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ARTICLE INFO ABSTRACT

The aim of this study is to analyze the pedagogical projects and course plans of technical schools
in nursing in a municipality in Rio Grande do Norte, in northeastern Brazil. This is a study with a
qualitative approach, of the documentary type. The research subjects were the documents called
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INTRODUCTION o - . -
s cursos técnicos em enfermagem tém o objetivo de formar

O trabalhador da satide tem sido visto como um dos pilares que profissionais capacitados no cuidado, entretanto, na pratica, o

viabilizam a cobertura e o acesso universal & satide, entretanto a conceito de cuidado presente nos curriculos de enfermagem esta
realidade ainda est4 longe do idealizado, uma vez que o desequilibrio ligado a procedimentos técnicos e com o modelo biomédico
na distribuicdio e competéncia na formagdo dos recursos humanos em ~ hegemonico.Para efetivar o cuidado, ¢ indispensavel que o Técnico
saide distancia a realidade do ideal (Wermelinger et al., 2020). A em Enfermagem desenvolva uma visao ampla do individuo e que

formagdo de nivel médio, técnico e tecnologico foi fomentada por c0¥11.preenda as tematicas abordadas ¢ que estas gerem reflexdes
meio do desenvolvimento expressivo das escolas técnicas, que tem  Préticas (Brehmer; Ramos, 2015; Benedetto; Gallian, 2018). No

por objetivo proporcionar a formagdo para o trabalho. Assim, a Brasil, os cursos técnicos em enfermagem devem ser organizados,
educagdo profissional passou a fazer parte de dimensdes mais amplas, tefldq como basx? as Diretrizes Nacionais para a Educagéo (jle NIV‘?I
principalmente relacionadas ao trabalho (Brasil, 2008). Nesse Técnico, instituidas pelo Cﬁons'elho Nacional de Educilgao: Tais
contexto, o ensino técnico em Enfermagem destaca-se por ser diretrizes reforgam a importincia da abordagem, formagdo técnica,
formador de profissionais que exercem o cuidado direto ao paciente, acoes lnt?gradas de protecdo, prevengio, ec}ucagao, recuperagao €
sendo uma agdio essencial no cuidado em satide. Por ser uma profissdo reabilitacdo frente a doengas e agravos, com énfase nas necessidades
que tem umas das suas principais fungdes o cuidado mais proximo ao individuais e coletivas, incluindo também agdes que visem a

usudrio dos servigos de satide, é necessdrio que ocorra investimentos ~ Promogdo da saiide e que ultrapassem o modelo biomédico-hospitalar
na sua formagdo, principalmente considerando os percalgos da sua  (Brasil, 2012).
trajetoria, ao longo da histéria (Machado et al., 2016).
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Tem-se que, nos ultimos anos, as instituicdes privadas de ensino
realizaram uma expansdo de escolas e vagas em todo o territorio,
assumindo, quase como um monopdlio, a formagdo de profissionais
da satide. No Censo da Educacdo Basica de 2019, a concentragdo de
matriculas em cursos técnicos estdo concentradas principalmente na
rede privada, com 41,2%, seguida das redes estadual e federal, com
38,3% e 18,7%, respectivamente (Brasil, 2019). Emerge-se entdo uma
problematica pautada na fiscalizagdo das escolas técnicas. As cargas-
horarias previstas nos regulamentos e diretrizes estdo sendo
cumpridas? Quais as competéncias esperadas para um profissional
técnico em enfermagem? Diante disso, sabe-se que existem duas
abordagens para analise dos erros profissionais, a sistémica ¢ a
pessoal, sendo cada uma pertencente a um nexo causal diferente
(Silva-Santos et al., 2018). A abordagem pessoal, inclui a fragilidade
na formagdo profissional, provocando um impasse entre a
responsabilizacdo das fiscalizagdes: Conselhos de Enfermagem ou
Secretaria de Educag@o. Em outubro de 2012, a justica brasileira
definiu que os conselhos ndo podem fiscalizar as escolas técnicas,
devendo ser responsabilidade da Secretaria de Educagdo Municipal
inspecionar se o aluno cumpre o curriculo estabelecido pelos cursos,
entretanto, ndo cabe a Secretaria fiscalizar o contetido pedagdgico
destes cursos, nem os supervisores dos estagiarios nos hospitais
(COFEN, 2012). Dessa forma, o impasse sobre a responsabilidade da
fiscalizagdo dessas escolas culmina cada vez mais para duvidas e
fragilidades acerca da seguranga da formagdo técnica em
enfermagem. Diante desse contexto, o presente estudo objetivou
analisar dos Projetos Pedagogicos de Cursos e planos de cursos de
escolas técnicas em enfermagem de um municipio do Rio Grande do
Norte, nordeste brasileiro, a fim de identificar convergéncias e
divergéncias relacionadas ao preconizado pelo Ministério da
Educagdo e Conselho Federal de Enfermagem para a educagdo
técnica em enfermagem.

