do  Paraná que possuíam o curso de Graduação em Enfermagem reconhecido pelo  Ministério de Educação e Cultura (MEC). Aceitaram participar, cinco IES  privadas e seis públicas. 


  Após contato, os coordenadores de curso  forneceram uma lista com endereço eletrônico e telefone de 40 docentes que  ministravam a disciplina de Administração em Enfermagem. 


  Foram usados como critérios de inclusão:  ser docente da disciplina de Administração em Enfermagem ou com designação  similar em seus cursos de graduação; pertencer a uma instituição de ensino  superior privada ou pública reconhecida pelo MEC e concordância em participar  do estudo. Foram excluídos os docentes que estavam em licença ou atestado  médico no período de pesquisa.


  Assim, da população de 40 docentes, dois professores  das instituições públicas foram excluídos por estarem de licença e, dos 38  restantes, 25 aceitaram participar do estudo (10 de instituições privadas e 15  de instituições públicas), sendo essa a amostra investigada. A Figura 1 sintetiza  em um fluxograma a forma como foi selecionada a amostra do estudo:

 


	
			
Figura  1- Fluxograma de seleção da amostra do estudo, 2012, Curitiba/PR. 
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Fonte:  Dados da pesquisa, 2012.

		
	



 

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo  Comitê de Ética em Pesquisa com seres humanos do Hospital Pequeno Príncipe (CEPHPP)  sob o registro nº 1067/12, na data de 25 de junho de 2012. Para preservar o  anonimato dos participantes, optou-se por identificá-los com as seguintes codificações:  instituição pública – Pub 1, Pub 2, Pub 3 em diante; instituição privada – Priv  1, Priv 2, Priv 3 em diante. Todos assinaram o Termo de Consentimento Livre e  Esclarecido (TCLE). Foram seguidas as recomendações da Resolução 466/2012, que  regulamenta pesquisa envolvendo seres humanos(8). 


  Para  a coleta das informações utilizaram-se entrevistas semiestruturadas, gravadas no  período de julho a setembro de 2012 em locais e horários acordados entre  pesquisador e participantes. Cada entrevista teve duração aproximada de 50  minutos, tendo como questão norteadora: quais as competências envolvidas no  processo de aprendizado da disciplina de administração em Enfermagem, sob a  ótica de docentes?  


  Para a análise das informações seguiram-se os passos  da análise de conteúdo, que inclui: 1. pré-análise; 2. exploração do material;  3. tratamento dos resultados obtidos, a inferência e a interpretação(9). 

 

RESULTADOS


  Pela análise de conteúdo foi possível  destacar as categorias:


  	Competências gerais alcançadas no processo de       aprendizado de Administração em Enfermagem: 1.       Liderança, 2. Administração e Gerenciamento, 3. Comunicação, 4. Tomada de       Decisão, 5. Educação Permanente; 

  	Competências específicas alcançadas no processo de       aprendizado de Administração em Enfermagem: 6. Conhecimentos, Habilidades       e Atitudes.



Observou-se que os docentes mencionam as mesmas competências descritas  pelas DCNCGE,  além de enfatizarem o perfil do  formando,  que desenvolver competências  gerais e específicas, incluindo habilidades (prática por meio dos estágios),  conhecimentos de conteúdos curriculares, atividades complementares  (extracurriculares), organização do ensino pelo docente, acompanhamento e  avaliação. Entre as competências citadas pelos docentes têm-se os  resultados representados na Figura 2. 

 



	
		
		
	
	
			
		Figura 2- Representação do número de citações das competências referidas 
		pelos docentes entrevistados, 2012, Curitiba/PR.
	

	
			
			
	

	
			COMPETÊNCIAS
			NÚMERO DE CITAÇÕES PELOS DOCENTES
	

	
			Liderança
			14
	

	
			
		Administração e Gerenciamento
			13
	

	
			Comunicação
			9
	

	
			Tomada de 
		Decisão
			6
	

	
			Educação 
		Permanente
			3
	

	
			
			
	

	
			
		Fonte: Dados da pesquisa, 2012.
	





