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RESUMO
OBJETIVO: é analisar a formacdo em Fonoaudiologia no Rio Grande do Sul, por meio da
caracterizac@o dos cursos de graduacgéo e de sua organizacdo curricular e identificar quais as
informagdes as IES disponibilizam, para dominio puablico, sobre a formacéo.
METODOLOGIA: Estudo do tipo analise documental, composto por sete instituicbes de
ensino superior. Utilizou-se elementos dispostos para dominio publico, sejam nos documentos
referentes ao curso ou nos sitios oficiais, a fim de analisar a formagdo em Fonoaudiologia por
meio da caracterizacdo dos cursos e das informagdes publicizadas. O trabalho buscou
investigar, atraves de nove variaveis (perfil do egresso, competéncias e habilidades gerais e
especificas, formacéo para o Sistema Unico de Satde, contetidos essenciais, estagio curricular
supervisionado, Projeto Pedagdgico do Curso, Organizacéao e estrutura curricular e avaliagdo
do MEC) dispostas pelas diretrizes curriculares, se ha interface entre o que as universidades
disponibilizam sobre a formacdo aplicada para Fonoaudiologia com o que as Diretrizes
Curriculares sugerem. RESULTADOS: Apenas duas institui¢des disponibilizam para dominio
publico os Projetos Pedagdgicos do Curso. Uma universidade tem para dominio publico o
Projeto Pedagogico da Instituicdo. Todas dispdem sobre a matriz e estrutura curricular, mas
apenas quatro expressam informacdes sobre a organizacdo do curriculo e apenas trés
apresentam ementas e/ou programas das disciplinas. Quatro IES séo de carater particular, trés
possuem sua sede administrativa na capital e quatro cursos foram criados a partir do ano
2000. Em relacéo ao perfil do egresso em Fonoaudiologia, 0 texto que mais apareceu foi em
relacdio a formagdo ‘“humanista, generalista e reflexiva”, de acordo com as Diretrizes
Curriculares, e as competéncias e habilidades trabalhadas, também, corroboram com as
dispostas pelas diretrizes. As sete instituigdes abordam as disciplinas e conhecimentos
referentes a ciéncias bioldgicas e humanas no inicio do curso, e todas introduzem o curso no
primeiro semestre com disciplina especifica. E a carga horaria de estagio obrigatorio
supervisionado esta corroborando com o minimo estabelecido pelas diretrizes CONCLUSAO:
A falta de clareza de informagOes foi um dos limitantes do trabalho, pois a partir da falta de
informacdes reduziu-se o potencial da anélise. As Diretrizes Curriculares Nacionais concedem
as IES autonomia, flexibilidade, criatividade e responsabilidade para elaborar suas propostas
curriculares. Pode-se ver que as IES determinam a carga horéaria e tempo de formacéo
diferenciadas, de forma que possa organizar sua estrutura e organizagao curricular para suprir

as necessidades basicas para a formacgéo de novos profissionais.

Palavras-chave: Fonoaudiologia, Formagdo em Saude.
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1 INTRODUCAO

A formacdo do profissional em salde é regida pela Lei de Diretrizes e Bases (LDB)
que propds medidas como a substituicdo dos curriculos minimos pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) para os cursos de graduacao em satde. Com as mudancas estabelecidas pela
Cémara Nacional de Educagdo (CNE) do Ministério de Educacdo e Cultura (MEC), as
Instituicbes de Ensino Superior (IES) que atuam na formacdo de novos profissionais eram
requisitadas a modificar suas praticas pedagdgicas para haver uma aproximacdo da realidade
social e a criagcdo de novas redes de conhecimento (BRASIL, 1996; CHIESA et al. 2007,
MITRE et al. 2008).

Segundo Chiesa et al. (2007, p.237) “as DCN reafirmam a necessidade e o dever das
IES em formar profissionais de sadde voltados para o Sistema Unico de Saude (SUS), com a
finalidade de adequar a formacdo em saude as necessidades de salde da populacéo brasileira”.
A formacdo de profissionais voltados para o SUS passou a ser um desafio para IES (COSTA;
MIRANDA, 2008). Novas metodologias de ensino, novos programas e estratégias de fomento
a aprendizagem e a criacdo de politicas de saude se faziam necessarias para suprir as

demandas por uma educacdo mais generalista na atencdo a saude.

A partir da criacdo do Departamento de Gestdo da Educacdo na Saude (DEGES), o
Ministério da Saude (MS), em parceria com o0 MEC, assumiu um papel gestor na criacdo de
novas politicas relativas a formacdo, como a Politica Nacional de Educacdo Permanente em
Salde (PNEPS). Esta estratégia do SUS foi criada para a formacdo, desenvolvimento e
qualificacdo de préaticas de salde e pedagdgicas para os trabalhadores da area da saude, com o
objetivo de promover as transformacdes de praticas profissionais e de organizacdo do
trabalho, tendo como ponto referencial as necessidades de salde da populacdo (BRASIL,
2004; BATISTA; GONCALVES, 2011). O SUS, entdo, passou a assumir papel ativo na
reorientacdo de estratégias de tratamento — cuidar, tratar e prevenir — assim como nas

estratégias formativas de gestdo e atengéo a saude.

Segundo Ceccim e Feuerwerker (2004a), a formacao se d& a partir de um quadrilatero
de atores envolvidos em diferentes cenarios na area da saude, que seriam: ensino, gestéo,
atencdo e controle social. As Universidades pensam nesses 4 pontos sobre a formacdo dos

futuros profissionais?
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Entende-se que a formacdo profissional em salide ndo é adequada se ndo trabalhar pela
implicacdo dos estudantes com seu objeto de trabalho: praticas cuidadoras de individuos e
coletividade (CARVALHO; CECCIM, 2006). Os itens do art. 4° da DCN em Fonoaudiologia
salientam exatamente essas preocupacfes sobre a formacdo generalista e humanista na
atencdo a salde e na educacdo permanente durante a formagdo dos novos profissionais
(BRASIL, 2002).

Entretanto, ndo se pode esquecer do papel dos docentes e discentes no processo de
formagéo e gerenciamento de novos profissionais. Para Mitre et al. (2008), o desafio na
formacdo em saude estd na perspectiva de expandir a autonomia individual concomitante a
coletiva. As metodologias de ensino-aprendizagem passam por modificacGes e o papel dos
participantes envolvidos nesse cendrio de transformacéo é essencial para o fortalecimento das
discussdes quanto as necessidades de mudancas metodoldgicas sobre a formacdo de novos
profissionais (BATISTA; GONCALVES, 2011).

Um dos principais fatores de crescimento e reconhecimento da Fonoaudiologia se da
por meio do amadurecimento e participacdao nos espagos como o Conselho Nacional de Salde
(CNS) e o Férum das Entidades Nacionais dos Trabalhadores da Area da Salide (FENTAS)
(MENDONCA, 2007)

Segundo Mendonga (2007) o objetivo da participacdo nos espacos politicos
responsaveis pelas acdes de salde era a inser¢do da Fonoaudiologia nos programas e projetos
de Lei. A partir do fortalecimento da Fonoaudiologia nas discussdes de politicas de salde, no
ano de 2006 foi elaborada a Classificacdo Brasileira de Procedimentos em Fonoaudiologia,
que auxiliou na inclusdo e adequacdo de acdes fonoaudioldgicas no rol de procedimentos da
tabela unificada do Sistema de Informagdes Ambulatoriais SIA/SUS (CONSELHO
FEDERAL DE FONOAUDIOLOGIA, 2006).

A partir de 2003 amplificaram-se as discussdes sobre as necessidades de mudancgas na
formacdo em saude, politicas de educacdo para o SUS foram criadas como a Politica Nacional
de Educacdo Permanente em Saude (PNEPS), o AprenderSUS - que compreendia estratégias
de apoio para mudancas na graduacao - e os processos de mudancas nas profissdes da area da
salude (LUGARINHO; FEUERWERKER, 2006).

Para favorecer essas mudangas na formagéo dos profissionais de satde foi criado, em
2004, o Forum Nacional de Educacio das Profissdes na Area da Satde (FNEPAS), que tem

como objetivo atuar sobre as situagdes e temas que tragam contribuicGes para a construcdo de
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cenarios favoraveis para as mudancas na formacdo em salide. O FNEPAS é composto por
entidades envolvidas com a educacdo e o desenvolvimento profissional (LUGARINHO;
FEUERWERKER, 2006). Dentre essas entidades encontra-se a Sociedade Brasileira de
Fonoaudiologia (SBFa), que articulou todos os cursos de Fonoaudiologia no Brasil e
promoveu um conjunto de eventos de sensibilizag&o para o SUS visando superar resisténcias e
romper paradigmas para incrementar metodologias ativas em diferentes cenarios de ensino-

aprendizagem.

