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RESUMO 
Objetivo: analisar a presença e a abordagem do processo de enfermagem e de suas etapas nos projetos pedagógicos dos cursos 
técnicos em enfermagem dos Institutos Federais do Brasil. Método: estudo documental, qualitativo, com componente 
descritivo quantitativo, baseado em 23 projetos pedagógicos. Os dados de caracterização foram organizados e analisados por 
estatística descritiva no Excel®. Análise textual realizada com apoio do software IRaMuTeQ, articulado à análise de conteúdo de 
Bardin. Resultados: predominam cursos na região Sudeste, presenciais e subsequentes, com carga horária média superior ao 
mínimo exigido. Nas ementas, o processo de enfermagem e suas etapas apresentam abordagem limitada, com ênfase na 
execução de procedimentos técnicos e ausência de elementos estruturantes, como prescrição, checagem e referenciais 
teóricos, além de abordagem não transversal das anotações de enfermagem. Considerações finais: evidenciam-se fragilidades 
na abordagem do processo de enfermagem na formação técnica, indicando a necessidade de maior integração de seus 
elementos nos projetos pedagógicos. 
Descritores: Processo de Enfermagem; Técnicos de Enfermagem; Educação Técnica em Enfermagem; Materiais de Ensino; Análise 
Documental. 
 
ABSTRACT 
Objective: to analyze the presence and approach of the nursing process and its steps in the pedagogical projects of technical 
nursing courses offered by the Federal Institutes of Brazil. Method: documentary, qualitative study with a quantitative 
descriptive component, based on 23 pedagogical projects. Characterization data were organized and analyzed by descriptive 
statistics in Excel®. Textual analysis was conducted with the support of the IRaMuTeQ software, aligned with Bardin's content 
analysis. Results: courses in the Southeast region predominate, primarily offered in the in-person and subsequent modalities, 
with a mean workload above the required minimum. In the course syllabi, the nursing process and its steps receive limited 
coverage, with an emphasis on the execution of technical procedures and an absence of structural elements, such as nursing 
prescription, prescription verification, and theoretical frameworks, alongside a non-transversal approach to nursing records. 
Concluding remarks: weaknesses in the approach to the nursing process in technical education are evident, indicating the need 
for greater integration of its elements into pedagogical projects. 
Descriptors: Nursing Process; Licensed Practical Nurses; Education, Nursing, Associate; Teaching Materials; Document Analysis. 
 
RESUMEN 
Objetivo: analizar la presencia y el enfoque del Proceso de Enfermería y sus etapas en los proyectos pedagógicos de los cursos 
técnicos de enfermería en los institutos federales de Brasil. Método: este es un estudio documental cualitativo, descriptivo-
cuantitativo, basado en 23 proyectos pedagógicos. Los datos de caracterización se organizaron y analizaron mediante 
estadística descriptiva en Microsoft Excel®. El análisis textual se realizó con el apoyo del software IRaMuTeQ, articulado con el 
análisis de contenido de Bardin. Resultados: predominan los cursos en la región sureste, tanto presenciales como de nivel 
postsecundario, con una carga de trabajo promedio que supera el mínimo requerido. En sus programas de estudio, el Proceso 
de Enfermería y sus etapas se presentan de forma limitada, haciendo hincapié en la ejecución de procedimientos técnicos y 
careciendo de elementos estructurantes como la prescripción, la verificación y los marcos teóricos, además de adoptar un 
enfoque no transversal en las notas de enfermería. Consideraciones finales: se observan deficiencias en el enfoque del Proceso 
de Enfermería en la formación técnica, lo que indica la necesidad de una mayor integración de sus elementos en los proyectos 
pedagógicos. 
Descriptores: Proceso de Enfermería; Enfermeros no Diplomados; Graduación en Auxiliar de Enfermería; Materiales de Enseñanza; Análisis 
de Documentos. 
 

 

INTRODUÇÃO 

O Processo de Enfermagem (PE) é um método que direciona a equipe de enfermagem para a prestação do 
cuidado. Sua execução envolve as etapas de: avaliação, diagnóstico, planejamento, implementação e evolução, sendo, 
o diagnóstico e a prescrição, atividades privativas do enfermeiro. A participação dos técnicos e auxiliares de 
enfermagem no PE é feita mediante o registro das anotações de enfermagem, bem como na implementação dos 
cuidados prescritos e sua checagem, sob a supervisão e orientação do enfermeiro1. 
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Os técnicos representam o maior contingente de profissionais tanto na enfermagem quanto em toda a área da 
saúde2. A superioridade numérica dessa categoria vem aumentando no Brasil nos últimos anos, o que indica uma forte 
orientação das políticas públicas para a expansão da formação técnica no país3. 

A Enfermagem no Brasil é atualmente representada por 3.047.907 profissionais distribuídos em: 1.830.575 
técnicos (60,08%), 746.211 enfermeiros (24,47%), 470.731 auxiliares (15,44%) e 390 (0,01%) parteiras. Nesse 
contingente de trabalhadores, os enfermeiros constituem o único grupo com formação de nível superior completo2. 
Independentemente da categoria profissional, todo trabalhador da enfermagem deve orientar o cuidado prestado a 
partir do PE4. 