MATERIALS AND METHODS

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, do tipo documental,
realizado com base nos Projetos Pedagdgicos e planos de curso de
escolas técnicas em enfermagem de um municipio do Rio Grande do
Norte. A populagio do estudo foi composta por escolas que ofereciam
o curso técnico em enfermagem em uma capital do nordeste
brasileiro. A selego das escolas se deu por meio do Sistema Nacional
de Informagdes da Educag@o Profissional e Tecnoldgica (SISTEC)
(Brasil, 2021), onde verificou-se a existéncia de 16 instituigdes que
ofertam o curso técnico em enfermagem em plena atividade, sendo
que apenas cinco aceitaram participar do estudo. A coleta de dados se
deu através da disponibilizagdo dos planos de curso e dos Projetos
Pedagdgicos dos cursos técnicos em enfermagem das instituicdes que
compuseram a amostra. A coleta dos documentos se deu através de
contato presencial, por e-mail e por ligacdes telefonicas com os
representantes das institui¢des. Foi realizada a leitura na integra dos
documentos, utilizando a técnica de analise documental, constituida
por duas etapas: sistematizacdo de documentos e sintese das
informagdes (Cellard, 2012). Na primeira etapa, foi utilizado o
sistema Microsoft Word® para elaboragdo de uma tabela de
sistematiza¢@o das informagdes, contendo informagdes sobre a escola
(autor dos projetos) e informagdes contidas nos documentos. A
segunda etapa consistiu a sintese ¢ analise das informagdes do corpus
documental, composto por dez documentos (cinco projetos
pedagogicos curriculares e cinco planos de curso), extraindo os
conteudos, sendo possivel realizar uma comparagdo dos documentos
com a Resolugdo CNE/CEB n° 04/99 que institui as Diretrizes
Curriculares Nacionais para aEducagdo Profissional de Nivel
Técnico; a Lei N° 9.394, de 20 de dezembro de 1996, que estabelece
as Diretrizes e Bases da educacdo Nacional. A pesquisa foi
desenvolvida conforme as diretrizes da Resolugdo n. 466/12 do
Conselho Nacional de Satde para pesquisas envolvendo seres
humanos. Foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa, com
CAAE: 03990818.0.0000.5537 e parecer n° 3.082.438. Considera-se
ainda que os aspectos éticos de autoria documental foram respeitados
durante todo processo.

RESULTS

O SISTEC tem em seus registros dezesseis escolas técnicas que
ofertam o curso técnico em enfermagem em um municipio do Rio
Grande do Norte. No entanto, apenas cinco escolas aceitaram
participar da pesquisa disponibilizando os documentos exigidos.
Destas, uma ¢ publica e as outras sdo de carater privado. A partir da
leitura dos documentos, foi possivel identificar pontos comuns entre
as escolas, assim, destacam-se as divergéncias e convergéncias
relacionadas as competéncias profissionais, carga horaria teorico-
pratica e tipos de avaliagdo. No que se refere a competéncia
profissional, a resolu¢do CNE/CEB n° 04/99 institui competéncias
gerais que os cursos técnicos da area da satde devem abordar
(Quadro 1). Entretanto, de vinte competéncias, apenas dez sdo
abordadas em totalidade nas escolas que compde a amostra da
pesquisa. Além disso, ressalta-se que apenas uma escola possui todas
as competéncias gerais de formagdo em satde descritas identicamente
conforme a resolugdo CNE/CEB n° 04/99, conforme demonstrado
pela Figura 01.
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Figura 01. Percentual das competéncias profissionais gerais de
cursos da satide presentes nos documentos das escolas
participantes. RN, Brasil, 2019