As DCN’s para a graduacdo em Fonoaudiologia referem sobre os elementos e nogdes
acerca da formagdo do profissional, as quais foram estabelecidas pela CES do CNE como
requisito para a aplicacdo na organizacdo, desenvolvimento e apreciacdo dos Projetos
Pedagogicos dos Cursos (PPC) para Fonoaudiologia referente as IES (BRASIL, 2002)

A formacgdo em Fonoaudiologia tem, pelas DCNSs, no art. 3° o objetivo de formar e
capacitar profissionais com “perfil generalista, humanista, criticos e reflexivos e que tenham
sua atuacdo pautada em principios éticos” (BRASIL, 2002; CONSELHO FEDERAL DE
FONOAUDIOLOGIA, 2007). Isto é, profissionais que agreguem a sua experiéncia clinica a
sabedoria epidemioldgica sobre educacdo em salde, de gestdo e que auxiliem na formulacéo

de projetos de intervencéo individual e coletiva (SANTOS, 2006).

O objetivo deste trabalho € analisar a formagdo em Fonoaudiologia no Rio Grande do
Sul, por meio da caracterizacdo dos cursos de graduagdo e de sua organizagédo curricular e
identificar quais as informacbes as IES disponibilizam, para dominio publico, sobre a

formacao.

O que mais motivou a refletir e pensar sobre essa tematica foi a formacdo encontrada
na graduacdo do pesquisador, nas quais questdes muito importantes como a formacéo
generalista e, especialmente, humanista nem sempre sdo adequadas e respeitadas nas
metodologias de ensino. A formagdo de novos profissionais passou por indmeras
modificagdes, mas mesmo assim, em certos momentos, tenho a impressdo que estamos
sempre estagnados sem conseguir avangar para uma atencdo maior ao cuidado e ndo enxergar
a saude apenas como um trato terapéutico no qual o paciente € o doente e o profissional serd o
cuidador da doenca. Portanto, analisar como o0s novos profissionais de saude sdo preparados

para a atuacdo é uma das minhas preocupacgdes quanto a formacéo.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 FORMACAO EM SAUDE

A discussdo acerca da formacdo em saude implica a tematizacdo do ensino, em
particular, a nivel de graduacdo na area. O ensino em saude acumulou caracteristicas de um
formato centrado em contetdos e numa pedagogia de transmissao, ndo tendo conexao entre 0s
nacleos teméticos. Para Carvalho e Ceccim (2006), a desvinculagdo entre o ensino, pesquisa e
extensdo trazem um formato trivial e uma orientacdo pela doenca e pela reabilitacdo e nédo

pelo cuidado e atencao.

Para discutirmos a formacdo em salde, primeiramente, precisamos voltar no tempo.
No final dos anos 70 e inicios dos anos 80, o agravamento das caréncias sociais,
especialmente nos grandes centros urbanos, desencadeou no surgimento de inimeros
movimentos populares de cardter reivindicatorio, entre eles o Movimento da Reforma
Sanitaria (MOCINHO; ZORZI, 2004). Ainda, segundo 0s mesmos autores, a proposta era da
construcdo de uma nova politica de saude que fosse efetivamente democratica, com principios
basicos como: a equidade, justica social, descentralizacdo, universalizacdo e a unificacdo

como elementos essenciais para a reforma do setor.

Essa proposta de reforma foi assegurada com a promulgacdo da Constituicdo Federal
(CF) de 1988 e com a homologacdo da Lei Organica n° 8.080 de 1990, com a criacdo de um
novo modelo de salide no Brasil, o Sistema Unico de Sadde (SUS). A criagdo do SUS
culminou com a ampliacdo do conceito de salde e com a necessidade de novas metodologias
de ensino e aprendizado (MITRE et al. 2008).

A VIII Conferéncia Nacional de Saude (CNS) trouxe criticas ao modelo hegemonico
da escola tradicional e seu modelo de medicina cientifica. Concomitante as criticas de
organizacdo do ensino e praticas de saude, a VIII CNS apontou para uma diretriz de formacao
continua para a area da saude (PEREIRA; LAGES, 2013).

O SUS se organizou em funcdo da Atengdo Bésica de Saude (ABS) para enfatizar e
reorientar 0 modelo assistencial, a partir de um sistema universal e integrado de atencédo a
saude (MATTA, 2009). Esse modelo prop6e construir novas praticas de saude, visando os

desafios da integralidade, humanizacgéo e da cogestao junto aos USUarios.
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Com a criagdo e consolidacdo de um sistema de salde democrético, equitativo e
eficiente, a politica de formacdo de profissionais de salde necessitava de mudancas nas
metodologias de ensino e que a formacao fosse voltada para o sistema de salde vigente do
Brasil — o SUS. Para Batista e Gongalves (2011), a consolida¢do do SUS passou a exigir dos
gestores de saude a identificacdo e definicdo de estratégias para a resolucdo de problemas de
recursos humanos em salde, necessitando de fortalecimento de praticas de gestdo em salde.

A aprovacdo das diretrizes para a educacdo em 1996 -concretiza-se com a
regulamentacédo, no caso da educacdo profissional, do decreto n° 2.208/97. Dessa forma,
desde 1997, a preocupagdo em garantir a formacédo profissional tem sido tema de projetos e
discussbes no ambito da educacéo, cuja conjuntura é marcada por pressdes por produtividade

e competitividade.

O acumulo teorico e conceitual dessas iniciativas, 0s avangos e os desafios para a
consolidacdo do SUS, as criticas ao esgotamento do modelo da medicina cientifica e
da pedagogia tradicional e a instituicdo da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo
Nacional (LDB), que trata de maneira especifica do ensino e fixa as diretrizes e
bases para a educacdo do primeiro e segundo graus foram fundamentais para a
publicagdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (BRASIL, 1996, p. 324)

A primeira resolucdo com diretrizes para a &rea da saude - resolucdo n. CNE/CES
1.133/2001 - dispde sobre as DCN dos cursos de Medicina, Enfermagem e Nutri¢cdo, onde
constam elementos sobre: perfil, competéncias e habilidades dos egressos dos cursos,
conteddos curriculares, estagios, atividades complementares, organizacdo do curso e
acompanhamento e avaliagdo. (BRASIL, 2001; PEREIRA; LAGES, 2013)

Um dos principios das DCN é "fortalecer a articulacdo da teoria com a prética,
valorizando a pesquisa individual e coletiva, assim como 0s estagios e a participacdo em
atividades de extensdo" (BRASIL, 2001, p. 3). Esse principio propde mudancas na realidade
de dissociacgdo entre 0 ensino, a pesquisa e a extensao universitaria que tém sido discutidas em
diversos campos de conhecimento, dentre eles o da salde. Segundo Ribeiro (2009) essa
fragmentacdo, bem como a organizacdo curricular direcionada a determinados problemas de
salde, produz um distanciamento dos académicos da realidade social da populagdo. As

diretrizes propdem ainda que os curriculos

[...] possam construir perfil académico e profissional com competéncias, habilidades
e contetdo, dentro de perspectivas e abordagens contemporaneas de formacao
pertinentes e compativeis com referéncias nacionais e internacionais, capazes de
atuar com qualidade, eficiéncia e resolutividade, no Sistema Unico de Saude (SUS),
considerando o processo da Reforma Sanitaria Brasileira. (BRASIL, 2001, p. 3)
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A aprovagcdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) dos cursos da area da saude
pode ser considerada resultado de uma importante mobilizacdo dos educadores da &rea da
salde no pais e entendida como reflexo das tendéncias internacionais que propdem inovacoes
na formacdo dos profissionais de saude (BRASIL, 2001). As DCN também vieram ao
encontro das necessidades do Sistema Unico de Sadde (SUS), estruturado a partir de uma
ampla rede de atengdo basica relacionando-se com servigos de outros graus de complexidade
(ALMEIDA et al. 2007)

O objetivo das diretrizes curriculares é construir perfil académico e profissional com
competéncias, habilidades e conteldos contemporaneos, bem como, para tais diretrizes
atuarem com qualidade e resolutividade no Sistema Unico de Salde (SUS). Tem como
proposta formar um perfil profissional generalista, humanista, critico e reflexivo,
apresentando capacidade de atuar por uma perspectiva de assisténcia alternativa, por meio de
PPC construidos coletivamente pelos atores do curso nas IES e que utilizem metodologias de

ensino-aprendizagem centradas no discente (ALMEIDA, 2005).

Com o proposito de ampliar e aprimorar as metodologias de educacéo e ensino para a
area da saude, novos programas e politicas nacionais foram desenvolvidas e ampliadas para a
formacdo de novos profissionais, como a Politica de Educacdo Permanente, o Programa de
Educacao pelo Trabalho para a saude (PET-Saude), Programa Nacional de Reorienta¢do da
Formacdo Profissional em Saude (Pré-Saude) e ampliando maiores discussdes sobre a gestdo
publica do ensino.

2.1.1 Programas de ReorientagGes Formativas

Batista e Gongalves (2011) afirmam que a partir da criacdo do SUS, das necessidades
de transformacdes nas metodologias de ensino e de gestdo da salde no Brasil e, também,
tendo em vista sanar fragilidades do sistema de formacao de novos profissionais e abranger o
sistema publico de saude. A fim de integrar os campos de pratica, ensino e pesquisa,
articulando interesses simultaneos das IES, o Ministério da Saude passou a instituir a criagdo
de novos Departamentos e Programas que ampliassem as politicas de formacdo dos
profissionais da area da salde, a fim de qualificar a formagcé&o.