As primeiras escolas formadoras de técnicos em enfermagem surgiram no Brasil, em 1966, como estratégia para 
suprir a carência de profissionais que pudessem atuar em nível intermediário entre o auxiliar e o enfermeiro5,6. 
Atualmente, a formação técnica está fundamentada na Lei nº 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispõe sobre a 
regulamentação do exercício da enfermagem, e no Decreto nº 94.406, de 8 de junho de 1987, que a regulamenta7,8. No 
que se refere aos aspectos dessas normativas relacionados à atuação do técnico no PE, destaca-se que o Art. 12 da 
referida lei prevê a participação desse profissional no planejamento da assistência de enfermagem, cabendo-lhe 
executar ações assistenciais, excetuadas aquelas privativas do enfermeiro. De modo complementar, o Decreto nº 
94.406/1987, em seu Art. 10º, estabelece que o técnico de enfermagem exerce atividades auxiliares, de nível médio 
técnico, no âmbito da equipe de enfermagem, competindo-lhe, entre outras atribuições, assistir o enfermeiro no 
planejamento, programação, orientação e supervisão das atividades assistenciais. Dessa forma, compreende-se que, 
para participar efetivamente do planejamento da assistência, o técnico precisa conhecer o PE em sua totalidade, 
incluindo as etapas privativas do enfermeiro7,8. 

Cabe às instituições formadoras assegurar a preparação dos estudantes dos cursos técnicos de enfermagem no 
âmbito do desenvolvimento de habilidades e competências alinhadas aos referenciais legais da profissão, os quais 
evidenciam a participação dos técnicos no PE. Em contraste, a literatura aponta um padrão recorrente de omissão ou 
abordagem superficial do PE na formação técnica, conforme demonstram os estudos apresentados a seguir. 

Pesquisa realizada no município de João Pessoa/PB analisou os Projetos Pedagógicos de Cursos (PPC) de cinco 
escolas formadoras de técnicos de enfermagem, sendo uma escola pública federal e as demais privadas, no que se 
refere ao ensino e à aplicação do PE. Foi identificado que o PE é subutilizado e abordado de forma inadequada nos 
currículos dos cursos técnicos. O estudo revelou que a formação técnica tende a priorizar aspectos operacionais em 
detrimento de uma compreensão aprofundada e crítica dos elementos do PE9. 

Estudo desenvolvido em um curso técnico em enfermagem vinculado a uma universidade pública da Região 
Nordeste do Brasil evidenciou que os professores reconhecem a relevância da inserção do ensino do PE na formação 
técnica, entretanto, manifestam dúvidas e inseguranças quanto ao momento e às estratégias pedagógicas para sua 
efetivação. Tais dificuldades foram atribuídas à limitada vivência prática do PE nos campos de estágio e à percepção de 
imaturidade teórica dos estudantes10. 

No município brasileiro de Januária/MG, a abordagem superficial do PE em um curso técnico de um Instituto 
Federal foi apontada como falha formativa relacionada à divisão técnica e social do trabalho na enfermagem e à falta 
de domínio do conteúdo por parte dos docentes enfermeiros11. 

Os estudos descritos destacaram que a consolidação do ensino do PE na formação técnica possui potencial para 
qualificar o cuidado e promover mudanças nos contextos de prática em saúde9-11. 

Apesar das constatações feitas por estudos pontuais sobre o ensino do PE em cursos técnicos, é notável a escassez 
de pesquisas de alcance nacional que analisem a presença desse conteúdo nos currículos. Além disso, não existem 
estudos que investiguem a abordagem e a articulação das etapas do PE nos projetos pedagógicos desses cursos. Essas 
lacunas dificultam a compreensão ampla do cenário formativo no país e limita a formulação de estratégias pedagógicas 
mais eficazes. Diante disso, torna-se pertinente investigar, em nível nacional, a forma como estão contemplados os 
conteúdos relacionados ao PE nas ementas dos componentes curriculares dos cursos técnicos de enfermagem. 

Nesse sentido, os cursos técnicos de enfermagem ofertados pelos Institutos Federais (IF) configuram-se como um 
cenário privilegiado de análise, por integrarem a Rede Federal de Educação Profissional, Científica e Tecnológica, 
caracterizada pela oferta de educação pública, gratuita e de abrangência nacional12. Esses cursos estão distribuídos nas 
cinco regiões do Brasil, totalizando 28 ofertas vinculadas aos IF, o que evidencia sua capilaridade e relevância na 
formação de técnicos de enfermagem no país. Nesse contexto, a análise dos PPC dessas instituições mostra-se 
estratégica para compreender como o PE vem sendo abordado na formação técnica. 

Diante do exposto, o objetivo desse artigo foi analisar a presença e a forma de abordagem do Processo de Enfermagem 
e de suas etapas nos projetos pedagógicos dos cursos técnicos em enfermagem dos Institutos Federais do Brasil. 
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MÉTODO 

Trata-se de um estudo documental, de natureza qualitativa, com componente descritivo quantitativo. A amostra 
intencional foi composta pelos projetos pedagógicos dos 28 cursos técnicos de enfermagem ofertados pelos IF do Brasil. 
Destes, foram incluídos os PPC com data de atualização posterior a 2020, perfazendo um total de 25 documentos. Em 
seguida foram excluídos os PPC de cursos inaugurados após janeiro de 2024, totalizando 23 PPC, que compuseram a 
amostra final da pesquisa. 

A atualização dos PPC nos últimos cinco anos foi adotada como critério de inclusão considerando que, embora 
não exista um prazo definido por legislação para a revisão desses documentos, os PPC devem ser periodicamente 
atualizados, a fim de se garantir a adequação dos cursos às transformações sociais e profissionais, bem como às 
demandas educacionais contemporâneas13. 

