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APRESENTAÇÃO

A obra “O Conhecimento na Competência da Teoria e da Prática em Enfermagem 
4” aborda uma série de estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas 
publicações realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 2 
volumes, sendo eles classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas 
de estudo.  Em seus 21 capítulos, o volume 5 aborda diferentes aspectos relacionados 
à Enfermagem, desde assuntos inerentes à sua evolução enquanto ciência que cuida 
até os fatores que envolvem os principais enfrentamentos da profissão.

É inquestionável a evolução da Enfermagem enquanto ciência, bem como 
a importância de sua atuação nos mais diversas vertentes, incluindo gestão, 
gerenciamento, promoção da saúde, educação, formação profissional e o cuidado 
clínico propriamente dito. No entanto, mesmo diante da necessidade desse profissional 
para a qualidade na assistência à saúde e demais vertentes de sua atuação, observa-
se o constante adoecimento do profissional de enfermagem, havendo assim, a 
necessidade de medidas que visem a saúde ocupacional. 

Ademais, esperamos que este livro possa fortalecer e estimular a prática clínica 
de enfermagem através de pesquisas relevantes envolvendo os aspectos evolutivos 
de sua essência enquanto ciência que cuida, bem como estimular a sensibilização 
para observação das necessidades de saúde ocupacional mediante o reconhecimento 
do profissional e promoção da saúde do profissional de enfermagem. 

Isabelle C. de N. Sombra
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APLICABILIDADE DA SISTEMATIZAÇÃO DA ASSISTÊNCIA 
DE ENFERMAGEM SOB A PERCEPÇÃO DE 

ACADÊMICOS DE ENFERMAGEM
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RESUMO: Objetivo: Compreender a 

aplicabilidade da Sistematização da Assistência 
de Enfermagem a partir do processo ensino-
aprendizagem sob a percepção dos acadêmicos 
de Enfermagem. Métodos: Estudo qualitativo, 
do tipo descritivo e exploratório, com abordagem 
teórica, desenvolvido com 111 discentes de um 
curso de graduação em Enfermagem. Utilizou-
se a técnica de análise de conteúdo de Bardin. 
Resultados: O conhecimento teórico-prático da 
Sistematização da Assistência de Enfermagem 
foi relacionado ao exercício profissional de maior 
qualidade e visibilidade, no entanto, os discentes 
apresentaram dificuldades na aplicabilidade 
do método decorrente, na maioria das vezes, 
do déficit de conhecimento interdisciplinar 
dos mesmos e da divergência metodológica 
apresentada pelos docentes em sala de aula. 
Conclusão: Os acadêmicos reconhecem a 
relevância e as vantagens da Sistematização da 
Assistência de Enfermagem para a assistência 
ao cliente e para o processo de trabalho do 
enfermeiro, porém apresentam dificuldades 
na sua operacionalização, realidade sugestiva 
das lacunas encontradas no processo ensino-
aprendizagem do curso de graduação.
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem; Processo 
de Enfermagem; Ensino.

APPLICABILITY OF SYSTEMATIZATION OF 
NURSING CARE UNDER THE PERCEPTION 

OF NURSING ACADEMICS
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ABSTRACT: Objective: To understand the applicability of the Systematization of 
Nursing Care from the teaching-learning process under the perception of nursing 
students. Methods: Qualitative, descriptive and exploratory study, with theoretical 
approach, developed with 111 students of a nursing undergraduate course. The Bardin 
content analysis technique was used. Results: Theoretical-practical knowledge of 
Systematization of Nursing Care was related to the professional practice of greater quality 
and visibility, however, the students presented difficulties in the method’s applicability, 
due in most cases to their lack of interdisciplinary knowledge and of the methodological 
divergence presented by the professors in the classroom. Conclusion: Academicians 
recognize the relevance and advantages of the Systematization of Nursing Care for 
the client’s assistance and the nurses’ work process, but they present difficulties in 
its operationalization, a reality suggestive of the gaps found in the teaching-learning 
process of the undergraduate course.
KEYWORDS: Nursing; Nursing Process; Teaching.