 

A partir dos discursos dos docentes  originou-se a primeira categoria - ‘Competências gerais alcançadas no processo  de aprendizado de Administração em Enfermagem’ - e a primeira unidade de significação - ‘Liderança’.  Nessa categoria, é possível apreender que a formação  dos profissionais de Enfermagem exige o desenvolvimento da competência de  liderança, a qual precisa ser ampliada durante o ensino da disciplina de Administração  em Enfermagem. 


A competência da liderança foi a mais destacada,  sendo citada por 14 docentes. Para o desenvolvimento desta competência no  processo de aprendizado de Administração em Enfermagem, os docentes afirmam que os estudantes necessitam  de conhecimento teórico, desenvolvimento contínuo (aprimoramento), trabalho em  equipe, capacidade de influenciar e organização. Ao liderar, o enfermeiro está  à frente da equipe de trabalho; ao relacionar-se, necessita ativar as dimensões  da ética e comunicação interpessoal. A competência liderança, destacada nas  DCNCGE e pela forma de aprendizado que os docentes se referem, está envolta de  uma série de atributos como compromisso, responsabilidade, empatia, habilidades  para tomada de decisão, comunicação e gerenciamento, que parecem fazer parte  desta competência. Porém, há uma confluência de atributos que são necessários  para alcançar a liderança, uma vez que é referida sempre com outros atributos a  ela ligados. A liderança por si só não atinge o que os docentes procuram  ensinar e os estudantes aprender, pois é uma designação ampla, envolvida por essas  dimensões ou atributos que fazem da palavra liderança algo a ser almejado,  alcançado e aprimorado. Dizem: 


  Desenvolvimento  da competência para liderar equipes (Priv 1).

  Tem  que desenvolver liderança, capacidade de influenciar, ter conhecimento teórico  (Priv 3). 

  Liderança,  competências, administração de equipe, trabalho em equipe, todas (Pub 6). 

  Liderança,  habilidade em tratar pessoas, conhecimento, ética (Pub 7). 

  Dentre as competências como liderança,  comunicação interpessoal, organização (Priv 8). 

  Estar  apto para desenvolver o processo administrativo e habilidade para trabalhar em  equipe, liderança (Priv 9).

É possível ressaltar, ainda, que existe um  desafio para o ensino da competência de liderança, pois é difícil oportunizar  ao aluno, segundo a opinião dos entrevistados, que este vivencie a competência  mencionada. Para que isso ocorra, há necessidade de motivação e inovação com  temas atuais inseridos na disciplina de Administração em Enfermagem, além de  ser experienciada na prática.  


    Liderança é muito difícil de desenvolver no aluno. Partimos  da conclusão que não dá pra trabalhar liderança (Priv 5). 

    Entre outras,  acredito que nos dias atuais a principal delas é a motivação e a inovação (Priv  8).

  	] é um pouquinho difícil o ensino da liderança,  porque ela precisa ser experimentada por cada um. Não há receita, pra muitas  coisas não tem receita (Pub 9).

A segunda unidade de significação - ‘Administração e gerenciamento’  -, foi  expressa por 13 docentes, referindo-se ao desenvolvimento dessa competência no  âmbito hospitalar e na atenção básica, relacionada às questões administrativas,  mas também à assistência, além da pesquisa, auditoria e empreendedorismo. De  forma geral, os currículos de Enfermagem adotam a designação de administração  em Enfermagem para a disciplina no ensino superior, enquanto que as DCNCGE  adotam os dois termos juntos: administração e gerenciamento.


Um dos docentes entrevistados comenta que  na instituição de ensino onde atua, os estudantes desenvolvem a competência do  gerenciamento do cuidado, como evidenciado nos seguintes depoimentos: 


  As competências como gerenciamento de recursos  materiais, tecnologia, recursos humanos, estrutura física, questão dos custos,  auditoria (Priv 1). Então, a gerência do cuidado é muito enfatizada hoje em  dia, pelo menos na nossa escola. Temos encarado muito a gerência do cuidado  como uma competência, ele [o estudante] ser competente para gerenciar o cuidado  da perspectiva dos objetivos do paciente. Queremos que o aluno desenvolva  competências para a administração, sendo que todo mundo que tem prática na  assistência tem que ter prática de gerência, seja gerência do cuidado ou maior  ainda, a gerência do hospital (Pub 3). 


  Gerenciamento, empreendedorismo (Priv 9). 