O critério de exclusão referente ao ano de inauguração dos cursos foi adotado considerando que a análise dos PPC 
foi compreendida como expressão de um projeto pedagógico em funcionamento, e não apenas como um documento 
formal. Nesse sentido, cursos recém-inaugurados, por ainda não terem completado seu ciclo formativo, poderiam se 
encontrar em fase inicial de implementação de seus PPC. Assim, optou-se por incluir apenas aqueles com turmas em 
estágios mais avançados de formação. 

Ademais, o estudo integra uma investigação mais ampla, que inclui a realização de entrevistas com docentes e 
estudantes em fase final de formação, assim, optou-se por excluir cursos que não disporiam, no período de coleta de 
dados, de turmas concluintes. Tal procedimento visou garantir a viabilidade da etapa empírica subsequente, bem como 
a consistência temporal da pesquisa.  

O contexto de análise refere-se aos IF, nos quais todos os cursos técnicos de enfermagem encontram-se inseridos 
no eixo tecnológico de Ambiente e Saúde, conforme estabelece o Catálogo Nacional de Cursos Técnicos (CNCT)14. 

Os dados foram coletados em quatro etapas: 1) Identificação dos campi de IF que ofereciam curso técnico de 
enfermagem; 2) Download dos PPC dos cursos técnicos por meio de acesso on line aos sites institucionais; 3) 
Caracterização dos cursos em relação a duas dimensões: dados gerais e aspectos relacionados a presença e forma de 
abordagem do PE e suas etapas; 4) Extração das ementas dos componentes curriculares presentes nos PPC para 
posterior análise textual. 

Todas as etapas do estudo foram realizadas no período compreendido entre fevereiro a junho de 2025. As etapas 
1 e 2 foram realizadas através de acesso via internet ao site do Ministério da Educação (MEC). A etapa 3 foi realizada 
com apoio do aplicativo Kobotoolbox®.  

A vigência dos PPC foi confirmada mediante contato com os coordenadores dos cursos via e mail institucional. 

A caracterização dos cursos em relação à dimensão dados gerais incluiu as variáveis: localização geográfica, forma 
de oferta do curso, modalidade de oferta e carga horária total. Essa caracterização foi feita mediante leitura dos dados 
de identificação do curso, que constam nas páginas iniciais dos PPC. 

A caracterização dos cursos em relação à dimensão aspectos relacionados a presença e forma de abordagem do 
PE e suas etapas incluiu as variáveis: ensino de anotações de enfermagem, ensino sobre a implementação dos cuidados 
prescritos, ensino sobre a checagem dos cuidados realizados, ensino sobre teorias de enfermagem, além de presença 
ou ausência dos termos: diagnóstico de enfermagem, prescrição de enfermagem, Processo de Enfermagem e 
Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE). Essa caracterização foi feita mediante leitura das ementas dos 
componentes curriculares contidos nos PPC. É importante destacar que, no caso dos termos diagnóstico de 
enfermagem, prescrição de enfermagem, PE e SAE, não se buscou identificar se esses conteúdos são ensinados, mas 
apenas se estão presentes nas ementas, para que sejam apresentados aos estudantes. Essa delimitação se justifica pelo 
fato de que o diagnóstico e a prescrição são atribuições privativas do enfermeiro. Ainda assim, é fundamental que o 
técnico em enfermagem compreenda esses conceitos e reconheça seu papel no contexto de trabalho da equipe 
multiprofissional. 

A escolha das variáveis para caracterização dos aspectos relacionados a presença e forma de abordagem do PE e 
suas etapas se deu em função dos marcos regulatórios que abordam o exercício da profissão e o PE, a saber: Lei 7498 
do Exercício Profissional da Enfermagem8, o documento Recomendações para Registros de Enfermagem no Exercício 
da Profissão15 e as Resoluções do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) números: 564/2017, que aprova o novo 
Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem16; 358/2009, que dispõe sobre a SAE e a implementação do PE em 
ambientes públicos ou privados, onde ocorra o cuidado profissional de Enfermagem17; 429/2012, que dispõe sobre o 
registro das ações profissionais no prontuário do paciente e em outros documentos próprios da enfermagem18; e 
736/2024, que dispõe sobre a implementação do PE em todo contexto socioambiental onde ocorra o cuidado de 
enfermagem1. 
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Ressalta-se que as Resoluções nº 358/200917 e nº 429/201218, ambas revogadas pela Resolução nº 736/20241, 
foram consideradas na análise, uma vez que o critério de inclusão adotou como data de corte os PPC atualizados a partir 
de 2020. Portanto, essas resoluções ainda estavam em vigor quando parte dos documentos foi elaborada. 

Os dados referentes à caracterização dos cursos foram organizados e analisados no programa Microsoft Excel®, 
por meio de estatística descritiva. Para a etapa da análise textual, as ementas dos cursos, foram estruturadas em um 
corpus textual. O conteúdo do corpus foi analisado com apoio do software Interface de R pourles Analyses 
Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires (IRaMuTeQ®) de Pierre Ratinaud19.  

A construção do corpus textual envolveu a seleção e organização das seções relevantes de cada um dos 23 PPC 
analisados. Cada documento foi tratado como uma unidade textual dentro do corpus. Foram extraídas as ementas dos 
componentes curriculares, excluindo-se as referências bibliográficas. Todo o conteúdo foi reunido em um único arquivo 
de texto, elaborado no programa Microsoft Word® e codificado em formato UTF-8. Para avaliar a representatividade do 
material e a saturação lexical do corpus, foram verificados o percentual de aproveitamento e o coeficiente de hápax.  