1 | 	INTRODUÇÃO

A Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) é uma atividade privativa 
do enfermeiro, na qual se organiza o trabalho da equipe de Enfermagem, objetivando 
tornar o cuidado ao paciente mais seguro e sistematizado. A aplicabilidade da SAE no 
cuidado ao paciente deve ser direcionada pelo Processo de Enfermagem (PE), de modo 
a alcançar a qualidade da assistência integralizada e holística e, consequentemente, 
maior visibilidade da profissão (CHARLES, 2015).

É por meio da operacionalização do PE que o conhecimento teórico da SAE 
deve ser aplicado à prática, devendo ser direcionado por uma teoria de enfermagem 
escolhida a critério do enfermeiro, de acordo com o perfil da clientela, realizando 
intervenções satisfatórias para garantir a qualidade da assistência prestada dentro 
dos serviços de saúde, quer sejam estes públicos ou privados (CHARLES, 2015; 
SILVA; GARANHANI;GUARIENTE, 2014).

O PE tem como propósito oferecer um atendimento capaz de suprir as 
necessidades humanas básicas de forma integral e individualizada para cada cliente, 
família e comunidade, devendo ser priorizada a relação entre o cliente e o enfermeiro. 
O mesmo se organiza em cinco fases com suas respectivas complexidades: histórico 
de enfermagem (anamnese e exame físico), diagnóstico de enfermagem, planejamento 
de enfermagem, implementação dos cuidados e avaliação de enfermagem. Além 
disso, possui as seguintes propriedades: propositado, metódico ou sistemático, ativo 
ou dinâmico, interativo, flexível e baseia-se em teorias, também conhecidas como 
Teorias de Enfermagem (SANTOS et al., 2015).

A Resolução do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) Nº 358/2009 reforça 
a importância e necessidade da SAE ao determinar que sua implementação deva 
ocorrer obrigatoriamente em todas as instituições de saúde brasileiras, tanto públicas 
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quanto privadas, sendo registrada formalmente no prontuário do cliente, contendo 
todas as etapas do PE (NECO; COSTA; FEIJÃO, 2016; ROSENSTOCK et al., 2017).

Dessa forma, Moreira et al (2016) afirma que para o conhecimento teórico da 
SAE ser associado à realidade prática profissional, é necessário que o acadêmico de 
enfermagem desenvolva competências e habilidades que permitam a execução das 
cinco etapas que constituem o instrumento de trabalho, ou seja, o PE.

No entanto, tem-se observado o não desenvolvimento da SAE e do PE 
na prática clínica cotidiana da maioria dos acadêmicos de enfermagem, os quais 
realizam atendimentos assistenciais nas instituições de saúde durante as atividades 
práticas obrigatórias exigidas pelos cursos apenas como um cumprimento de tarefa 
institucional obrigatória (MOREIRA et al., 2016)

Conceição et al (2017) acredita que tais alegações evidenciam que as dificuldades 
na aplicabilidade da SAE e do PE podem surgir desde o início da graduação, quando 
há divergência metodológica, por parte dos docentes, na padronização do ensino 
repassado.

Nesse sentido, o presente estudo objetivou compreender a aplicabilidade 
da Sistematização da Assistência de Enfermagem a partir do processo ensino-
aprendizagem sob a percepção dos acadêmicos de enfermagem, considerando ser 
justificável a investigação dessa problemática dentro do contexto local, com o intuito 
de preencher as lacunas metodológicas relacionadas ao ensino teórico-prático da 
enfermagem.

2 | 	MÉTODOS

O presente estudo é resultado de um trabalho de conclusão de curso de 
graduação, intitulado Percepção dos acadêmicos de enfermagem da Universidade 
do Estado do Amazonas sobre o processo ensino-aprendizagem da Sistematização 
da Assistência de Enfermagem - SAE, da Escola Superior de Ciências da Saúde da 
Universidade do Estado do Amazonas.

Trata-se de um estudo exploratório descritivo, com abordagem qualitativa. Minayo 
(2008) afirma que tal abordagem não se preocupa com amostragem numérica, mas 
está relacionada à opinião grupal de uma determinada população onde o pesquisador 
não pode interferir ou fazer julgamentos, tendo como foco principal a compreensão 
das visões populacionais permitindo captar o universo de significados, motivos, 
aspirações, crenças, valores e atitudes.