Quanto as competéncias especificas convergentes, observou-se sete,
sdo elas: cuidado integral em todos os ciclos da vida; assisténcia a
pacientes em estado grave; assisténcia em saude mental;
administragdo de medicamentos ¢ nog¢des farmacoldgicas; atuagdo no
pré, trans e pos-operatorio; planejamento e organizagdo da assisténcia
de enfermagem e atuagio no Sistema Unico de Saude (SUS). O
quadro 2 especifica a distribuicdo de carga horaria tedrica, pratica e
total das escolas participantes da pesquisa.Quanto a carga horaria
tedrico-pratica, o Catalogo Nacional de Cursos Técnicos (CNCT)
dispde os cursos técnicos oficializados pelo Ministério da Educagao e
suas respectivas cargas horarias minimas. O curso técnico em
enfermagem deve ter no minimo 1.200 horas (Brasil, 2021). Outro
ponto analisado foi a forma de avaliagdo adotada por cada instituigao.
Das escolas participantes, duas (40%) aderem a avaliagdo formativa
do aluno e trés (60%) a avaliacdo classificatoria.

DISCUSSION

Entende-se que competéncia profissional ¢ o “saber agir”, de forma
responsavel e reconhecida, implicando na mobilizagdo, integragdo,
transferéncias de conhecimentos, recursos e habilidades, que
agreguem valor social ao individuo, adicionando a nogdo de
competéncia, o conceito de entrega e de contribuig¢io que sdo
necessarias para a execucdo do trabalho (Leal, 2018). Das
competéncias gerais obrigatorias para todos os cursos da area da
saide, segundo a resolugdo CNE/CEB n° 04/99, apenas dez
competéncias comuns estdo presentes nos documentos
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Quadro 1. Avaliaciio das competéncias gerais instituidas pela resolucio CNE/CEB N° 04/99 (n=5)

ID Competéncias gerais n %
01 Identificar os determinantes e condicionantes do processo saude-doenga 3 60
02 Identificar a estrutura e organizagio do sistema de satide vigente 3 60
03 Identificar fungdes e responsabilidades dos membros da equipe de trabalho 5 100
04 Planejar e organizar o trabalho na perspectiva do atendimento integral e de qualidade 5 100
05 Realizar trabalho em equipe, correlacionando conhecimentos de varias disciplinas ou ciéncias, tendo em vista o 1 10
carater interdisciplinar da area
06 Aplicar normas de biosseguranga 5 100
07 Aplicar principios e normas de higiene e satide pessoal e ambiental 3 60
08 Interpretar e aplicar legislagdo referente aos direitos do usudrio 3 60
09 Identificar e aplicar principios e normas de conservagao de recursos ndo renovaveis e de preservagio do meio 3 60
ambiente
10 Aplicar principios ergondmicos na realiza¢do do trabalho 5 100
11 Auvaliar riscos de iatrogenias, ao executar procedimentos técnicos 2 40
12 Interpretar e aplicar normas do exercicio profissional e principios éticos que regem a conduta do profissional de 5 100
saude
13 Identificar e avaliar rotinas, protocolos de trabalho, instalagdes e equipamentos 5 100
14 Operar equipamentos proprios do campo de atuagdo, zelando pela sua manutengao 5 100
15 Registrar ocorréncias e servigos prestados de acordo com exigéncias do campo de atuagdo 5 100
16 Prestar informagdes ao cliente, ao paciente, ao sistema de saude e a outros profissionais sobre os servigos que 3 60
tenham sido prestados
17 Orientar clientes ou pacientes a assumirem, com autonomia, a propria saide 3 60
18 Coletar e organizar dados relativos ao campo de atuagio 2 40
19 Utilizar recursos e ferramentas de informatica especificos da area 5 100
20 Realizar primeiros socorros em situacdes de emergéncia. 5 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Quadro 2. Carga horaria das escolas participantes do estudo. RN, Brasil, 2019

Escola Carga horaria tedrica Carga horaria de estagio supervisionado Carga hordria total
El 1210 616 1826
E2 1200 600 1800
E3 1600 200 1800
E4 1200 200 1400
E5 1200 600 1800