Esses indicadores são úteis para validar a qualidade e a consistência dos resultados obtidos na análise textual. A 
literatura recomenda que o aproveitamento do corpus seja igual ou superior a 75% e o coeficiente de hápax se situe 
entre 40% e 60%19. 

Cada curso foi identificado no corpus por meio de uma linha de comando composta por quatro asteriscos, um 
número de identificação e a sigla da região do curso analisado. O conteúdo foi revisado a fim de padronizar termos 
necessários (Ex: diagnósticos_de_enfermagem) e eliminar erros gramaticais, de digitação e pontuação. 

Após esse processo, o corpus foi inserido no software IRaMuTeQ para análise textual. Utilizou-se o dicionário 
padrão da língua portuguesa e definiu-se o tamanho dos segmentos de texto (STs) em 40 palavras. Na etapa inicial de 
processamento, o software gerou um diagnóstico automático contendo o número total de STs e ocorrências (palavras). 

O IRaMuTeQ é um software de acesso livre voltado ao processamento de dados textuais, que disponibiliza 
diferentes técnicas de análise19. Neste estudo, foram empregadas as técnicas de Classificação Hierárquica Descendente 
(CHD) e análise de similitude. A CHD organiza os STs com base na proximidade lexical, resultando na formação de classes 
temáticas. 

As classes temáticas resultantes foram analisadas conforme a proposta de Bardin20, considerando 3 etapas: 1) Pré 
análise. Nessa etapa procedeu-se à leitura flutuante dos STs agrupados em cada classe pela CHD, com o objetivo de 
apreender o conteúdo geral e identificar unidades de sentido iniciais; 2) Exploração do material. Nessa etapa os STs 
foram examinados, considerando sua distribuição nas classes geradas pelo software, com auxílio do recurso de corpus 
colorido, que permite a visualização dos trechos conforme sua classificação. Foram selecionados os trechos mais 
representativos de cada classe e identificados os núcleos de sentido predominantes; 3) Interpretação. Nessa etapa os 
núcleos de sentido identificados foram analisados de forma articulada, possibilitando a nomeação das classes e a 
construção das categorias temáticas. 

Após essa etapa, foi realizada a análise de similitude, que identifica as conexões entre palavras com base na 
coocorrência dos termos no corpus textual.  

Por tratar-se de análise de documentos institucionais de acesso público, esta etapa da pesquisa dispensa 
apreciação por Comitê de Ética em Pesquisa, conforme previsto na Resolução nº 510/2016 do Conselho Nacional de 
Saúde21. No entanto, o estudo integra uma investigação mais ampla que envolve a realização de entrevistas com 
docentes e estudantes, o que demandou submissão e aprovação por Comitê de Ética. Assim, a pesquisa foi aprovada 
sob Certificado de Apresentação para Apreciação Ética (CAEE), em 10 de fevereiro de 2025. 

RESULTADOS 

A caracterização dos cursos técnicos de enfermagem ofertados pelos IF na dimensão dados gerais revelou a 
seguinte distribuição geográfica: dos 23 cursos identificados (100%), oito estão localizados na Região Sudeste (34.78%), 
seis no Sul (26.09%), três no Nordeste (13.04%), quatro no Norte (17.39%)e dois na Região Centro Oeste (8.70%). Em 
relação à forma de oferta, 21 cursos são subsequentes (91,3%) e dois são do tipo Educação de Jovens e Adultos – EJA 
(8,7%). Nenhum curso é ofertado de forma concomitante. Quanto à modalidade de oferta, 14 cursos são totalmente 
presenciais (60,87%) e nove são semipresenciais (39,13%). Não há curso ofertado na modalidade Ensino à Distância 
(EaD). Os cursos incluem componentes curriculares teóricos, estágios supervisionados e atividades complementares, 
totalizando uma carga horária média de 1.718,04(+276,5072) horas (mínimo=1600 horas; máximo=2820 horas). 

A distribuição de e forma de abordagem de temas relacionados ao PE e suas etapas nas ementas dos cursos 
técnicos dos IF são apresentadas na Tabela 1. 
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Tabela 1: Distribuição e forma de abordagem de temas relacionados ao PE e suas etapas nas ementas dos cursos técnicos dos IF. Niterói, RJ, 
Brasil, 2025.  

Temas identificados. Formas de abordagem dos temas nas ementas n f (%) 

Anotações de Enfermagem É abordado de modo transversal 2 8,7 
É abordado em componentes curriculares específicos 21 91,3 

Implementação dos cuidados 
prescritos 

Abordagem associada a um diagnóstico ou prescrição de enfermagem - - 
Abordagem associada a um diagnóstico ou prescrição de profissional médico 6 26,1 
Abordagem associada à execução de procedimentos técnicos 17 73,9 

Checagem da prescrição Ausente 22 95,7 
Presente  1 4,3 

Diagnóstico de enfermagem Ausente 3 13 
Presente  20 87 

Prescrição de enfermagem Ausente 22 95,7 
Presente  1 4,3 

Teoria de enfermagem Ausente 22 95,7 
Presente  1 4,3 

Processo de Enfermagem Ausente 19 82,6 
Presente  4 17,4 

Sistematização da Assistência 
de Enfermagem (SAE) 

Ausente 15 65,2 
Presente  8 34,8 

 

Os resultados indicam que o PE e suas etapas apresentam inserção limitada e abordagem predominantemente 
fragmentada nas ementas analisadas, com ênfase em conteúdos voltados à execução de procedimentos técnicos, além 
de ausência ou baixa incorporação de elementos estruturantes, como prescrição, checagem e referenciais teóricos. Foi 
também observada a abordagem não transversal das anotações de enfermagem e a presença do termo Sistematização 
da Assistência de Enfermagem ou a sigla SAE, sugerindo imprecisões conceituais em relação ao PE. 