O cenário dessa pesquisa foi a Escola Superior de Ciências da Saúde da 
Universidade do Estado do Amazonas, localizada na cidade de Manaus, Amazonas. 
Participaram do estudo os acadêmicos do 4º ao 8º período letivo curricular do curso 
de graduação em Enfermagem, da referida universidade. A delimitação de períodos 
deu-se em decorrência do momento inicial e final do ensino teórico da SAE e do PE, 
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pois, a partir do 9º período os mesmos se encontram apenas em campos práticos de 
atuação.

A amostra final totalizou 111 acadêmicos que atendiam aos seguintes critérios 
de inclusão: maiores de 18 anos e que cursavam regularmente do 4º ao 8º período 
letivo. O instrumento utilizado para a coleta de dados, realizado no período março a 
junho de 2014, foi o formulário semiestruturado, composto por duas etapas: a primeira 
referente à caracterização dos acadêmicos participantes do estudo e a segunda, por 
questões norteadoras redigidas por meio de perguntas abertas sobre o tema em 
questão.

Para organização dos dados utilizou-se a análise de conteúdo de Bandin, seguindo 
as etapas metodológicas da técnica, até a formação das categorias, prosseguindo 
com a análise dos discursos, correlacionando teoricamente os resultados com a 
solidez dos estudos que dão suporte à realização desta pesquisa (BARDIN, 2010).

A presente pesquisa obedeceu às exigências formais contidas nas normas 
nacionais e internacionais regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres 
humanos, norteadas pela Resolução Nº 466/2012. O Comitê de Ética em Pesquisa 
da Universidade do Estado do Amazonas (CEP/UEA), recebeu, analisou e emitiu o 
parecer consubstanciado de aprovação por meio do número 557.288.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Conhecendo os participantes do estudo

Dentre os estudantes entrevistados, 70% eram do sexo feminino e 30% do sexo 
masculino, sendo essa predominância de mulheres uma realidade peculiar ao curso 
de enfermagem (BRASIL, 2015). Em relação a faixa etária, 45,5% encontravam-se 
entre 18 e 23 anos, representando a maior parte da população academicamente ativa 
inserida no universo acadêmico, 32,7% dos entrevistados apresentavam entre 24 e 
29 anos, e apenas 0,9% na faixa etária acima de 45 anos.

Observou-se ainda que em relação ao período cursado, a distribuição de 
acadêmicos entre os 4º, 5º, 7º e 8º período do Curso de Enfermagem ocorreu de 
maneira proporcional (17,3% até 20%), havendo uma discrepância apenas no 6º 
período que representou a maioria dos alunos respondentes (24,5%). Os últimos 
períodos analisados obtiveram as menores participações, fato este que pode ser 
explicado pelas desistências que acontecem no decorrer do curso ou ainda pelo 
cumprimento das atividades curriculares obrigatórias (estágio), o que justificou a 
ausência de muitos acadêmicos no momento da pesquisa.

A partir da análise dos discursos dos acadêmicos, sustentada na análise de 
conteúdo de Bardin (2010), emergiram quatro categorias temáticas que traçam 
as percepções dos entrevistados: A SAE como instrumento de implementação do 
conhecimento teórico-prático, aspectos distintos entre a SAE e o PE, divergências 
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metodológicas no ensino da operacionalização da SAE, déficit de conhecimento 
interdisciplinar do corpo discente.

A Sistematização da Assistência de Enfermagem como instrumento de 
implementação do conhecimento teórico-prático

Diante dos relatos dos participantes, ficou perceptível a conceitualização da 
SAE como meio indispensável à prática das informações compartilhadas em sala 
de aula. As narrativas possibilitaram interpretar que os acadêmicos compreendem 
o conhecimento teórico-prático como uma relação fundamental para o exercício 
profissional de qualidade, como pode ser observado a seguir:

Metodologia que respalda o atendimento do enfermeiro com conjunto de teorias 
que valorizam a arte de cuidar. (A4).
Onde prestamos a assistência ao paciente, temos que seguir as cinco etapas para 
que ocorra uma sistematização compreendida, tanto na teoria quanto na prática. 
(A29).
Ferramenta que organiza e facilita o trabalho/serviço prestado pelo enfermeiro 
que é baseado em aspectos científicos, teóricos e práticos que permite melhor 
atendimento ao cliente. (A81).