  Ele [o estudante] desenvolve as suas competências  gerenciais na área hospitalar, na assistência, no gerenciamento do cuidado, nas  unidades de Enfermagem hospitalares (Pub 15).

  Gerenciamento de recursos físicos, o gerenciamento de  recursos humanos e o gerenciamento do cuidado de Enfermagem (Pub 15). 

Na terceira unidade de significação (‘Comunicação’), observou-se  que nove docentes citaram a competência da liderança relacionada  com a competência da comunicação. Para liderar é preciso comunicar-se; dessa  forma, se faz necessário o desenvolvimento de outros atributos relacionados à  competência de comunicação, conforme os relatos: 

Tem que ter capacidade de se relacionar. Ele tem que  ter capacidade de relacionamento com a equipe, ele tem que ter capacidade de  liderança, ele tem que ter visão administrativa, ele tem que ter ‘n’ outras  competências (Priv 4). 

    Habilidade de escrita e de comunicação, e tem que ter  habilidade de relação interpessoal também (Priv 6). 

    Eu vejo que principalmente a capacidade de se  relacionar e, a partir disso, envolve comunicação (Pub 9). 

    A competência de comunicação, de saber comunicar-se  (Pub 14).

    Desenvolver a comunicação (Pub 15). 

Na quarta unidade de significação  -‘Tomada de decisão’-, observou-se que seis  docentes explicitam a questão do relacionamento interpessoal e gestão de  pessoas, o que fundamenta o  trabalho do profissional, de modo a utilizar de forma adequada as questões relacionadas  a custo e efetividade, ilustradas pelas falas a seguir: 

Capacidade de decisão, relacionamento interpessoal,  capacidade para trabalhar, fazer gestão de pessoas e, evidentemente, o que  compete à profissão nossa (Priv 3). 

    Eu acho que uma delas é tomar a decisão acertada com  base no conhecimento (Priv 5). 

    A competência de tomada de decisão é fundamental (Pub  14).

A  quinta unidade de significação (‘Educação  permanente’), também está presente no ensino de Administração em  Enfermagem e foi citada por três docentes. Os professores desenvolvem o  compromisso com a educação e treinamentos na sua área profissional. Articulam a  educação permanente à responsabilidade social, conforme mencionado a seguir: 


    Na  educação permanente em saúde (Priv 1). 

    É  necessário trabalhar com educação permanente (Priv 3). 

  Educação  permanente e responsabilidade social (Priv 9).

Os discursos dos docentes, que formaram a  segunda unidade de contexto (‘Competências específicas alcançadas no processo de aprendizado de  Administração em Enfermagem’) mostra na sexta unidade de significação - ‘Conhecimentos,  habilidades e atitudes’ - que é necessário que o aluno apresente  criatividade, iniciativa, conhecimento mais específico da área de atuação e  atitude, conforme os relatos: 

Ele precisa ter a competência da atitude. Ele precisa  ter habilidades humanas, técnicas e conceituais (Pub 2).

    Além do conhecimento, que é um conhecimento mais  específico, também a habilidade, eu acho que o mais importante nesse momento da  formação, pra mim é a atitude (Pub 11).  

    Mas hoje em dia, se realmente o interno [expressão usada  para estagiário] tem capacitação, ele  tem, como é que eu digo, criatividade, ele tem aquilo que a gente chama de  iniciativa, ele assume a unidade (Pub 16). 

Portanto, a aproximação à prática  profissional do enfermeiro proporciona ao estudante, a aprendizagem  significativa, construção de conhecimentos, de habilidades e de atitudes, com  autonomia e responsabilidade. 

 

DISCUSSÃO


  As competências  gerais referidas nesta pesquisa são também estudadas por outros autores.  Enfatiza-se que estas envolvem aspectos relacionados ao preparo do profissional  para a atenção à saúde, tomada de decisões, comunicação, liderança,  administração e gerenciamento e educação permanente(6). As  competências gerais indicadas pelas DCNCGE e salientadas pelos docentes  entrevistados estão de acordo com os achados de estudo, em que os autores  explicitam a amplitude do trabalho do enfermeiro e a necessidade de formação  abrangente e adequada ao desenvolvimento profissional, incluindo as  competências gerais inerentes a essa categoria (10). Em outro estudo  encontrou-se a competência da liderança também com maior destaque no trabalho  administrativo do enfermeiro, corroborando com os achados desta análise(11).