O Programa Nacional de Reorientacdo da Formacdo Profissional em Saude (Pro-
Saude) é um projeto que o Governo Federal implementou como politicas de inclusdo para a



18

area da salde. Ha um persistente esforco para a substituicio do modelo tradicional de
organizacdo do cuidado em salde que, historicamente, foi centrado na doenca e no
atendimento hospitalar (BRASIL, 2009).

O Pro-Saude foi langado por meio da Portaria Interministerial MS/MEC n° 2.101, de
03 de novembro de 2005, contemplando, inicialmente, os cursos de graduacdo das profissoes
que integram a Estratégia de Saude da Familia: Enfermagem, Medicina e Odontologia. Com a
publicacdo da Portaria Interministerial MS/MEC ° 3.019, de 27 de novembro de 2007, o
programa foi ampliado para os demais cursos de graduacéo da &rea da Saude, além dos cursos
contemplados na 12 fase (BRASIL, 2009). A cria¢do do Prd-Salde tinha por objetivo diminuir
o distanciamento entre a teoria construida durante a formacéo académica e as necessidades de
vida e salde da populacdo, por estimular a formacdo de profissionais criticos e reflexivos
(MORAIS et al. 2012).

Complementando a atuacdo do Prd-Saude, o Ministério da Saude criou, por meio da
Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Salde (SGTES), o PET-Salde —
Programa de Educacdo pelo Trabalho para a Salde - regulamentado em 2010 e inspirado no
Programa de Educacdo Tutorial (PET) do Ministério da Educacdo. O PET-Salde caracteriza-
se como uma estratégia do Pro-Saude para fomentar a formacdo de grupos de aprendizagem
tutorial em areas prioritarias para o SUS, inserindo os estudantes de graduacdo em salde nos
espacos dos servicos (MORAIS et al. 2012).

Para Rosseto (2013), o PET-Saude pretende uma melhor formagdo aos alunos de
graduacdo, com o objetivo de desenvolver novas praticas de atencdo e experiéncias
pedagdgicas, contribuindo para a reorientacdo da formacdo e implementacdo das DCN dos

cursos da area da saude.

2.1.2 Educacdo Permanente em Saude

A politica de Educacdo Permanente em Saude (EPS) foi arquitetada como estratégia
para a formacéo e desenvolvimento dos trabalhadores da area da salde, segundo a Portaria n°
198/GM/MS de (2004). Essa Politica, que reafirma os principios democraticos do SUS e
atravessa suas diferentes agdes e instancias, foi criada para implementar a atencédo integral e

consolidar o modelo de atencdo proposto pelo SUS a partir de experiéncias e possibilidades
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concretas, com referéncia nas caracteristicas locais e regionais e, ainda, valoriza o
desenvolvimento da autonomia e 0 protagonismo dos sujeitos envolvidos nos processos de
producdo da satde (SARRETA, 2009).

A PNEPS aparece como uma proposta de acdo estratégica para contribuir com a
transformacéo e a qualificacdo das praticas de salde, a organizacdo das acGes e dos servicos,
dos processos formativos e das praticas pedagdgicas na formacdo e no desenvolvimento dos
trabalhadores de salde. Implica em trabalho intersetorial capaz de articular o
desenvolvimento individual e institucional, as acdes e 0s servicos e a gestdo local, a atengdo a
salde e o controle social (BRASIL, 2004a)

Para Ceccim e Ferla (2009), a EPS em salde precisa ser entendida como uma prética
de ensino-aprendizagem — pois significa a producdo de conhecimentos do cotidiano das IES, a
partir da realidade vivida, e como base de interrogacéo e mudanga dos problemas enfrentados
-, também pode ser entendida como uma politica de educacdo na salde, onde envolve a

contribuicdo do ensino para a construcdo do SUS. E complementam:

A educacdo permanente em salde ndo expressa, portanto, uma opcao
didatico-pedagdgica, expressa uma opg¢do politico-pedagdgica. A partir desse
desafio politico-pedagdgico, a educacdo permanente em salde foi amplamente
debatida pela sociedade brasileira organizada em torno da tematica da sadde, tendo
sido aprovada na XII Conferéncia Nacional de Salude e no Conselho Nacional de
Saude (CNS) como politica especifica no interesse do sistema de salde nacional, o
que se pode constatar por meio da Resolugdo CNS n. 353/2003 e da Portaria
MS/GM n. 198/2004. A educagdo permanente em sadde tornou-se, dessa forma, a
estratégia do SUS para a formagdo e o desenvolvimento de trabalhadores para a
salde (CECCIM; FERLA, 2009).

Ceccim (2005) diz que o foco central da Educacdo Permanente em Salde é sua
porosidade a realidade mutavel e mutante das acdes e dos servicos de salde; € sua ligacdo
politica com a formacdo de perfis profissionais e de servigos, a introducdo de mecanismos,
espacos e temas que geram auto-analise, autogestdo, implicacdo e mudanca institucional.

A necessidade de integracdo ensino/servico no processo de formacdo torna-se
imprescindivel diante das exigéncias de agregacdo educacional, das necessidades de salde da
populacéo e do panorama politico e social, na busca de aproximar-se com os servi¢os do SUS
e na tentativa de atender ao desenvolvimento de competéncias e habilidades gerais
(MEDEIROS, 2012 p. 28).
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2.2 A FORMACAO EM FONOAUDIOLOGIA

O processo de formacgdo académica vem assumindo maior importancia nos ultimos
anos, principalmente em funcdo das varias alteracbes que as propostas curriculares buscam
trazer aos cursos de graduacdo (CNE/CNS, 2002)

A formacéo do fonoaudi6logo tem requerido um leque de competéncias cada vez mais
complexo, que, por um lado, deve contemplar as adversidades de uma populacdo que
necessita de atendimento apropriado para as suas demandas e, por outro lado, a sua crescente
atualizacdo frente aos avancos tecnologicos no cuidado com a saude (SILVA; SAMPAIO;
BIANCHINI, 2010).

A retrospectiva histdrica da fonoaudiologia mostra uma atuacdo marcada por aspectos
clinicos centralizados nas técnicas, com uma formacdo que privilegia pela especializagdo,
com a maior énfase no processo curativo, caracterizado pelo consumo privado de bens e
servigos sob regulacdo do mercado, ou seja, € a demanda e exigéncia do mercado que regula a
especializacdo e a insercdo do profissional (PIZZATO et al. 2004; SECCO; PEREIRA, 2004;
BRASIL, 2006).

No atual cenario de mudancas no sistema de saude e nas IES, a formacdo em
fonoaudiologia tem suscitado reflexes sobre a sua atuacdo no SUS, a fim de dialogar com

outras areas em busca de conhecimentos que possam referendar suas agdes.

A insercdo do fonoaudiélogo nos servigos de saude publica, nos anos 1980, trouxe
novas discussdes e fez os envolvidos nos cenarios de formagdo reverem conceitos e préaticas e
aprofundarem as discussdes sobre sua atuacdo profissional, tradicionalmente voltada ao
atendimento individual e curativo (CASANOVA; MORAES; RUIZ-MORENO, 2010)

Embora os primeiros cursos de fonoaudiologia tivessem surgido na década de 1960,
apenas em 1981 a profissdo foi reconhecida pela Lei n° 6.965/81, a qual define, como
competéncia do profissional habilitado, o desenvolvimento do trabalho de prevencao, no que

se refere & area da comunicacgéo escrita e oral, da voz e da audicao.

De acordo com as Diretrizes Curriculares Nacionais (2002), o curso de graduagéo em
fonoaudiologia deve formar profissionais capazes de atuar com qualidade, eficiéncia e

resolutividade no SUS. Segundo esse documento, o fonoaudiélogo “deve estar apto a
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desenvolver agdes de prevengdo, promogdo, protecdo e reabilitagdo da saude, em nivel tanto

individual como coletivo”.
2.2.1 Fonoaudiologia no Rio Grande do Sul

O primeiro curso superior em Fonoaudiologia no Rio Grande do Sul foi criado no ano
1972. Porém, antes disso, no ano de 1971 foi fundada a Associacdo Fonoaudioldgica do Rio
Grande do Sul. Devido ao trabalho das associacGes e fundagdes, no ano de 1981 a profisséo
foi regulamentada pela lei 6965 (DANESI; MARTINEZ, 2001). Apds isso, outros cursos
surgiram no Estado. Atualmente, sete IES possuem cursos de Fonoaudiologia com

documentos regulatérios e atos de reconhecimento em dia:

Todas as sete IES supracitadas estdo com 0s atos autorizativos — Criagdo de Curso,
Reconhecimento de Curso e Renovacdo de Reconhecimento de Curso — em dia (e-MEC,
2015). O ultimo curso a ser criado no Rio Grande do Sul foi no ano de 2008 e a énfase do
curso é dirigida para a saude publica e com o objetivo de formar e preparar novos
profissionais nas especificidades relativas a audi¢do, linguagem, voz e sistema miofuncional
orofacial, assim como as outras IES do RS. Duas IES estdo em processo de Reforma
Curricular, a fim de refletir sobre a formacdo num geral e pensar aspectos como o periodo do
curso, carga horéria obrigatoria, disciplinas essenciais e inovadoras de acordo com as DCN,
PPC e as necessidades de formacéo para atuacdo no sistema publico.