O corpus textual foi inserido no software IRaMuTeQ® com fragmentação de 3.274 STs. Emergiram 99.370 
ocorrências, das quais 7.008 eram palavras distintas. A saturação segundo o coeficiente de hápax foi de 1.87%. Após a 
aplicação da técnica da CHD obteve-se uma retenção de 87,26% (2.857 STs) distribuídos em quatro classes temáticas 
com a média de 30.35 formas por ST. 

A análise do corpus textual através da CHD, permitiu a organização dos STs com base na proximidade temática dos 
assuntos. Deste modo, o material foi distribuído em quatro classes: classe 1 com 1.165 STs (40,78%), classe 2 com 460 
STs (16,1%), classe 3 com 499 STs (17,47%) e classe 4 com 733 STs (25,66%). A partir da estruturação das classes obtidas 
pela CHD, os agrupamentos foram nomeados com base nos temas que emergiram da análise temática realizada, 
conforme detalhado na Figura 1. 

 

Classes Nomes das classes Categorias Temáticas identificadas nas ementas 

1 Regulação e finalidade formativa 
do estágio supervisionado 

Aprendizado prático supervisionado; procedimentos de enfermagem em 
contextos assistenciais distintos; normas; e regulamentações institucionais. 

2 Atuação técnica da enfermagem 
em unidades de clínica, cirurgia, 
urgência e emergência 

Cuidados de enfermagem prestados a indivíduos acometidos por patologias 
clínicas e cirúrgicas; controle de infecção e biossegurança; procedimentos 
técnicos e rotinas hospitalares em unidades de urgência e emergência. 

3 Cuidado integral e humanizado nos 
ciclos de vida 

Práticas de enfermagem voltadas ao cuidado de neonatos, crianças e 
adolescentes, considerando aspectos clínicos e do desenvolvimento de cada 
etapa; atenção integral à saúde da mulher e à saúde reprodutiva; cuidado de 
enfermagem à pessoa adulta e idosa no contexto da atenção integral à saúde; 
cuidado de enfermagem à pessoa em estado crítico nos diferentes ciclos de vida; 
procedimentos de enfermagem observados na terapia intensiva. 

4 Formação técnica em enfermagem 
para a atenção primária, saúde 
coletiva e saúde mental 

Educação em saúde e promoção da saúde na atenção básica; políticas públicas e 
organização dos serviços de saúde no SUS; ações de enfermagem na promoção e 
no cuidado em saúde mental na atenção básica. 

Figura 1: Classes obtidas a partir da análise do conteúdo das ementas dos PPC. Niterói, RJ, Brasil, 2025. 

 

A análise das classes evidenciou a ausência de conteúdos explicitamente relacionados ao PE e suas etapas. 
Observou-se a predominância de conteúdos voltados à prática de procedimentos e à organização dos serviços de saúde, 
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com ênfase em aspectos técnicos e assistenciais. Tal configuração indica que o ensino, conforme expresso nas ementas, 
não contempla de forma sistematizada o referencial metodológico do PE.  

A análise temática demonstrou aspectos concernentes ao ensino teórico e prático dos cursos. O ensino prático 
sob supervisão docente enfatiza técnicas e procedimentos de enfermagem, assim como aspectos referentes a estrutura 
normativa e organizacional das instituições onde os estágios supervisionados são realizados. O ensino teórico aborda a 
prática técnico assistencial em unidades hospitalares, destacando a assistência prestada a indivíduos acometidos por 
patologias clínicas ou submetidos a cirurgias nos contextos de internação hospitalar e atendimentos de urgência e 
emergência. Nesse âmbito são abordados protocolos voltados ao controle de infecção e biossegurança. No ensino 
teórico emergiram temas vinculados à prestação de cuidado em diferentes fases do ciclo de vida, envolvendo a 
assistência a mulher, criança e adolescente e o cuidado ao adulto e ao idoso, incluindo contextos de maior complexidade 
clínica. Foram identificados temas voltados à atenção primária e à saúde coletiva, com destaque para práticas 
educativas, organização dos serviços de saúde no Sistema Único de Saúde (SUS) e ações específicas de enfermagem em 
saúde mental. 

 A árvore de similitude representou uma análise subsequente resultante do corpus textual. Foi gerada uma 
imagem com 1093 palavras com frequência igual ou superior a dez. Destas, foram selecionadas 99 palavras com base 
na relevância temática em relação ao ensino do PE (Figura 2). 

 

 

 
Figura 2: Árvore de Similitude relacionada aos projetos pedagógicos dos cursos técnicos de enfermagem. Niterói, RJ, Brasil, 
2025. 

 

A análise de similitude confirmou a ausência do termo processo de enfermagem nas ementas, bem como de 
vocábulos que designam três de suas etapas: avaliação, diagnóstico de enfermagem e planejamento. Constata-se 
também a inexistência de termos relacionados a aspectos conceituais do PE e às teorias de enfermagem. 

https://doi.org/10.12957/reuerj.2026.93389
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/


 

 
Artigo de Pesquisa 

Research Article 

Artículo de Investigación 

Sales FM, Santana RF 

Processo de enfermagem em cursos técnicos 

DOI: https://doi.org/10.12957/reuerj.2026.93389  

 

 

 Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, 2026; 34:e93389 
 

p.7 

 

A disposição das palavras na árvore de similitude apresenta os termos enfermagem, paciente e administração de 
medicamentos como núcleos centrais de importantes co-ocorrências lexicais. Isso indica que esses termos são os que 
mais fortemente se articulam com palavras relevantes do campo semântico da organização curricular dos cursos 
técnicos de enfermagem. 