  Destaca-se em  estudos a liderança, a comunicação, a motivação da equipe e o relacionamento  interpessoal como competências indispensáveis para a prática gerencial do  enfermeiro(12). Outra pesquisa salienta as competências de  liderança, motivação da equipe, comunicação, relacionamento interpessoal também  como importantes e destacam a necessidade de discussão das mesmas(13).


  A formação  profissional do enfermeiro está em constante movimento e construção, buscando o  desenvolvimento e a qualificação. O perfil desejado do egresso de acordo com as  DCNCGE não inclui apenas as habilidades técnicas e o conhecimento biológico,  mas também a formação de enfermeiros críticos e criativos para a sociedade  baseando-se nos alicerces da liderança(14), que incluem o  trabalho da equipe multiprofissional. Devem estar aptos a assumir posições de  líderes, sempre tendo em vista o bem estar da comunidade. A liderança envolve  compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de decisões,  comunicação e gerenciamento de forma efetiva e eficaz(6). 


  Segundo as DCNCGE, a competência de administração e  gerenciamento está relacionada à força de trabalho, aos recursos físicos e  materiais e à informação, além da aptidão para desenvolver o empreendedorismo,  a gestão de pessoas e liderança da equipe de saúde(6).


  A gerência e a administração são termos que podem  ser considerados como sinônimos ainda que, conjunturalmente e dependendo da  situação, alguns deles se destaquem com significado mais abrangente e de maior  relevância(15).


  Diante disso, os docentes que ministram a  disciplina de Administração em Enfermagem se aprofundam no desenvolvimento de  competências, incluindo a habilidade gerencial e acompanhamento em instituições  de saúde dos alunos(2).


  A competência da comunicação é necessária para interagir  com outros profissionais e o público em geral. Ela envolve comunicação verbal,  não verbal e habilidades de escrita e leitura; o domínio de pelo menos uma  língua estrangeira e de tecnologias de comunicação e informação(6),  também preconizado pelas DCNCGE.


  As tecnologias de informação e de comunicação  impuseram novas formas de relacionamento interpessoal e de pensar o dia a dia(16).  Dessa forma, ao adquirir a competência da comunicação é possível conseguir boas  relações interpessoais, tanto com a equipe quanto com pacientes e familiares(2,17).


  Em  pesquisa com estudantes que cursam um currículo integrado e orientado por  competência, obteve-se como resultado a necessidade de trabalhar na formação de  profissionais que busquem desenvolver uma prática orientada às necessidades de  saúde da população e ao exercício da autonomia aliado ao raciocínio  investigativo, criatividade, capacidade de comunicação e de resolução de  problemas(18). 


  Alguns estudos têm apresentado a tomada de  decisão como competência individual(18,1). É importante destacar que ela está relacionada à capacitação do futuro  profissional para avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais adequadas,  baseadas em evidências científicas(19) que devem ser oportunizadas  no aprendizado da disciplina de Administração em  Enfermagem. 


  Diante das  DCNCGE, a tomada de decisão envolve o trabalho do enfermeiro na capacidade de decidir  visando o uso apropriado, eficácia e custo-efetividade da força de trabalho, de  medicamentos, de equipamentos, de procedimentos e de práticas. Para esse fim,  os mesmos devem possuir habilidades para avaliar, sistematizar e decidir a  conduta mais apropriada(6).


  A educação  permanente é outra competência descrita pelos docentes e nas DCNCGE, que exige  que os profissionais devam ser capazes de aprender continuamente, tanto na sua  formação quanto na sua prática. Dessa maneira, os profissionais de saúde devem  aprender a aprender e ter responsabilidade e compromisso com a educação e o  treinamento/os estágios das futuras gerações de profissionais não apenas  transmitindo conhecimentos, mas proporcionando condições para que haja benefício  mútuo entre os futuros profissionais e os profissionais dos serviços(6).  A educação  permanente faz com que o enfermeiro esteja atualizado para exercer seu papel  como elemento orientador e coordenador da assistência. 