Isto mostra que as inovacGes metodoldgicas tornam e apropriam o processo de ensino-
aprendizagem, trazendo para discussao a perspectiva de “Pedagogia da problematizagdo” que
visa repensar a propria pratica de atuacdo aplicada no ambiente de ensino e busca centrar no

estudante para a resolucéo de problemas.

Segundo Ceccim e Feuerwerker (2004b) a formacdo é uma das areas que menos traz
reflexdes na formulacdo de politicas do SUS, e para que seja superada a perspectiva de
formacédo bioldgica, centrada e reducionista que organiza de forma fragmentada, é necessario

que se adote a integralidade como eixo norteador na formacao de profissionais de saude.

2.3 0 PAPEL DO MEC NA AVALIACAO DE CURSOS

O processo de avaliacdo institucional no contexto da educacdo superior no Brasil
iniciou na década de 1990, com a implantacdo do Programa de Avaliagdo Institucional das
Universidades Brasileiras (PAIUB) (PASSOS et al. 2010). O PAIUB foi um programa
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instituido pelo MEC, em meados dos anos 1990, para a criagdo de sistemas internos de
avaliacdo pelas Universidades, possibilitando o auxilio do MEC no processo de melhoria da
Instituicio (BARREYRO; ROTHEN, 2008; BRASIL, 1993). Para Ristoff (1997 p.61), “o
PAIUB busca uma forma de avaliacdo que possa fazer justica ao carater singular do mundo

académico, um espaco publico e livre, reservado ao permanente avango da arte e da ciéncia”.

A avaliacdo passou a ser um elemento central na politica de educacdo superior
brasileira com a Lei n° 10.861/2004 que culminou com a criacdo do Sistema Nacional de
Avaliacdo da Educagdo Superior (SINAES) (LEMOS FILHO, 2009). O SINAES fundamenta-
se na necessidade de promover a melhoria da qualidade da educagdo superior, a orientacéo da
expansdo da sua oferta, 0 aumento permanente da sua eficacia institucional, efetividade
académica e social e o aprofundamento dos compromissos e responsabilidades sociais
(POLIDORI et al. 2006).

O PAIUB tinha como objetivo promover a melhoria permanente da qualidade do
ensino superior e dividia-se em eixos que envolviam diagnostico, avaliacdo interna e
avaliacdo externa (POLIDORI et al. 2006). Em contrapartida, 0 SINAES tem como objetivo
assegurar o processo de avaliacdo das instituicbes de educacdo superior, dos cursos de
graduacdo e do desempenho académico de seus estudantes. Fundamentava-se em trés
indicadores centrais: a) avaliacdo institucional, com o objetivo de identificar o perfil da IES e,
especialmente, o desenvolvimento do processo de auto avaliagdo; b) avaliagdo dos cursos de
graduacdo, a fim de identificar as condi¢des de ensino oferecidas e a organizacdo pedagdgica;
c) avaliacdo do desempenho dos estudantes dos cursos de graduagdo, com o intuito de avaliar
as competéncias e habilidades adquiridas pelos académicos durante a formacdo. (PASSOS et
al. 2010; POLIDORI et al. 2006)

Em 2004 foi criado o Exame Nacional de Desempenho dos Estudantes (ENADE) que
veio substituir o Exame Nacional de Cursos (ENC), também conhecido como “provao”,
realizado entre 1996 e 2003. Segundo a literatura, 0 ENADE tem um importante papel, tanto
no processo de avaliacdo institucional, fornecendo subsidios para que as IES alimentem a
dindmica da auto avaliacdo, quanto na formulacdo de politicas publicas para o sistema de
educacdo superior do pais. (POLIDORI et al. 2006; VERHINE et al. 2006)

O SINAES relne as informag6es do ENADE e das avaliagdes Institucionais e de curso
para orientar as IES e embasar as politicas publicas de ensino, a fim de promover a melhoria
da qualidade geral do ensino (BARREYRO; ROTHEN, 2006).
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As principais diferencas entre os dois exames € que 0 ENADE pode ser aplicado tanto
aos alunos concluintes da graduacdo, quanto aos ingressantes, a fim de “aproximar nogao de
valor agregado” (VERHINE et al. 2006 p.296).

2.4 DEMOCRATIZACAO DO ACESSO AO ENSINO SUPERIOR

Desde o inicio dos anos 2000 a demanda pela formacéo profissional qualificada e pelo
ensino superior cresceu de forma acentuada e a busca por cursos superiores em instituicdes de
ensino privado também, visto que o acesso as Universidades publicas sempre foi restrito pelo
baixo nimero de vagas (CARMO et al. 2014). Diante desse fendmeno historico em relacéo ao
ensino superior, o governo federal passou a implementar e a ampliar programas de
democratizacdo do acesso ao ensino universitario e de incentivo a permanéncia do estudante
na universidade (CARMO et al, 2014).

Esses programas implementados foram o Programa Universidade para Todos
(ProUni), o Programa de Apoio a Planos de Reestruturacdo e Expansdo das Universidades
Federais (REUNI) e o Sistema de Selecdo Unificada (SISU) - um programa informatizado de
classificacdo dos candidatos para as instituicGes publicas de ensino superior que oferecem
vagas aos participantes do Enem.

Segundo o Decreto n® 6.096 o0 REUNI tem como objetivo “criar condi¢des para a
ampliacdo do acesso e permanéncia na educacdao superior, no nivel de graduacdo, para o
aumento da qualidade dos cursos e pelo melhor aproveitamento da estrutura fisica e de
recursos humanos existentes nas universidades federais, respeitadas as caracteristicas
particulares de cada institui¢do e estimulada a diversidade do sistema de ensino superior”
(BRASIL, 2007). Tal gesto teve como consequéncia a criagdo de 14 novas universidades de
carater publico e a expansdo de vagas e cursos (MANCEBO et al. 2015).

O ProUni foi criado em 2004 para conceder bolsas de estudos em institui¢ces privadas
para estudantes carentes. Ainda, possui politicas de ac¢Ges afirmativas destinadas a estudantes

negros, pardos ou indigenas e também aos portadores de deficiéncia (CARMO et al. 2014).

Ap0s a criacdo desses dois programas representativos, foi desencadeada a necessidade
de uma forma de selecdo e admissao ao ensino superior que fosse democratica e universal. A
partir disso, foi fortalecido o Exame Nacional do Ensino Médio (ENEM), que havia sido

criado em 1998, mas teve seu ponto de crescimento no ano de 2004, junto & instituicdo e
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vinculagdo do ProUni no apoio aos estudantes com ac6es afirmativas (CARMO et al. 2014).
Também ocorreu a gradativa adesdo de universidades publicas a utilizacdo da nota do ENEM
como critério total ou parcial de selecdo, em substituicdo ao vestibular tradicional ou atuando

paralelamente ao mesmo.

Para Carmo et al. (2014 p.307), “O ENEM tornou-se, ao longo dos ultimos anos, ndo
apenas um instrumento de exame nacional de selecdo para diversas universidades, mas
também um marco que acompanhou as recentes mudancas educacionais advindas da Lei de
Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB), influenciando a sistematizacdo das

estruturas curriculares em todas as etapas ¢ modalidades de ensino”.
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3 METODOLOGIA
3.1 DELINEAMENTO DO ESTUDO

Estudo do tipo analise documental com o uso de elementos dispostos para dominio
publico, sejam nos documentos referentes ao curso ou nos sitios oficiais, a fim de analisar a
formacdo em Fonoaudiologia por meio da caracterizacdo dos cursos e das informacdes
publicizadas. Buscou-se, também, identificar como a aplicacdo da formacdo académica esta

em sintonia ao que é exposto nas diretrizes que fundamentam a formagao em Fonoaudiologia.

O estudo documental apresenta como caracteristica identificar, verificar e examinar
documentos com alguma finalidade, permitindo a veracidade das informagdes apresentadas no
documento e sua relacdo em contextos de aplicagdo. Também deve “extrair um reflexo
objetivo da fonte original, permitir a localizacdo, identificacdo, organizacdo e avaliacdo de
informacBes contidas no documento e a contextualizacdo dos fatos em determinados
momentos” (SOUZA; KANTORSKI; LUIS, 2011).

3.2 OBJETO DE ESTUDO

O presente estudo teve como objeto as Institui¢cbes de Ensino Superior do Estado do
Rio Grande do Sul.

3.3 CRITERIOS DE INCLUSAO

Os critérios de inclusdo foram: Universidades que tenham turmas ativas no ano de
2015; com sede administrativa no Rio Grande do Sul; que possuam atos regulatorios e

autorizativos em dia, perante ao MEC.