Em contrapartida, a cultura contemporânea pauta-se em atividades simplificadas 
e focadas em ações que obtenham resultados em curto prazo, e essa tendência 
influenciou diretamente o ensino, promovendo a dicotomia entre teoria e prática, 
baseado em uma formação pedagógica tradicional de um modelo tecnicista 
(BUSABELLO et al., 2016)

Um estudo de Conceição et al (2017) realizado na Universidade Federal do 
Pará mostrou que os estudantes de enfermagem entrevistados compreendem a SAE 
somente sob um ponto de vista teórico, o que reflete a sua visão acadêmica, uma vez 
que os relatos constroem uma imagem metodológica do processo de enfermagem 
sem grande vivência com os resultados que essa sistematização pode proporcionar. 
Esses dados alertam para a grande importância do desenvolvimento das atividades 
práticas dentro dos cursos de graduação.

A realização do ensino teórico-prático contribui para o processo de reconhecimento 
da dinâmica e organização das instituições de saúde e, consequentemente, para a 
adaptação à rotina da equipe e clientela (MOREIRA et al., 2016) Portanto, as ações 
e estágios realizados para além das instituições do ensino teórico, podem favorecer 
relações de trabalho satisfatórias entre a equipe multidisciplinar e os profissionais 
atuantes nos seus futuros postos de trabalho.

Nesse sentido, pode-se inferir que a SAE se apresenta como um importante 
instrumento técnico-científico capaz de assegurar a qualidade e a continuidade da 
assistência de enfermagem, por meio da vivência do aluno nos campos de prática e 
do estímulo ao raciocínio crítico-reflexivo do mesmo.
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Aspectos distintos entre a Sistematização da Assistência de Enfermagem e o 
Processo de Enfermagem

No que se refere ao processo de operacionalização, existe uma dificuldade de 
diferenciação entre SAE e PE. Ao serem indagados sobre o conceito de SAE, foram 
feitos os seguintes relatos:

Sistematização composta de cinco etapas: histórico de enfermagem, diagnóstico 
de enfermagem, planejamento, implementação e evolução. (A3).
Conjunto de informações subtraídas do cliente deve-se checar o diagnóstico de 
enfermagem e posteriormente os cuidados e, se possível, a cura. (A58).
Assistência prestada pelo enfermeiro aos pacientes com as seguintes etapas: 
coleta de dados, diagnóstico de enfermagem, prescrição e evolução. (A61).

É possível perceber nos discursos que as definições não estão muito bem 
esclarecidas no cotidiano da maioria dos estudantes, uma vez que a SAE presume a 
organização em um sistema que requer um conjunto de elementos, dinamicamente 
inter-relacionados que organizam o trabalho profissional e torna possível a 
operacionalização do PE (COMISAE, 2017).

Em contrapartida, Barros et al (2017) acredita que o PE é uma das várias 
formas de sistematizar a assistência, formado por uma sequência de cinco etapas 
interdependentes, sendo elas: histórico de enfermagem, diagnóstico de enfermagem, 
prescrição de enfermagem, implementação do plano de cuidados e avaliação de 
enfermagem. Além disso, os mesmos autores afiram que o PE contribui para a 
obtenção de informações multidimensionais sobre o estado de saúde e identificação 
das necessidades humanas básicas afetadas que requerem intervenções de 
enfermagem, de maneira singular e estendida.

Portanto, apenas conhecer o PE não é suficiente ao profissional de enfermagem. 
Ele necessita, além do saber teórico, ter a habilidade crítica-reflexiva que o permita criar 
um conjunto de valores, símbolos e ações a serem executadas, face ao julgamento 
das informações que foram coletadas e dos protocolos e normas institucionais, para 
que se possa atuar com qualidade na assistência ao cliente.

Por meio dos relatos, pode-se inferir também que os discentes atribuem à 
SAE aspectos positivos, como processo de otimização e qualificação do trabalho 
profissional, concedendo mais visibilidade e autonomia ao enfermeiro, por meio do 
papel de coordenador do plano de cuidados, como pode ser visto abaixo:

Método que organiza tanto o trabalho profissional quanto pessoal e instrumental, 
tornando possível a operacionalização do processo de enfermagem, fazendo com 
que o cuidado prestado seja de qualidade. (A20).
Processo no qual [...] ajudará beneficiando o enfermeiro. (A25).
Uma ferramenta que dá autonomia para a assistência de enfermagem e para o 
enfermeiro. (A69).
Atividade privativa do enfermeiro que faz com que nossa profissão seja reconhecida 
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cientificamente e nos ajuda a planejar nossos cuidados. (A83).