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

disponibilizados. Destaca-se que a resolugdo refere ser obrigatorio o
cumprimento das competéncias gerais de formagdo técnica na area da
saude pelas instituicdes de ensino. Em relagdo as competéncias
especificas da area, ¢ dever da escola defini-las, de acordo com suas
escolhas, na perspectiva de complementagdo dos seus respectivos
curriculos, o que favorece uma néo padronizagdo do ensino. Sabe-se
que existe uma fragilidade na fiscalizacdo desses documentos
pedagdgicos, o que culmina para uma formac@o vulneravel, uma vez
que o Conselho Federal de Enfermagem ndo tem essa
responsabilidade, sendo entdo destinado a Secretaria Municipal de
Ensino apenas a inspe¢do do cumprimento do curriculo pelos alunos,
ndo o conteido do curriculo (COFEN, 2012). As competéncias
especificas presentes nos documentos, sdo de estratégia
complementar ao curriculo. Das escolas participantes, sete
competéncias especificas foram convergentes. Essas competéncias
especificas caracterizam as aptiddes que o profissional podera
desempenhar durante a assisténcia de enfermagem, garantida em
todas as fases do ciclo vital do homem, buscando atender as
necessidades do individuo e comunidade nos trés niveis de atengdo a
satude: primario, secundario e tercidrio, visando a promogao, protegao,
recuperagdo ¢ reabilitacdo da satide (Carnut, 2017; Peiter et al.,
2019). Nesse sentido, destaca-se que a abrangéncia da atuagdo do
técnico de enfermagem, enquanto integrante de equipe de saude, na
prestagdo de cuidados de enfermagem nos diferentes niveis de
atencdo a saude, em especial junto a pacientes em estado critico
(Aratjo et al., 2020). A assisténcia ao paciente critico precisa ser
sistematizada e holistica, ndo sendo pautado apenas na identificacdo
dos sinais e sintomas clinicos, sendo necessario o controle rigoroso
dos parametros vitais, cuidados intensivos, higiene, alimentagdo e
conforto (Stralhoti et al., 2019). Sobre a assisténcia holistica para
todos os pacientes em seus diferentes niveis de atengdo, o profissional
técnico de enfermagem atua também na satde mental. A atuacdo de
toda a equipe de enfermagem, incluindo os técnicos de enfermagem,
foi aprovada e normatizada pela resolucdo n°® 0678/2021 (COFEN,
2021).

Esses pacientes precisam ser acolhidos de maneira integral e singular,
estimulando a resgatar sua cidadania (Almeida; Mazzaia, 2018). As
atividades do profissional técnico em enfermagem, na saide mental,
ndo perpassam apenas a administragdo de medicamentos, mas
destaca-se a escuta e o acolhimento com atengéo e cuidado, trazendo
uma assisténcia humana e diferenciada, o que se torna imprescindivel
para o sucesso do tratamento (Almeida; Mazzaia, 2018). Outra
competéncia em comum nos documentos das escolas ¢é a
administracdo de medicamentos e as noc¢des farmacologicas, sendo
uma das fungdes assistenciais exercida, na maioria das vezes, pela
equipe técnica, a qual € necessario a supervisio do enfermeiro em
toda circunstincia, segundo o parecer n° 19/2017 do COFEN
(COFEN, 2018). Um estudo realizado com profissionais de
enfermagem relatou que as principais dividas no preparo das
medicagdes, sdo: compatibilidade, aprazamento, dosagem,
diluicdo/diluente, estabilidade e agdo do medicamento. Nesse sentido,
considera-se que o medicamento é um instrumento e que o
profissional de enfermagem deve estar compromissado com os
resultados do seu uso para uma pratica segura, incluindo o preparo e
administragdo (Manzo et al., 2019; Souza et al., 2019). Vale ressaltar
que um estudo realizado em Sdo Paulo apontou baixa adesdo a
higienizacdo das mdos e a limpeza e desinfec¢do de superficies e
ampolas, desinfec¢do de conectores ¢ realizagdo de flushing,
evidenciando assim, a necessidade de fortificar o compromisso dos
profissionais com a pratica segura (Ferreira et al, 2021). As
medicagdes realizadas pela equipe de enfermagem transpassam todos
os campos de atuacdo, inclusive nas clinicas cirurgicas. Os
profissionais técnicos em enfermagem possuem as atividades de
circulagdo de sala cirurgica e instrumentagdo devidamente
regulamentadas através do decreto n° 94.406 de 1987 (Souza et al.,
2019). A avaliagdo de enfermagem no publico que foi submetido ou
ira submeter-se a um procedimento cirargico ¢ de grande importancia,
uma vez que a equipe de enfermagem estd em contato direto e
continuo com os pacientes, sendo um dos principais responsaveis por
identificar situacdes adversas e prestar uma assisténcia de qualidade
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(Ferreira et al., 2021). Vale salientar que todas as atividades
realizadas pela equipe de enfermagem sdo submetidas a um
planejamento no qual os técnicos de enfermagem atuam de forma
complementar nesse processo (Barreto ef al., 2020; Santos;
Nascimento Filho, 2020). Segundo o decreto n® 94.406 de 1987 que
regulamenta a Lei 7.498/86, o técnico de enfermagem exerce as
atividades auxiliares, de nivel médio técnico, atribuidas a equipe de
Enfermagem, cabendo-lhe: planejamento, programagao, orientacdo e
supervisdo das atividades de assisténcia de Enfermagem de acordo
com sua competéncia profissional. Sabe-se que a prescricdo de
cuidados de enfermagem ¢ ato privativo do enfermeiro. No entanto, ¢
importante a participagdo da equipe técnica, uma vez que a execugio
dessas atividades prescritas ¢é realizada por toda a equipe de
enfermagem, evitando assim desmotivagdo e interferéncias na
aplicacdo dos cuidados em satde (Barreto et al., 2020; Santos;
Nascimento Filho, 2020). Por fim, dentre as competéncias em comum
listadas ressalta-se a atuag@o dos profissionais de enfermagem no
Sistema Unico de Safide. A discussdo da atuagio da equipe de
enfermagem no SUS convergem para o reconhecimento de que a
equipe de enfermagem ¢ o principal interlocutor e catalisador das
politicas e programas voltados para a satde coletiva, por isso a
importancia da formagdo profissional para a atuacdo no SUS
(Almeida et al., 2018). Assim, para a consolidacdo de todas as
competéncias abordadas na teoria, o estagio pratico ¢ fundamental
para a sua efetivagao.