3.4 COLETA DE DADOS

A coleta de dados foi realizada no ano de 2015, por meio de documentos legais e de
dominio publico. Foram analisadas as Diretrizes Curriculares Nacionais do curso de
Fonoaudiologia, Projetos Pedagdgicos dos cursos, eixos estruturantes e informacgdes gerais,
como carga horéria, tempo de formacdo e demais informacGes sobre o curso, expostas nos

sitios oficiais das InstituicGes.
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3.5 ANALISE DOS DADOS

Foi feito o levantamento de todas informagfes e documentagdes disponiveis a fim de
poder comparar e correlacionar com os elementos dispostos nas diretrizes e verificar se ha

interface entre os documentos.

A partir disso, as seguintes variaveis foram consideradas relevantes para atender a
proposta de analise das diretrizes curriculares nacionais e dos projetos pedagdgicos dos cursos
em Fonoaudiologia no Rio Grande do Sul: 1. Perfil do formando; 2. Competéncias e
habilidades gerais; 3. Competéncias e habilidades especificas; 4. Formacdo para o SUS; 5.
Conteudos essenciais; 6. Estagio curricular supervisionado; 7. Projeto Pedagdgico do Curso;

8. Organizacéo e Estrutura curricular; 9. Avaliacdo do MEC.

Os itens analisados, segundo a referéncia nas DCN da Fonoaudiologia, Anexo A, estdo
descritos como Apéndice A para melhor compreensdo e entendimento da analise. Assim, foi

relacionado o que é disposto na DCN e analisado o que as IES publicizam sobre cada item.

3.6 ASPECTOS ETICOS

Devido a utilizacdo de informacdes retiradas de documentos de dominio publico ou
dos sitios oficiais das institui¢des, ndo havendo envolvimento de seres humanos, ndo houve a
necessidade de aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa (CEP). O pesquisador, assim,
compromete-se a preservar o anonimato das partes envolvidas neste estudo, aplicando-lhes
nomes ficticios ou cddigos com o intuito de ndo as identificar ao transcrever as informacdes
subtraidas. Destarte, as alcunhas utilizadas para identificar as Instituicdes de Ensino
analisadas foram: Fonl, Fon2, Fon3 [...] Fon7.
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4 RESULTADOS

A andlise foi constituida por sete Instituicdes de Ensino Superior. Entretanto, apenas
duas IES (Fon2 e Fon7) disponibilizam em suas plataformas digitais oficiais o Projeto
Pedagdgico do Curso. Fon6 apresenta informacgdes no Projeto Pedagdgico Institucional (PPI)
que ndo contemplaram algumas informacdes existentes no PPC, mas nortearam a pesquisa.
Sendo assim, quatro instituicbes, Fonl, Fon3, Fon4, Fon5 ndo dispdem do material, 0 que
inviabilizou a analise mais profunda quanto a estrutura do curso e sua formacao.

A pesquisa documental é composta por trés IES de carater federal e quatro instituicGes
particulares, trés possuem sua sede administrativa em Porto Alegre. Além disso, quatro cursos
de Fonoaudiologia existentes no Estado foram criados e reconhecidos a partir dos anos 2000.
Em cinco IES a forma de ingresso € via vestibular, sendo que em apenas uma o vestibular é a
Unica forma de ingresso. Outras duas a unica forma de ingressar no ensino superior € por meio
do Sistema de Selecdo Unificada (SISU). A tabela 1 sintetiza sobre a caracterizacdo das

instituicoes.

Tabela 1 — Caracterizagdo geral dos cursos de Fonoaudiologia (Rio Grande do Sul, 2015)

Variaveis n=7

Caréter da Instituicao

Federal 3
Particular 4

Cidade da Institui¢do

Canoas 1
Caxias do Sul 1
Passo Fundo 1
Porto Alegre 3
Santa Maria 1

Tempo de Formagdo
8 semestres 4
9 semestres 3

Documentos de dominio publico

Projeto Pedagdgico de Curso 2
Projeto Pedagdgico Institucional 1
Matriz Curricular 7

Ementa e Programa de Disciplina 4
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Criacdo do Curso n (7)

1970 - 1979 1
1990 - 1999 2
2000 - 2009 4

Formas de Ingresso

Vestibular 1
ENEM (Sisu) 2
Vestibular e ENEM (Sisu/Prouni) 4

Vagas para Ingresso

30 2
36 1
40 2
60 1
100 1

Turno de Funcionamento

Diurno ou Noturno 2
Noturno 2
Integral 3

Fonte: e-MEC, 2015 Sites oficiais das Instituicdes

O quadro 1 sintetiza informacdes sobre o perfil do egresso, exposta no art. 3° da DCN.
Com relagdo a area referente ao “perfil do egresso”, as instituicbes Fon2, Fon6, Fon7
apresentaram textos e ideias semelhantes as dispostas nas diretrizes, as demais focaram em
informacBes e questBes referentes a atuacdo tecnicista. Seis IES apresentam informacdes
quanto ao egresso atuar na “prevencdo, promogao, avaliagdo e terapia”, com excegdo da
instituicdo Fon4.

No texto destinado as competéncias e habilidades gerais, descritas no artigo 4° das
diretrizes, Fon2, Fon4, Fon6, Fon7 referem informacOes e caracterizacdo acerca da temaética.
Dentre essas, Fon2, Fon6, Fon7 abordam, de alguma forma, o que preconizam as DCN’s:
“atencdo a salde, tomada de decisbes, comunicacdo, lideranca, administracdo e
gerenciamento, educagdo permanente”. Apenas Fon4 ndo traz descrigbes quanto aos itens
dispostos nas diretrizes, mas aborda de alguma maneira o que refere sobre competéncias. Trés

IES néo apresentam nenhum tipo de informac&o sobre o tema.
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QUADRO 1 - Descricao sobre o perfil do egresso e competéncias e habilidades gerais

desenvolvidas nas Instituicdes de Ensino Superior com Curso de Fonoaudiologia no Rio
Grande do Sul

Curso

COMPETENCIAS E
HABILIDADES GERAIS

PERFIL DO EGRESSO

Fonl

*

Atuar na “prevengdo, promocgdo, avaliacdo e
terapia”.

Fon2

“Atencao a saude, tomada de
decisoes, comunicacéo,
lideranca, administracdo e
gerenciamento, educacéo
permanente”.

“Formacgao generalista, humanista e reflexiva”;
“atuar pautado em principios éticos, no campo
clinico-terapéutico e preventivo das préaticas
fonoaudioldgica”; e atuar na “prevencao,
promogao, avaliacdo e terapia”.

Fon3

Atuar na “prevencdo, promog¢do, avaliacdo e
terapia”.

Fon4

“A preexisténcia de habilidades e
conhecimentos que possibilitem a
realizacdo de tarefas académicas
no decorrer do curso, de forma a
integrar os saberes técnicos e
praticos associados ao
desempenho futuro da profissio”.

Campo de atuacgéo do profissional.

Fon5

*

Atuar na “prevencdo, promocdo, avaliacdo e
terapia”.

Fon6

“Curriculos dos cursos terdo
como proposta a flexibilidade e a
interdisciplinaridade,
desenvolvido de
contextualizada”.

forma

“Formacdo generalista, humanista e reflexiva”;
“atuar pautado em principios éticos, no campo
clinico-terapéutico e preventivo das praticas
fonoaudiologica”, e atuar na ‘“prevengdo,
promogao, avaliagdo e terapia”.

Fon7

“Atencdo a saude, tomada de

decisoes, comunicacao,
lideranca, administracdo e
gerenciamento, educacéo
permanente”.

Formacdo generalista, humanista e reflexiva”;
“atuar pautado em principios éticos, no campo
clinico-terapéutico e preventivo das préaticas
fonoaudiologica”; e atuar na “prevencao,
promocao, avaliagdo e terapia”.

* Ndo referem sobre a varidvel investigada.

No 5° item das diretrizes para a formagdo em Fonoaudiologia relacionam-se quinze

competéncias e habilidades como especificas. Das sete instituicdes de ensino que compdem a

pesquisa, apenas Fon2 e Fon7 abordam e referem sobre o item. As informacgdes foram
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subtraidas dos PPC’s das IES, porém elas apresentam de forma diferente as ideias em relacdo
as competéncias. Enquanto Fon2 enfatiza sobre a atuagdo fonoaudioldgica (itens 1V, V, VI,
VII1, IX), Fon7, agrega consideracdes sobre questdes sociais e culturais (itens XII, XI1I) e do
profissional “atuar de forma a garantir a integralidade da assisténcia entendida como conjunto
articulado e continuo de acles e servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos”
(item VII). As outras cinco Universidades ndo expdem nenhuma informac&o sobre a temética
em seus meios digitais ou documentos oficiais.