Embora o termo que designa a etapa de implementação não tenha sido identificado explicitamente na árvore, sua 
dimensão se expressa por meio de vocábulos como técnicas de enfermagem e procedimentos de enfermagem. Além 
disso, foram observados outros termos associados a essa etapa, como sinais vitais, punção venosa, curativo, dentre 
outros. Esses vocábulos aparecem articulados aos núcleos centrais paciente e administração de medicamentos, bem 
como relacionados a termos que designam doenças e medidas de biossegurança. 

Os termos registros de enfermagem e anotações de enfermagem, ambos relacionados à etapa do PE 
correspondente à evolução, aparecem associados ao núcleo enfermagem, porém sem estabelecer conexões com outros 
termos do corpus. De modo semelhante, o termo sistematização aparece associado ao núcleo enfermagem e 
igualmente desprovido de conexões com outros termos do corpus. 

DISCUSSÃO 

A concentração dos cursos técnicos de enfermagem dos IF na região Sudeste expressa a desigualdade na 
distribuição da força de trabalho em enfermagem no Brasil. Apesar do crescimento da enfermagem evidenciado nos 
últimos cinco anos, quase metade dos profissionais está no Sudeste3. Esse cenário está relacionado à maior oferta de 
cursos técnicos nos estados com maior densidade populacional, renda per capita mais elevada e maior participação no 
Produto Interno Bruto (PIB) nacional, refletindo as desigualdades econômicas e sociais entre as diferentes regiões do 
país22. 

O predomínio da forma subsequente de oferta dos cursos técnicos de enfermagem corresponde à realidade 
nacional atualmente com 1.229 cursos registrados nessa modalidade e 258 ofertas na modalidade concomitante23. A 
presença reduzida de cursos no formato EJA e a ausência de oferta da forma concomitante retratam a frágil articulação 
entre a educação básica e a formação técnica evidenciada nos IF. Nesse contexto, a literatura destaca a importância da 
diversificação das formas de oferta pública de cursos técnicos a fim de ampliar o acesso, atender diferentes perfis de 
estudantes e promover maior equidade na formação profissional24.  

Embora ainda pouco representada em números, nesse estudo, a forma de oferta do ensino médio integrado ao 
curso técnico em enfermagem, especialmente quando vinculada ao EJA, destaca-se como uma proposta educacional 
relevante. Essa abordagem propõe uma formação capaz de contribuir com a construção de trajetórias pessoais voltadas 
à inserção profissional, geração de renda e conquista da autonomia social25. 

A superioridade numérica dos cursos presenciais em relação aos semipresenciais, bem como a ausência de oferta 
na modalidade EaD evidencia a centralidade do ensino presencial na enfermagem. Documentos normativos consideram 
que as especificidades da formação em enfermagem demandam o desenvolvimento de habilidades técnicas, 
competências relacionais e vivências colaborativas, o que reforça evidências quanto à importância da presencialidade 
no ensino26,27. Ademais, embora o EaD tenha crescido exponencialmente (1 285,7% entre 2010 e 2022), a evasão e as 
deficiências na formação prática diminuem sua eficácia na enfermagem27. 

Os cursos analisados apresentam carga horária média superior ao mínimo estabelecido pela legislação vigente, 
que prevê 1.600 horas, sendo 1.200 destinadas a componentes teóricos e 400 ao estágio supervisionado14,26,28,29. 
Contudo, o aumento da carga horária nos cursos técnicos de enfermagem tem sido apontado na literatura como um 
fator que, isoladamente, não assegura a qualidade do processo formativo, sobretudo diante de limitações recorrentes 
nos campos de estágio30. 

O presente estudo evidenciou que o ensino do PE é pouco contemplado na formação técnica. Tal constatação se 
apoia no fato de o PE ter sido abordado em ementas de apenas quatro cursos técnicos, além de não ter sido identificado 
nas ementas dos estágios supervisionados, conforme descrito na categoria temática referente à classe 1. Esse achado 
contraria o consenso da literatura, que destaca a importância de o técnico de enfermagem conhecer todas as etapas do 
PE. Ainda que não lhe caiba a elaboração dos diagnósticos e das prescrições de enfermagem, é fundamental que esse 
profissional compreenda que os cuidados implementados decorrem dessas prescrições, formuladas pelo enfermeiro 
com base nos diagnósticos de enfermagem4,31. Esse entendimento é essencial para que os técnicos implementem os 
cuidados no contexto integral da assistência prestada e de forma articulada à equipe de enfermagem31. Nesse sentido, 
evidências nacionais atribuem a baixa participação dos técnicos no PE ao desconhecimento desses sobre suas etapas 
constitutivas. Esses estudos indicam que a restrição do conhecimento sobre PE ao enfermeiro dificulta sua incorporação 
como prática cotidiana da equipe32. 
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A utilização da SAE como sinônimo do PE na prática, no ensino e na pesquisa configura um equívoco, que se deve, 
em grande parte, à Resolução COFEN nº 358/200917. Esta normativa reforçou a interligação entre os dois conceitos ao 
definir a SAE como uma organização do trabalho profissional que abrange elementos para a operacionalização do PE. A 
indissociabilidade entre os conceitos gerou implicações para a formação e prática dos profissionais de enfermagem, na 
medida em que a definição da SAE está enraizada na gestão em enfermagem, englobando, portanto, aspectos 
administrativos e não etapas clínicas do PE. Essa ênfase nos aspectos gerenciais contribuiu para uma compreensão 
fragmentada da prática de enfermagem, onde a gerência de pessoal e a documentação institucional tendem a se 
sobrepor ao cuidado direto ao paciente4. 