Esses dados estão em consonância com uma pesquisa de Carvalho; Barcelos 
(2017) realizada com enfermeiros que trabalham na unidade de terapia intensiva, os 
quais relataram que a SAE representa um respaldo assistencial e gerencial, além de ser 
um instrumento que contribui para a padronização da assistência e, consequentemente, 
proporciona visibilidade e credibilidade à profissão de enfermagem.

Faz-se necessário destacar a diferença existente entre a SAE e o PE, de modo 
a esclarecer o papel fundamental do enfermeiro na execução e organização da 
assistência. De acordo com Soares et al (2015) é notório que a SAE compreende-se 
como um método facilitador para a continuidade do cuidado ao cliente, promovendo 
ainda ao profissional maior autonomia e responsabilização durante a prestação de 
cuidados, enquanto o PE caracteriza-se como um instrumento norteador da prática 
profissional de enfermagem.

Divergências metodológicas no ensino da operacionalização da Sistematização 
da Assistência de Enfermagem

O desenvolvimento falho da SAE remonta um cenário o qual demonstra que ela 
é um método, científico, sistemático, cíclico e filosófico no cuidado prestado, porém 
sua falha pode proporcionar um cuidar fragmentado, mecanizado, reducionista e 
despersonalizado. Acredita-se que um dos motivos da falha no desenvolvimento da 
sistematização seja o ensino, promovendo uma tradição na reprodução de lacunas 
educativas e, por vezes, descompromissado com a realidade (CONCEIÇÃO, et al., 
2017).

Quando indagados sobre as lacunas do processo ensino-aprendizagem 
materializadas nas dificuldades enfrentadas na aplicabilidade da SAE e do PE, os 
acadêmicos relataram o que se segue:

Está na metodologia de ensino, a cada semestre é utilizada uma metodologia 
diferente de cada professor, causando um conflito e um prolongamento do 
entendimento e compreensão por parte do acadêmico. (A4).
Em relação à metodologia aplicada para o ensino, infelizmente não se segue uma 
linha de ensino entre os docentes, ou seja, já nos deparamos como acadêmicos 
com varias formas diferentes na aplicação da SAE, o que em vez de trazer clareza, 
produz grande confusão. (A5).
Os professores não falam a mesma linguagem no que diz respeito a SAE, cada um 
ensina de uma forma diferente, não aceitando a forma ensinada pelo colega. (A7).
Na maioria das vezes os docentes ensinam de uma forma e não chegam a uma 
única conclusão de ensino gerando um conflito nos alunos de qual forma aplicar 
na prática. (A8).

Observa-se que as falas dos acadêmicos retratam algumas divergências na 
metodologia utilizada pelo docente em sala de aula, refletindo a não padronização dos 
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conhecimentos transmitidos e resultando em um conflito de ideias para os discentes. 
Essa dificuldade no aprendizado das disciplinas ministradas influencia diretamente o 
não desenvolvimento da SAE na prática.

Em outro estudo realizado, os acadêmicos disseram encontrar dificuldades 
na aplicação da SAE e do PE, devido principalmente, à falta de uniformidades de 
linguagens dos professores e a não utilização do método pelos enfermeiros nos 
campos de prática. Pode-se dizer que o ensino da SAE, predominantemente é 
abordado em disciplinas isoladas, e que essa metodologia não favorece a relação em 
tempo real entre a teoria da sistematização da assistência e a prática interdisciplinar 
da assistência de enfermagem desenvolvida pelo aluno (MOREIRA et al., 2016).

Os relatos dos discentes sobre os hiatos existentes no ensino da SAE e do PE 
demonstram exatamente o distanciamento entre a teoria e a prática de enfermagem, 
percebendo-se a necessidade de mudanças de estratégias e metodologias utilizadas 
por docentes e instituições de ensino. Além disso, segundo Garcia (2016) só se adere 
a uma metodologia, quando se reconhece a sua importância, sendo isso fundamental 
para promover a adesão à sistematização no processo ensino-aprendizagem da 
assistência de enfermagem.