Conforme o art. 6° da resolucdo CNE/CES N° 5 (2002) “Os contetudos essenciais para
0 Curso de Graduacdo em Fonoaudiologia devem estar relacionados com todo 0 processo
salde-doenca do cidaddo, da familia e da comunidade...” devendo contemplar as ciéncias
bioldgicas e da saude; Ciéncias humanas e sociais; e as ciéncias fonoaudiologicas. Por meio
das analises dos PPC, PPI, matrizes curriculares, ementas e programa de disciplinas e
informagdes gerais fornecidas pelas IES, constatou-se que as sete universidades abordam as
ciéncias bioldgicas e humanas no inicio do curso, e as ciéncias fonoaudioldgicas a partir do
segundo ano de formacdo Desde o inicio abordando a Fonoaudiologia com uma disciplina
denominada “Introdu¢do a Fonoaudiologia”. Quatro cursos disponibilizam a ementa ou
programa da disciplina: Fonl, Fon2, Fon3 e Fon7 e referem que a matéria “apresenta o
historico da Fonoaudiologia, os campos de atuagdo para o profissional”, porém as IES Fonl,
Fon3 expdem, também, que a disciplina tem o objetivo de “apresentar o projeto pedagdgico
do curso”.

Baseado no parecer da CES do CNE o art. 7° refere acerca dos estagios curriculares
sob supervisdo docente. O texto diz que o aluno deve adquirir experiéncia profissional em
avaliacdo, diagnostico, terapia e assessoria fonoaudioldgica. E completa que “a carga horaria
minima dos estagios curriculares supervisionados deve atingir 20% da carga horaria total do
curso”, com a “prioridade que ocorram nos ultimos dois anos de formacdo”. As sete
instituicdes de ensino respeitam a resolugdo quanto as normas desse artigo. Dos sete cursos,
Fon2, Fon3, Fon6, Fon7 apresentam informacGes sobre objetivos e acBes no cenario de
pratica. Fonl, Fon4, Fon5 expdem apenas a carga horaria e a seriacdo que deve ocorrer a
pratica fonoaudioldgica.

Fon2 relata que “as acdes praticas em Fonoaudiologia iniciam no 4° semestre, €, a
partir do 6° semestre, passam-se a conciliar as praticas nos estagios ao referencial teorico” e
que, o objetivo central do estagio “é o de propiciar ao estudante a aquisicdo de experiéncia
profissional especifica com énfase na avaliacdo, diagndstico, terapia e assessoria

fonoaudioldgica”.
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Fon3 destaca mais informacGes sobre a supervisdo que é sempre realizada por
profissional da area: “Este supervisor ¢ um fonoaudiélogo com experiéncia na area de atuagdo
a qual se refere o estagio, e realiza atividades tanto voltadas para os objetivos assistenciais dos
estagios como no ambito pedagdgico para a formacéo dos futuros profissionais”.

Fon6, por outro lado, traz informagdes sobre os locais de estagio que ‘“Serdo
instituicbes que prestam assisténcia a criangas, adolescentes, adultos e idosos, que seréo
previamente conveniadas a Instituicdo académica”.

Fon7 infere que “Os estagios tém o papel também de proporcionar a integracdo com o
desenvolvimento tematico do curso”, assim, o avango sera gradual e progressivo. O aluno
inicia com atividades de observacdo, em seguida realiza acdes voltadas a prevencdo e
integracdo profissional e, por ultimo, atua na evolugdo do conhecimento fonoaudiologico.

Segundo retirado dos documentos disponiveis ou por informagdes nos sitios oficiais,
0s cursos Fonl, Fon2, Fon3, Fon4, Fon6 iniciam as atividades de estagio a partir do terceiro
ano de formacdo. Fon5 inicia as atividades ainda no primeiro ano de curso, pelo que esta
exposto na matriz curricular da instituicdo. E Fon7 inicia com atividades de observacdo no
segundo ano de formacao.

A maior carga horaria de estagios foi da IES Fon5 com 1260h de atividades e a menor
foi de Fon2 com 702h, porém com a porcentagem em relacdo a carga horaria do curso, a
menor fica com Fon3 com 21,4% e a maior, também, com Fon5 com 31,7% das atividades de
estagio no curriculo do curso.

A éarea de audiologia é a que aparece contendo maior carga horaria de atividades de

estagio nas Instituicdes. A tabela 2 sintetiza as informacdes coletadas.

Tabela 2 — Dados referentes ao Estagio Obrigatério Supervisionado em Fonoaudiologia
no Rio Grande do Sul em 2015

Variaveis n=7

Carga Horaéria de Estagio

701h — 800h 3
1001h - 1100h 2
1201h — 1300h 2

% em Relacéo a Carga Total do Curso
< 20% 0
21% - 24,9% 3
25% - 28,9% 2
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29% - 31,9% 2

Ano de Inicio das Praticas de Estagio

1°ano 1
2°ano 1
3%ano 5

Enfase com maior Carga Horéria nas IES

Audiologia 3
Audiologia e Linguagem 2
Motricidade Orofacial 0
Audiologia e Salde Coletiva 1
Audiologia e Voz 1

Fonte: Matriz curricular, Projeto Pedagdgico dos Cursos, 2015

Os art. 8°, 9°, 10° da resolucdo referem sobre o Projeto Pedagdgico dos Cursos. O PPC
deve contemplar atividades complementares e criar mecanismos de aproveitamento de
conhecimentos, por meio de estudos e praticas independentes: monitorias, estagios, programas
de iniciacdo cientifica e extensdo. Assim, “devera buscar a formacdo integral e adequada do
estudante através de uma articulacdo entre o ensino, a pesquisa e a extensao/assisténcia”.

Das instituicdes analisadas com o curso de Fonoaudiologia do Rio Grande do Sul,
apenas Fon2 e Fon7 dispdem dos PPC’s para analise. A Universidade Fon6 disponibiliza seu
PPI, que ndo possui informacdes a fim de uma andlise completa, mas traz algumas
informac@es. Regulamento de atividades complementares foi disponibilizado por Fon3.

Fon2 refere que o PPC “foi pensado e construido tendo em vista a realidade nacional e
regional da profissdo, buscando, assim, adequar-se as mudancas do setor da saude, da
atividade de trabalho, das politicas publicas, sendo uma proposi¢do atual e articulada com o
mundo”. A IES regulamenta que os estudantes totalizem 60h de atividades complementares a
fim de garantir a articulacdo tedrico-pratica: “na concepgdo generalista do curso, fomentar
também a cidadania do/a aluno/a nas mais variadas esferas da sociedade”.

Fon3 refere que “o académico deverda realizar, ao longo do curso de graduagcdo em
Fonoaudiologia, 174 horas de atividades complementares, que devem ser desenvolvidas em
trés modalidades: ensino, pesquisa e extensao”.

Fon5 expbem em seu sitio oficial que “as atividades complementares tém como
objetivo geral estimular o académico a participar de experiéncias diversificadas que
contribuam para sua formacdo académica, humana e profissional, reforcando e
complementado as atividades de ensino, pesquisa e extensao, em consonancia com as DCN

para Fonoaudiologia”. A carga horaria ¢ de 108h.
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Fon6 destaca em seu Projeto Pedagogico Institucional que a “oferta de atividades
complementares aos cursos de Graduacdo envolve mecanismos de aproveitamento de
conhecimentos, adquiridos pelo académico, mediante estudos e praticas independentes,
presenciais e/ou a distancia” envolvendo atividades Iniciagdo Cientifica, extensdo, monitoria
académica, entre outros. A carga horéaria é de 200h.

Fon7 “apresenta em sua estrutura curricular a obrigatoriedade do desenvolvimento de
créditos em atividades complementares (iniciacdo cientifica, extensdo, congressos, cursos,
etc.) e créditos opcionais, ambos como forma de garantir flexibilidade de formacéo teorico-
pratica”. A carga horaria obrigatoria de atividades complementares é de 150h. Apenas Fonl e
Fon4 n&o disponibilizam informagdes sobre atividades complementares.

O artigo 13° afirma que ‘‘uma organizacdo curricular estruturada em eixos de
formacdo que levem a um desenvolvimento coerente e gradual; relacdo estreita e
concomitante da prética e teoria fornecendo elementos basicos para a terapéutica da préatica
clinica; disposi¢do em termos de carga horaria”. Das sete Institui¢cdes, Fonl, Fon3 e Fon4 néo
expressam informacGes sobre a organizacao curricular, apenas sobre a matriz do curriculo. O
quadro 2 expde as informacdes sintetizadas.

Fon2, Fon6, Fon7 exploram o0s eixos tematicos que regem a formacdo do
fonoaudidlogo em suas Instituicdes de Ensino e apresentam o que é ensinado em todos 0s
anos de formacdo. Fon2 traz que “0s eixos tematicos do curso estdo dispostos tendo em vista
a proposta curricular organizada por um recorte anual, evidenciando 0s objetivos centrais da
organizacao curricular de cada ano do curso” e que essa estrutura¢do do curriculo “enfatiza a
educacdo continuada, possibilitando, além da formacdo generalista, o aprofundamento em
determinados campos da profisséo e da formagdo geral”.