A maneira de proporcionar essa vivéncia pratica ¢ através do estagio
supervisionado, que é uma atividade obrigatoria conforme a resolucéo
CNE/CBE n° 6/2012, art. 21, § 2°, possibilitando a atuagdo junto as
equipes de enfermagem e satide das instituicdes parceiras para
proporcionar aos alunos conhecimentos, habilidades e valores, e
promover o estabelecimento da identidade profissional dos futuros
enfermeiros (Marran et al., 2015). Ao inserir o estudante no mundo
real do trabalho, sob supervisdo de docentes ¢ da orientacdo didatica
pedagogica, possibilita intervengdes verdadeiras no processo de
trabalho, além de assegurar a integragdo ensino-servigo-comunidade
dentro do processo de formacdo do aluno. Isso proporciona a
edificac@o de profissionais capazes de fazer com que a articulagdo da
teoria e pratica subsidie reflexdes coletivas, levando a mudangas nas
condigdes reais de satde (Esteves ef al., 2018). Segundo a resolugio
CNE/CEB N° 04/99, o seu artigo 9°, § 2, reitera que a carga horaria
destinada ao estagio supervisionado devera ser acrescida ao minimo
estabelecido para o respectivo curso, ou seja, acrescido as mil e
duzentas horas minimas exigidas.

As escolas participantes atendem a exigéncia de carga horaria teorica,
mas no que se refere a carga horaria pratica, duas escolas ndo
atendem ao que recomenda o COFEN, que sfo quatrocentas horas
curriculares obrigatorias (COFEN, 2019). Essa recomendacdo
possibilita uma melhor adaptagdo real do aluno ao servico de satde
no qual estd inserido. Outro ponto importante na andlise dos
documentos disponibilizados é a metodologia de avaliagdo utilizada
pelas escolas: a avaliagdo classificatoria (60% das escolas
participantes) e formativa (20% das escolas participantes).A avaliagdo
classificatoria avalia todos os alunos de forma pontual e geral, sem
levar em consideragdo suas particularidades e habilidades,
distanciando a subjetividade (Miquelante et al., 2017). Ja a avaliagdo
formativa, no contexto de ensino, se caracteriza por ser processual,
possibilitando uma maior interagdo entre aluno e professor tornando o
processo coparticipativo e empatico, pois o docente possui uma
percepgdo de individualidade em cada aluno, reconhecendo os ritmos
proprios de aprendizagem e uma carga de conhecimento diferente
entre si, além do contexto social que permeia a vida dos alunos
(Miquelante et al., 2017; Santos, 2016). A avaliagdo puramente
tradicional classificatoria ndo favorece uma relagdo entre os
contetidos aprendidos, levando uma fragmentacdo da aprendizagem,
podendo afetar o potencial de instdncia mediadora ¢ complexa da
avaliacdo formativa do aluno, reduzindo a eficacia do ensino e
comprometendo a aprendizagem. Quanto a limitagdo do estudo, ¢
possivel identificar a clara fragilidade de contetdo teérico sobre a
formacdo do técnico de enfermagem. Além disso, a falta de estudos
sobre a tematica da formacdo técnica ¢ evidente, limitando as