Algumas possibilidades como o desenvolvimento de projeto de educação 
permanente para profissionais docentes, a utilização de estratégias que permitam a 
visualização dos processos cognitivos desenvolvidos pelo aluno e o uso de modelos 
de raciocínios hipotéticos (simulação, estudos de casos, problematizações, etc.) 
podem contribuir para a redução das dificuldades existentes nesse processo de 
ensino (CONCEIÇÃO et al., 2017).

Porém, é notório que para a mudança desta realidade é necessário não somente 
uma reformulação das práticas docentes, mas que exista um compromisso mútuo 
dos docentes e das instituições dos campos de prática, para o desenvolvimento 
de estratégias de ensino e aprendizagem críticas-reflexivas e transformadoras 
(BUSANELLO et al., 2015)

Déficit de conhecimento interdisciplinar do corpo discente

No que se refere às lacunas existentes no ensino da SAE e do PE, apontaram-
se ainda o déficit de conhecimento interdisciplinar por parte dos próprios discentes, 
como pode ser visto a seguir:

Pouco interesse por parte dos alunos em dominar disciplinas importantes como 
fisiologia, patologia, bioquímica são fatores contundentes na má aplicação da SAE. 
(A6).
Por conta da grande quantidade de conteúdos atrelados, algumas deficiências 
das disciplinas de base com a anatomia humana [...] semiologia e semiotécnica da 
enfermagem. (A11).
Na insegurança e na falta de conhecimento cientifico. (A33).
Deficiência da relação das matérias básicas com as matérias clínicas e aplicabilidade 
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dessas na SAE. (A41).
Domínio de outras disciplinas, interesse dos alunos, dinâmica dos professores. 
(A51).

Tomando por base os discursos acima, percebe-se que uma das dificuldades dos 
discentes encontra-se no conhecimento das disciplinas relacionadas à fundamentação 
teórica para a execução da sistematização. Dessa forma, parece quase impossível a 
aplicabilidade efetiva da SAE e do PE ocorrer na prática sem que os acadêmicos de 
enfermagem estejam devidamente preparados, sob o ponto de vista do conhecimento 
científico e da habilidade prática.

Outros estudos corroboram com os achados, ao mostrarem que os desafios que 
implicam diretamente no desenvolvimento e concretização da sistematização nas 
instituições baseiam-se no conhecimento teórico científico insatisfatório, na falta de 
associação teórica com a prática nos campos institucionais, na quantidade mínima 
de enfermeiros nos serviços de saúde, o que influencia no não desenvolvimento 
uniformizado e organizado das etapas do processo, gerando conflito de papéis, falta 
de domínio teórico para a elaboração da SAE e do PE ou mesmo pouca familiaridade 
e envolvimento com o mesmo (MOREIRA et al., 2016; ANDRADE; TORRES, 2015).

O déficit de conhecimento científico sobre os aspectos que envolvem o ensino 
da SAE é o motivo que alicerça a sua operacionalização descompromissada ou 
a não implementação no futuro mercado de trabalho, ao passo que esse mesmo 
desconhecimento gera desinteresse e dificulta o desenvolvimento de processos 
mais flexíveis e dialógicos na perspectiva da interdisciplinaridade na graduação 
(ANDRADE; TORRES, 2015; GUTIÉRREZ; MORAIS, 2017)

De posse dessas informações, fazem-se necessários o aprimoramento e 
o fortalecimento do ensino da SAE e do PE de maneira contínua e organizada, 
havendo reformulações precisamente básicas, como a realização da capacitação 
dos docentes, visando adequação de metodologias uniformes entre as disciplinas 
em todos os períodos da graduação, evitando a segregação do conhecimento e a 
dispersão do interesse dos acadêmicos (SILVA; GARANHANI; GUARIENTE, 2018; 
BERLIM et al., 2018).