Fon5 apenas refere que o curso se divide em trés eixos: Ciéncias bioldgicas e saude;
Ciéncias sociais e humanas; Ciéncias Fonoaudioldgicas, mas nao especifica sobre 0s eixos.

Fon6 diz que o curso estd organizado em 4 eixos de formacdo (motricidade orofacial,
linguagem, voz e audicdo) e um quinto eixo, de saude coletiva, que perpassa todas as quatro
areas da Fonoaudiologia e “objetiva um desenvolvimento coerente e gradual do aluno, que
permita atender a complexidade da formagdo pretendida, priorizando a aquisicdo de
conhecimentos e habilidades necessarios a concepcao clinico-terapéutica e o conhecimento

das perspectivas ético-técnico-culturais”.



QUADRO 2 - Descrigdo da Organizagao Curricular das Instituicdes de Ensino Superior

com Curso de Fonoaudiologia no Rio Grande do Sul em 2015

Curso 1°ano 2°ano 3°%ano 4°ano

Fonl * * * *

Fon2 | Contextualizacdo | Transtornos da comunicagdo humana, | Préticas em
do campo de | processos avaliativos e diagndsticos, | reabilitagéo e
estudos reabilitacdo em fonoaudiologia e sua | insercao
fonoaudiol6gico: | relagdo com outras disciplinas do | Profissional
a ideia € de | conhecimento:
oportunizar  ao
aluno a
contextualizacdo
do campo salde e
fonoaudioldgico,

e sua inter-relagéo
com outras areas
do conhecimento

Fon3 * * * *

Fon4 * * * *

Fon5 - - - -

Fon6 | Subsidios iniciais | Estudo das funcdes | Conteudos que | Estagios nas areas
para o raciocinio | normais e do corpo | dardo de linguagem,
cientifico humano e  os | continuidade & | voz, motricidade
informatizado; métodos de pesquisa | area clinica e com | orofacial,
atividades de | disponiveis na | enfoque em | audiologia,
laboratorio, atualidade; subsidios | atuacdo em salde fonogudlologla,
estudo das | de  fundamentacéo | coletiva e hospl_talar, salde
politicas publicas, | para a | fonoaudiologia coletl_va €

o . ’ . . L atendimento em
epidemiologia e o | Fonoaudiologia institucional; grupos
enfoque de salde fundamentacdo e
coletiva instrumentalizacdo
da pratica
hospitalar,  com
estagios nas areas
de disfagia e
audiologia
Fon7 | Formacdo basica | Integracdo tetrica e | Prevencdo e Terapia e
geral e especifica | multidisciplinar reabilitacdo reabilitacdo
enfocando as
alteracoes
fonoaudiologicas, a
Integracéo
Profissional e
patologias

fonoaudioldgicas

* Nao informam sobre a variavel analisada; - Informac6es incompletas e imprecisas sobre a variavel.
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Fon7 se divide em eixo profissdo e pesquisa que “visa a formacdo em pesquisa do
fonoaudiodlogo além de reflexd@o especifica voltada para o campo de atuacdo”; eixo ciéncias
sociais ¢ humanas que “visa a formacédo de bases tedrico-conceituais de natureza generalista,
humanista, critica e reflexiva a fim de proporcionar ao futuro profissional conhecimentos do
humano e fazé-lo compreender, analisar e relacionar conceitos, sistemas tedricos e métodos
clinicos (prevencdo, avaliagdo, diagndstico e tratamento)”; e eixo ciéncias bioldgicas e exatas
que “visa a relacdo do processo saude-doenca do individuo, da familia e da comunidade a
realidade epidemioldgica e profissional”.

A portaria de Autorizac¢do e/ou Reconhecimento de um Curso Superior pelo MEC é a
seguranca para o académico de que a instituicdo foi avaliada e € orientada dentro dos padrbes
de qualidade necessarios a exceléncia do Ensino Superior. Art. 28 do Decreto n°® 5.773, de 9
de maio de 2006, determina que as IES dependem de autorizacdo do MEC para obter
autorizacdo de abertura de curso. Ja o reconhecimento deve ser solicitado pela IES quando o
curso de graduagdo tiver completado 50% de sua carga horaria. O reconhecimento de curso é
condicdo necessaria para a validade nacional do diploma.

O quadro 3 mostra os valores atribuidos pelo MEC a todas instituicbes em relacdo ao
conceito institucional (CI), conceito do curso (CC) e ao ENADE.

Na avaliacdo institucional sdo consideradas dez dimensfes: 1. Misséo e PDI; 2.
Politica para 0 ensino, a pesquisa, a pds-graduacao e a extensdo; 3. Responsabilidade social da
IES; 4.Comunicacdo com a sociedade; 5. As politicas de pessoal, as carreiras do corpo
docente e técnico-administrativo; 6. Organizacao de gestdo da IES; 7. Infraestrutura fisica; 8.
Planejamento de avaliacdo; 9. Politicas de atendimento aos estudantes
10. Sustentabilidade financeira.

Na avaliacdo dos cursos sdo analisadas trés dimensdes: 1. Organizacdo didatico-
pedagdgico; 2. Perfil do corpo docente; 3. Instalacdes fisicas.

O ENADE consiste na avaliacdo dos estudantes formandos, tomando por base padrbes
minimos estabelecidos por especialistas das diferentes areas do conhecimento. Esses trés
componentes avaliativos comp&em as notas dos indicadores para cada Universidade.

O quadro 3 informa sobre os escores obtidos por todas IES com Curso de

Fonoaudiologia no RS, a nota do curso e do ENADE.
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QUADRO 3 - Avaliacdo do Ministério de Educacdo e Cultura as Institui¢cbes de Ensino

Superior do Rio Grande do Sul com Curso de Fonoaudiologia

AVALIACAO | Fonl Fon2 Fon3 Fon4 Fon5 Fon6 Fon7

Cl 3 3 3 4 3 4 4
cC 4 3 3 4 4 4 4
ENADE 2 2 4 3 4 5 5

Fonte: Sistema e-MEC, 2015 * Nao disponivel
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5 DISCUSSAO

Caracterizacdo das IES

A Fonoaudiologia no Brasil possui 110 IES que possuem graduacao, sendo que apenas
trés Estados da Federacdo ndo possuem formagdo na area. O maior predominio encontra-se na
regido sudeste (47), especialmente no Estado de S&o Paulo com 19 cursos. A regido sul do
pais tem 21 Universidades que ofertam o curso e no Rio Grande do Sul encontra-se 6,3% dos
cursos a nivel nacional (e-MEC, 2015)

Na caracterizacdo das IES do RS que ofertam graduacdo em Fonoaudiologia,
observou-se ligeiro quantitativo maior de espécie privada. Quatro IES estdo situadas no
interior do Estado o que, segundo a literatura mostra que a descentralizacdo do ensino
superior € fundamental para o desenvolvimento regional e fixacdo da populacdo (FERREIRA,
2010). Nota-se que houve aumento do numero de cursos de Fonoaudiologia no RS a partir dos
anos 2000. Isto deve-se aos programas desenvolvidos pelo Governo Federal a fim de
democratizar 0 acesso ao ensino superior. Os cursos Fon6 e Fon7 foram criados a partir do
REUNI que “colocou nas universidades publicas um consideravel quantitativo de novos
estudantes” (CARMO et al, 2014 p.309).

Das setes IES apenas uma continua com 0 processo seletivo sendo constituido apenas
por concurso vestibular. As demais agregaram, de forma completa ou parcial, 0o ENEM como
parte do processo seletivo. Segundo Costa (2003), com a popularizacdo do ENEM tinha-se “a
intencdo de levar adiante a ideia de substituir os vestibulares pelo ENEM, o que possibilitaria
ao MEC/INEP determinar tacitamente os pressupostos curriculares da educacdo béasica

brasileira”.

Perfil do egresso

Sobre o perfil do profissional de Fonoaudiologia, as diretrizes curriculares relatam
haver a “necessidade do fortalecimento e ampliacdo dos processos de mudanca na graduacéao
de modo a formar profissionais com perfil adequado as necessidades de saude da populacgéo e
do Sistema Unico de Sadde” (BRASIL, 2003). O perfil “generalista, humanista e reflexivo”
foi exposto por trés Universidades. Santos (2006) refere que a formacdo Generalista,
humanista e reflexiva é aquela que incorpora saberes e conhecimentos a fim de auxiliar na
articulacdo de projetos de intervencdo individual e coletivo, pautado como eixo de constru¢ao
da formagéo a investigacdo cientifica do cidaddo e comunica-se a fim de tomar decisoes

frente a situacOes da pratica profissional.
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Batista e Goncalves (2011 p.886) referem que, apesar de avangos, a formacdo em
salde mostra-se distante do cuidado integral e que “o perfil dos profissionais de saude

demonstra qualificagdo insuficiente para as mudancas das praticas”.