discussdes acerca da tematica. E importante ressaltar que a
contribuicdo desse estudo funda-se no fato de se propor a analisar a
formag@o profissional da maior classe de trabalhadores da satde, os
técnicos de enfermagem. Isso porque a formacao desses profissionais,
quando bem realizada, impacta substancialmente na saiude da
populacdo. Em relacdo a relevancia cientifica, ha de se considerar
que as escolas formadoras de ensino sdo legalmente autorizadas a
construir seus curriculos especificos de forma complementar, gerando
divergéncias e favorecendo uma ndo padronizagdo da formagéo
técnica em enfermagem. Com isso, este estudo contribui na tentativa
de subsidiar discussdes sobre a formagdo do técnico em enfermagem,
contribuindo com a literatura acerca dessa tematica.

CONCLUSION

Os resultados deste estudo permitem compreender como de fato ¢
aplicado o que exige a lei em relagdo a organizagdio curricular dos
cursos técnicos em enfermagem, destacando as convergéncias e
divergéncias entre esses curriculos. Vale salientar que das 16 escolas
que ofertam o curso técnico em enfermagem em um municipio do Rio
Grande do Norte, apenas 5 aceitaram participar do estudo, limitando o
numero da amostra. Observa-se uma divergéncia no cumprimento das
competéncias gerais obrigatorias da area da saude, segundo a
resolu¢do CNE/CEB n° 04/99. Apenas uma escola, das cinco
participantes, apresenta em seus documentos todas as competéncias
gerais obrigatorias. As competéncias especificas da formagdo técnica
em enfermagem sdo definidas por cada escola, de acordo com suas
escolhas, na perspectiva de complementacdo dos seus respectivos
curriculos, sendo convergentes apenas sete competéncias: cuidado
integral em todos os ciclos da vida; assisténcia a pacientes graves;
assisténcia na saide mental; administragdo de medicamentos e nogoes
farmacologicas; assisténcia no pré-trans-pds operatorio e atuagdo no
sistema de saide vigente. Além disso, embora as escolas apresentem
carga horaria minima exigida conforme apresentado no Catalogo
Nacional de Cursos Técnicos, de mil e duzentas horas tedricas, duas
escolas ndo apresentam o minimo recomendado pelo COFEN de
horas de atividades praticas, correspondente a quatrocentas horas. Por
fim, das cinco escolas participantes, duas utilizam a avaliacdo
formativa do aluno e outras trés, avaliacdo classificatoria, ndo sendo
correspondente com os métodos atuais de ensino, pois ndo avalia o
processo como um todo. Outro ponto de reflexdo, é que na literatura
nacional e internacional existe uma lacuna sobre a tematica de
formagdo técnica em enfermagem, além da superficialidade das
descri¢des sobre a atuacdo do técnico de enfermagem, embora esse
contingente de trabalhadores se configure como a maior parcela da
forca de trabalho na area da satide. Dessa forma, sugere-se debates,
reunides e discussdes pelos orgios de formagdo e classe, resultando
na elaboragdo de documentos norteadores e/ou propostas de
mudangcas significativas nas proprias legislagdes, a fim de uniformizar
¢ atualizar a formag@o técnica em enfermagem. Além disso, ¢
necessario um aprofundamento tedrico sobre a atuagdo profissional
do técnico em enfermagem, na perspectiva de avaliagdo dessa pratica
e valorizacdo da categoria profissional.
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