Portanto, as dificuldades enfrentadas nas disciplinas bases curriculares pelos 
acadêmicos entrevistados demonstram exatamente o distanciamento entre a teoria e 
a prática de enfermagem, de modo que as instituições de ensino de graduação são os 
elementos que devem favorecer a aproximação dos diferentes modos de cuidar, cujos 
métodos de trabalho devem facilitar a compreensão dos discentes de enfermagem 
sobre a aplicação da Sistematização da Assistência de Enfermagem ao longo de sua 
vida acadêmica e no futuro exercício profissional.
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4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS

Verificou-se por meio dessa pesquisa que os acadêmicos reconhecem 
a importância do ensino e aplicabilidade da SAE e do PE, relacionando-o com o 
conhecimento teórico-prático durante a graduação para o futuro exercício profissional 
de qualidade. No entanto, infere-se ainda que exista uma dificuldade de diferenciação, 
por parte dos discentes, entre a conceitualização e operacionalização da SAE e do 
PE, o que pode advir das inúmeras falhas na metodologia de ensino utilizada pelos 
docentes.

Os discentes destacam ainda, alguns aspectos positivos na aplicabilidade 
da SAE, como a ferramenta que aperfeiçoa e qualifica o trabalho do enfermeiro, 
concedendo-lhe mais visibilidade, credibilidade e autonomia na prática do cuidado.

Sobre as lacunas existentes no processo ensino-aprendizagem da aplicação 
da SAE e do PE, evidenciou-se que os conhecimentos transmitidos pelos docentes 
em sala de aula apresentam falta de uniformidades quanto à metodologia, o que 
geralmente resulta em conflitos de ideias para os discentes, dificultando o aprendizado 
e desenvolvimento da prática profissional.

No entanto, também foram apontados os déficits de conhecimento interdisciplinar 
por parte dos próprios discentes, os quais são expressos na dificuldade de aprendizagem 
das disciplinas bases fundamentais para a construção e operacionalização da SAE 
e do PE.

A partir da análise e discussão dos dados, pode-se inferir que os acadêmicos 
de enfermagem apesar de conhecerem a relevância e as vantagens da aplicabilidade 
da SAE e do PE para a assistência ao cliente e para o trabalho do enfermeiro, ainda 
apresentam dificuldades na sua operacionalização devido às lacunas apresentadas 
no processo ensino-aprendizagem das instituições de cursos de graduação.

Essas lacunas demonstram a necessidade dos docentes de apresentar percepção 
e observação na execução do processo de ensino, permitindo a construção do saber 
dos acadêmicos centrado no desenvolvimento de competências e habilidades e 
na importância da execução e desempenho do método de qualidade dos futuros 
profissionais de enfermagem.

Pode-se concluir que a participação efetiva dos docentes com domínio teórico 
e instrumental facilitaria a construção do conhecimento e da aplicabilidade durante o 
percurso da graduação. Portanto, considera-se urgente a necessidade de adaptação e 
aprimoramento das técnicas de ensino propostas pelos docentes e pelas instituições, 
como estratégias fundamentais para a efetiva aplicabilidade da SAE e do PE.
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Universitário Estácio do Ceará e do Centro Universitário Pitágoras de Fortaleza. 
Atuou como professora do Grupo de Pesquisa em Avaliação da Saúde da Mulher 
- GPASM/ESTÁCIO. Atuou como docente do Curso Técnico em Cuidado de Idosos - 
PRONATEC/ Unichristus. Atuou como supervisora pedagógica do Curso Técnico em 
Enfermagem da Diretoria de Educação Profissional em Saúde (DIEPS) da Escola de 
Saúde Pública do Ceará - ESP/CE. Atuou como enfermeira assistencial no Hospital 
Distrital Dr. Fernandes Távora (HFT). Atuou na preceptoria de estágio das Faculdades 
Nordeste - FANOR. Atuou como pesquisadora de campo da Universidade Federal 
do Ceará (UFC) - Faculdade de Medicina - no Projeto vinculado ao Departamento de 
Saúde Materno Infantil. Atuou no Projeto de Práticas Interdisciplinares no Contexto de 
Promoção da Saúde sendo integrante do grupo de pesquisa “Cuidando e Promovendo 
a Saúde da Criança e do Adolescente” - FANOR;. Atuou como Membro do Grupo de 
Pesquisa em Estudos Quantitativos da Universidade Estadual do Ceará (UECE). Atua 
principalmente nos seguintes temas: saúde da mulher, saúde materno-infantil e saúde 
coletiva

SOBRE a Organizadora
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