  Quando se trata da competência da educação  permanente, pressupõem-se as capacidades de atuar e promover a responsabilidade  social e o compromisso com a cidadania; refletir e promover a reflexão e a  transformação da realidade; incentivar e promover condições para o aprendizado  contínuo(20). Nesse sentido, o estudante de Enfermagem precisa  vivenciar esta competência ainda em sua formação.


  A aproximação da prática profissional  proporciona ao estudante a aprendizagem significativa, construção de  conhecimentos, habilidades e atitudes com autonomia e responsabilidade. Cada  ação requer o uso desses atributos, que orientam o ensino e a aprendizagem. Os  cenários eleitos devem possibilitar ao estudante utilizar estratégias de  imersão na realidade para vivenciar e refletir sobre as situações a serem  registradas como conhecimentos adquiridos(18). 


  Na formação do enfermeiro para a  Administração em Enfermagem, é necessário que o aluno saiba identificar as  necessidades de saúde (individual e coletiva), formular e processar problemas,  elaborar, executar e avaliar o plano de cuidados, participar da organização e  acompanhamento do processo de trabalho, executar o plano do cuidado integrado e  avaliar a atenção em saúde. Cada ação requer o uso de atributos (conhecimentos,  habilidades e atitudes) que orientam o ensino e a aprendizagem(18). 


  As competências gerais elencadas pelos  docentes no processo de aprendizado de Administração em Enfermagem foram:  Liderança, Administração e gerenciamento, Comunicação, Tomada de decisão e  Educação permanente. Sendo elas as mesmas descritas pelas DCNCGE(6), comprovando  que os docentes seguem as Diretrizes de forma comprometida na formação de  enfermeiros.


  Cabe destacar que o desenvolvimento das  competências administrativas acontece nos diferentes cenários, tanto no  gerenciamento do cuidado como no gerenciamento do serviço, sendo papel  fundamental do docente levar o discente à reflexão sobre a relação da teoria  com a realidade da prática gerencial junto aos processos de trabalho dos  diversos serviços(4). 


  As competências específicas para a  disciplina de Administração em Enfermagem são citadas pelos docentes de formas  variadas, resultando nos componentes de conhecimentos, habilidades e atitudes. Essas  competências estão claras nos depoimentos.

 

CONCLUSÃO 


  Esta pesquisa esclareceu as competências a serem  alcançadas no processo de aprendizado do estudante na  disciplina de Administração em  Enfermagem sob a ótica docente. Em relação ao  desenvolvimento das competências,  é possível observar que estão em consonância com as DCNCGE, pois as mesmas  descritas por ela foram citadas pelos professores.


  A competência com maior destaque  foi a liderança, porém alguns docentes relataram a  dificuldade de oportunizar ao aluno que ele a vivencie. Destacam ainda que,  para ter liderança, é necessário incentivar o estudante para que esteja  motivado e assim desenvolva suas ações com criatividade e inovação.  Ressaltam a inserção de temas atuais na  disciplina de Administração em Enfermagem para proporcionar experiências de  motivação e inovação. É importante salientar que a liderança foi relacionada  com a competência da comunicação, entendendo que esta permeia todas as demais  competências. A segunda competência mais citada foi administração e  gerenciamento, com seu desenvolvimento no cenário hospitalar e na atenção  básica, a qual envolve não somente as questões administrativas, mas também a  assistência. 


  Na competência da tomada de  decisão, os docentes expressam a questão do relacionamento interpessoal e  gestão de pessoas, o que fundamenta o  trabalho do profissional de modo a utilizar de forma adequada as questões  relacionadas a custo e efetividade. Para isso, o ensino desta competência gera  a habilidade para o futuro profissional decidir sobre a conduta apropriada  diante de determinada situação. A competência da educação  permanente também foi citada, porém com menor intensidade.


  Algumas  competências mereceram maior destaque do que outras. Tomada de decisão e  educação permanente, que também fazem parte do processo, precisam ser inseridas  com maior profundidade na formação dos enfermeiros. Com os resultados obtidos  na pesquisa, é possível destacar a necessidade do desenvolvimento em sua  integralidade de todas as competências descritas nas DCNCGE que estejam  relacionadas à Administração em Enfermagem para que ocorra o desenvolvimento das mesmas.
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