No que se refere à abordagem da implementação dos cuidados, os resultados do estudo corroboram com a 
literatura que aponta para uma organização curricular dos cursos técnicos em enfermagem centrada na eficácia 
operacional, em detrimento de uma concepção holística do cuidado11,32-34. Evidências provenientes de diferentes 
contextos formativos no país indicam a predominância de um modelo tradicional de ensino orientado pela execução de 
técnicas com pouca valorização de uma perspectiva ampliada do cuidado11,32. De modo convergente, estudos com 
egressos de cursos técnicos de enfermagem revelam que o ensino dos cuidados se estrutura, frequentemente, na 
repetição sistemática de procedimentos, de forma isolada e desarticulada de situações reais de cuidado, caracterizando 
uma formação descontextualizada33,34. Em conjunto, esses achados apontam para uma dissociação entre o fazer e o 
pensar no processo formativo dos técnicos em enfermagem. 

A separação entre trabalho manual e intelectual fragmenta o cuidado e esvazia o sentido clínico da assistência de 
enfermagem35. Essa lógica se expressa na formação técnica em enfermagem, organizada em torno de práticas 
procedimentais e centradas na cura, que reproduzem a divisão social do trabalho na área da saúde36. Historicamente, 
a educação profissional técnica foi associada a um status inferior na hierarquia social, em razão da desvalorização das 
atividades manuais. Tradicionalmente direcionada às camadas sociais menos favorecidas, essa modalidade de ensino 
mantém-se orientada às demandas imediatas do mercado, contribuindo para a formação de mão de obra rápida e 
operacional, em consonância com a dinâmica capitalista de produção33. 

A implementação dos cuidados envolve a realização de procedimentos previstos no planejamento assistencial, em 
conformidade com as competências técnicas de cada profissional definidas por regulamentações específicas1. Tais 
procedimentos estão contemplados no CNCT14. Nesse sentido, as atividades práticas não devem ser abordadas de forma 
isolada, mas inseridas no contexto do PE, de modo a promover uma compreensão integral do cuidado. 

A complexidade do trabalho em enfermagem exige que a formação do técnico ultrapasse a mera execução de 
procedimentos, incorporando o desenvolvimento da capacidade analítica e a adequação do cuidado às necessidades 
dos pacientes37. Em contextos marcados por rotinas padronizadas, limita-se a possibilidade de ofertar cuidados 
individualizados37. Nesse sentido, o estudante deve ser preparado para atuar de forma articulada com o enfermeiro, 
favorecendo a efetivação do PE, o que contribui para o fortalecimento profissional e para maior resolutividade da 
assistência ofertada ao indivíduo, à família e à coletividade38. 

A ênfase na execução de procedimentos centrados em doenças, observada na abordagem da implementação dos 
cuidados, denota a influência do modelo biomédico nos cursos. Essa influência na formação técnica é descrita na 
literatura como fator associado à reprodução de relações hierárquicas historicamente consolidadas36. Esse aspecto 
pode fragilizar a autonomia e a identidade da enfermagem na construção do cuidado, ao desconsiderar seus saberes 
próprios36,39,40. 

A frequente utilização de terminologia médica na enfermagem foi reportada como expressão da influência do 
modelo biomédico em estudos que analisaram o ensino do PE em cursos técnicos de enfermagem das Regiões Nordeste 
e Sudeste do Brasil9,11. 

Reconhece-se que a formação técnica deve contemplar o conhecimento das doenças prevalentes, de modo a 
atender às necessidades de saúde da população41. Contudo, é importante que essa abordagem não implique na 
desvalorização da linguagem e dos saberes próprios da enfermagem. 

A abordagem da implementação dos cuidados associada a diagnósticos ou prescrições de enfermagem não foi 
evidenciada em nenhuma ementa. Embora os diagnósticos de enfermagem tenham sido citados na maioria dos 
documentos analisados, não se observaram articulações com outros conteúdos, o que indica fragilidade em sua inserção 
no processo formativo. Esse achado contrasta com o cenário internacional, no qual o Brasil se destaca como o país com 
maior número de publicações científicas sobre a aplicabilidade clínica de diagnósticos de enfermagem da NANDA 
International (NANDA-I) e da Classificação Internacional para a Prática de Enfermagem (CIPE)42,43. No âmbito da 
formação técnica, entretanto, um estudo realizado em uma escola da Região Nordeste do Brasil identificou que metade 
dos estudantes concluintes desconhecia os conceitos de diagnóstico e prescrição de enfermagem, embora a maioria os 
reconhecessem como relevantes para a prática profissional31. 
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A escassa inclusão do tema prescrição de enfermagem nas ementas confirma o padrão observado em estudos 
anteriores, que apontam a omissão dessa etapa nos cursos da área9-11,32. De modo semelhante, a presença pouco 
expressiva da checagem da prescrição de enfermagem nas ementas indica fragilidades no ensino técnico, relacionadas 
à ausência ou à abordagem insuficiente desse conteúdo. 

A checagem é uma etapa dependente da existência de prescrição formal e, quando esta não é abordada de 
forma clara durante a formação, compromete-se também o ensino da checagem. Essa falha evidencia uma cadeia 
de omissões que pode afetar a segurança do cuidado e a autonomia técnica dos profissionais no cumprimento de 
ações prescritas44. Assim, a ausência de prescrição escrita inviabiliza o desenvolvimento da prática de checagem, 
transformando essa etapa essencial do cuidado em uma atividade informal, inexistente ou invisibilizada no âmbito 
da profissão. 

A recorrência de termos associados à biossegurança sugere uma preocupação do ensino com a proteção do 
paciente e do profissional. Tal enfoque mostra-se compatível com as exigências dos serviços de saúde no que se refere 
à segurança do paciente45. Ressalta-se, no entanto, que para que o aprendizado sobre segurança do paciente resulte 
em práticas assistenciais de qualidade, é fundamental que os discentes compreendam esse tema de forma integrada ao 
processo de trabalho em saúde34. Nesse sentido, a inclusão do PE como eixo estruturante na organização curricular dos 
cursos técnicos é essencial para orientar e qualificar a atuação do técnico de enfermagem em relação à segurança do 
paciente nos diferentes contextos de cuidado26. 

Os estudantes dos cursos técnicos em enfermagem devem ser preparados para atuar de maneira integrada às 
equipes de saúde, desenvolvendo senso de pertencimento e protagonismo na execução de atividades interprofissionais26. 
Para isso, a enfermagem deve inserir conhecimentos sobre o PE nas escolas de formação técnica46. 

A abordagem das anotações de enfermagem se mostrou restrita a componentes curriculares específicos e 
desarticulada das demais etapas do PE. Essa organização curricular pode favorecer uma aprendizagem genérica desse 
conteúdo, desconsiderando as especificidades de termos técnicos empregados em diferentes contextos em que a 
assistência de enfermagem é realizada. Essa configuração contrasta com as recomendações de documentos normativos, 
que orientam sobre registros de enfermagem adequados a distintas áreas de atuação, respaldando a necessidade de um 
ensino transversal desse conteúdo15. As anotações de enfermagem constituem elementos fundamentais para a efetivação 
do PE, pois subsidiam a formulação da prescrição de enfermagem, a análise das respostas dos pacientes aos cuidados 
implementados e a avaliação dos resultados obtidos15. Assim, a formação deve assegurar que os estudantes compreendam 
o papel dos registros de enfermagem e desenvolvam competências para sua realização no âmbito do PE. 

A ausência de conteúdos relacionados às teorias de enfermagem na formação dos técnicos, identificada nesta 
pesquisa corrobora estudos anteriores9,11. O ensino de teorias de enfermagem tem sido tema de debate na área. Alguns 
autores apontam que, quando presente, esse ensino muitas vezes é limitado a modelos conceituais amplos e pouco 
aplicáveis à prática assistencial, o que compromete sua utilidade no contexto clínico47. Além disso, estudo conduzido 
por membros da Aliança Global para Liderança em Educação e Ciências em Enfermagem (GANES) identificou 
divergências quanto às recomendações para inclusão ou exclusão desse conteúdo nos currículos, evidenciando a 
ausência de consenso sobre sua relevância na formação profissional48. 

Alguns estudiosos da área defendem que o PE se reduziria a uma abordagem puramente mecanicista na ausência 
de uma base teórica. Nesse sentido, é necessário que essa fundamentação teórica seja construída a partir de 
referenciais próprios da profissão, o que torna indispensável a incorporação de teorias de enfermagem tanto na 
formação do enfermeiro quanto na formação do técnico de enfermagem4. 

Limitações do estudo 

Este estudo apresenta limitações inerentes à abordagem documental, uma vez que se baseia exclusivamente na 
análise das ementas disponíveis nos PPC dos cursos técnicos em enfermagem. Tal estratégia permite apreender apenas 
o currículo formal, não contemplando o currículo real, desenvolvido nas práticas pedagógicas. Nesse sentido, 
reconhece-se que o processo formativo não se esgota nos documentos institucionais, podendo incluir aspectos não 
explicitados formalmente, de modo que a ausência ou fragilidade do PE nos PPC não necessariamente reflita sua 
completa ausência no ensino aprendizagem. Estudos futuros que incluam a participação de docentes e discentes, bem 
como observações diretas em sala de aula, podem complementar e aprofundar as reflexões apresentadas. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A abordagem do processo de enfermagem nos cursos técnicos vinculados aos Institutos Federais ocorre de forma 
pontual e pouco articulada, com lacunas na incorporação de suas etapas estruturantes e ausência de integração nos 
componentes relacionados aos estágios supervisionados. A abordagem da implementação dos cuidados, associada 
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predominantemente à execução de procedimentos técnicos desvinculados de diagnósticos e prescrições de 
enfermagem, bem como a abordagem não transversal das anotações e a ausência de referenciais teóricos, indicam uma 
organização curricular que não contempla o processo de enfermagem como eixo estruturante do cuidado. 

Esses aspectos, associados à persistência de imprecisões conceituais, sugerem fragilidades na forma como esse 
conteúdo é apresentado na formação técnica. Nesse sentido, o estudo contribui ao evidenciar lacunas na abordagem 
do processo de enfermagem na formação técnica em enfermagem do Brasil, oferecendo subsídios para o 
aprimoramento dos projetos pedagógicos. Mais do que uma revisão curricular, a integração das etapas do processo de 
enfermagem nos projetos pedagógicos pode contribuir para a valorização da enfermagem como ciência e prática social, 
bem como para o reconhecimento dos técnicos como profissionais essenciais no cuidado em saúde. 
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