Competéncias e habilidades

Segundo as Diretrizes o profissional em satde tem o seu perfil de formacéo dotado por
competéncias e habilidades por meio de conhecimentos requeridos durante todo processo de
formacgédo (BRASIL, 1996). Diferentes autores - abaixo citados - concordam ao relacionar as
competéncias com atuacdo técnica e profissional e sem concordar com o perfil que as
Universidades dizem formar. Nascimento et al (2003 p.449) refere que “as competéncias
consistem em dominar situacfes de trabalho em uma funcdo e papéis definidos. O agente
torna-se ator, ou seja, intérprete. Sua margem de manobra é reconhecida e aceita a medida que
serve a organizacao e alcanga os objetivos pretendidos”.

Fernandes e Reboucas (2013) afirmam que a formagdo por competéncias tem
suscitado criticas na sua compreensdo, particularmente no que se refere a sua concepcao
tecnicista, assim como na sua subjetividade, favorecendo multiplas interpretacfes e criando
dificuldades na sua implementacdo, além de minimizar o trabalho coletivo e favorecer o
processo de individualizagdo da sociedade. Corroborando com os autores anteriores, 0 estudo
de Meyer e Kruse (2003) afirmam que a formacao por competéncia transfere para o individuo

a responsabilidade pelo seu sucesso e pelo seu fracasso.

Formacao para o SUS

A formacdo do Fonoaudi6logo devera atender ao sistema de salde vigente no pais, a
atencdo integral da saude no sistema regionalizado e hierarquizado de referéncia e
contrarreferéncia e o trabalho em equipe (RESOLUCAO CNE/CES, 2002). A fim de discutir
a formacdo em salde, faz-se necessario criar integracdo com as outras areas. Estudo da area
da Odontologia, com o objetivo de formar profissionais com perfil para atuar nesse novo
modelo de atencdo a saude, refere “a necessidade do preparo do estudante para o trabalho no
SUS faz com que, lentamente, as faculdades de odontologia se preocupem com 0 ensino da
saude coletiva, incluindo tal area nas suas estruturas curriculares” (BULGARELLI et al.
2014).
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Para Henriques, (2005) tem-se movimentos na dire¢do de transformacdes dos velhos
modelos de ensino para formacdo na salde, 0s quais se mostram incapazes de responder
adequadamente as necessidades apresentadas pela populacdo. Essas transformacdes

consistem, entre muitos fatores, na integracdo do ensino e o servico nas praticas académicas.

A literatura refere a integragdo ensino-servigo o trabalho coletivo pactuado, articulado
e integrado de estudantes e professores dos cursos de formacdo na area da salude com
trabalhadores que compdem as equipes dos servi¢os de saude, incluindo os gestores, cuja
finalidade é a qualidade de atencdo a saude individual e coletiva, a exceléncia da formagéo
profissional e o desenvolvimento/satisfagdo dos trabalhadores dos  servigos
(ALBUQUERQUE, 2008; PIZZINATO et al, 2012)

Oliveira (2014) ressalta a importancia de intensificar as articulagdes entre os cursos da
area da saude, no sentido da integracdo do ensino, servicos de salde e comunidade, para, além
de refletir sobre a formacéo do futuro profissional de salde, também possa propiciar melhor

preparo e engajamento docente na consolidacdo do paradigma da integralidade em saude.

Para o fortalecimento dessas “novas taticas” de saude, as aclGes de reorientacdo
formativa sdo necessarias e auxiliam nesse processo, como a educacdo permanente. Para
Ceccim (2005) a necessidade de integracdo ensino/servi¢o no processo de formagéo torna-se
imprescindivel, diante das necessidades de salde da populacdo e do panorama politico e
social, na busca de aproximar os servicos do SUS e na tentativa de atender ao

desenvolvimento de competéncias e habilidades gerais.

Pizzinato et al. (2012) refere que essas agdes “propiciam a realizagdo de um maior
nimero de capacitacdes e discussdes entre docentes e trabalhadores, tendo em vista a
metodologia de problematizacdo na pratica docente-assistencial, tornando maior a
participacdo dos profissionais do servigo no planejamento das estratégias pedagdgicas nos

cenarios de pratica”.

Contelidos essenciais

O art. 6° da DCN afirma que os curriculos devem contemplar contetdo das areas
bioldgicas e da saude, humanas e sociais e especificas a area de formacdo a fim de
proporcionar integracdo entre os conhecimentos na formacdo do profissional. Um estudo

referente a &rea da nutricdo demonstra a importancia do dialogo entre as ciéncias da saude e
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as ciéncias sociais tem sido foco de uma ampla discusséo para a formagdo do nutricionista
(CANESQUI; GARCIA, 2005; PORTONIERI et al. 2009). Os autores ainda afirmam haver a
supremacia das disciplinas biologicas e profissionalizantes em detrimento das disciplinas
sociais e humanas na formacdo do profissional de saide. Canesqui e Garcia (2005) apontam
em seu estudo sobre perfil dos cursos de graduacdo em Nutricdo mais consolidados no Brasil,
que a pouca importancia dada as disciplinas sociais ocorra devido a desarticulagdo entre as
mesmas com as demais disciplinas. Segundo o estudo de Portonieri et al. (2009) as disciplinas
que estdo mais claramente relacionadas ao curso, isto €, as ciéncias da area de formacéo,
foram consideradas mais importantes na visdo dos participantes da pesquisa, do que aquelas

que abrangem outras areas do conhecimento.

Uma das missfes da universidade e dos responsaveis pela formacdo é perceber a
func@o que uma disciplina possui na formacédo dos académicos, relacionando se ha percepc¢ao

da importancia dela na matriz curricular e criar mecanismos de integracao teérico-pratico.

Para discutir a importancia de disciplinas introdutorias a area de formacao, fez-se
necessario sair da &rea da salde e desbravar outras ciéncias de conhecimento. Estudos
referentes a disciplina de “contabilidade introdutéria”, disciplina que introduz os alunos do
curso de contabilidade afirma que “essa disciplina tem a capacidade de atracdo para os alunos
ingressantes, sendo o primeiro contato, para muitos, com a contabilidade e fornece alicerce
conceitual o que possibilita o desenvolvimento em outras disciplinas do curso” (HOFER et al.
2005). Os quatro cursos de Fonoaudiologia do Rio Grande do Sul que disponibilizam o
programa da disciplina “Introdu¢do a Fonoaudiologia” dispdem que o objetivo € explorar e
apresentar os campos de atuacdo e o historico da ciéncia, o que corrobora com o estudo
citado. Isso salienta a importancia do novo-futuro profissional tenha, desde o inicio, contato e

familiarizacdo com a profissdo, a fim de criar maior intimidade e conhecimento da area.

Estagio curricular supervisionado

Todo conhecimento, as competéncias e habilidades que foram desenvolvidas e as
relagbes da teoria com a pratica sdo, de fato, potencializadas nos estagios curriculares. O
objetivo do Estagio Supervisionado é proporcionar ao aluno a oportunidade de aplicar seus
conhecimentos académicos em situacGes da préatica profissional, criando a possibilidade do
exercicio de suas habilidades (OLIVEIRA; CUNHA, 2006). O Estagio supervisionado € uma
exigéncia da LDB — Lei de Diretrizes e Bases da Educag¢do Nacional n® 9394/96 nos cursos de
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formacdo de docentes (BRASIL, 1996). Estudos referem sobre a importancia do estagio
supervisionado curricular para a formacdo de novos profissionais. Bernardy e Paz (2012)
afirmam que a experiéncia do estagio € essencial para a formacdo integral do aluno,
considerando que cada vez mais sdo requisitados profissionais com habilidades e bem
preparados. Segundo Bianchi et al. (2005) o Estagio Supervisionado € uma experiéncia em
que o aluno mostra sua criatividade, independéncia e carater. Para Filho (2010), além de ser
um importante instrumento de integracdo entre universidade, escola e comunidade, o estagio
curricular € uma oportunidade de crescimento pessoal e profissional. O estagio curricular
supervisionado introduz o estagidrio na pratica, propiciando ao graduando experimentar
sentimentos ambivalentes. Por um lado, ele iniciara o estagio e ira sentir-se, pela primeira vez,
inserido na profissdo; por outro, ele experimentara a angustia relatada por colegas que ja
fizeram a disciplina (BOQUETTI; BRAGA, 2006). Buriolla (2001) comenta que a
importancia do professor, supervisor de campo e supervisor académico é impar, pois a figura

deles contribuira para “direcionar” um novo profissional.

Projeto pedagdgico

A formulagdo e a construcdo do PPP seguem as orientacbes contidas na Lei de
Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB), Lei n® 9.394, de 20 de dezembro de 1996,
em seus artigos 12, 13 e 14. Segundo Silva (2009, p.01) “o PP ¢ o documento que reflete o
posicionamento da escola frente a sociedade. Assim sendo, ndo pode ser estatico, sofre
constantes mudancgas na busca por melhorar a qualidade escolar”. Ja para Veiga (2003, p. 27)
“os PPs sdao documentos norteadores, roteiros programaticos, nos quais devem estar claras as
principais ideias, seus fundamentos, uma orientacdo curricular para a organizacdo das
institui¢des educativas”.

H& necessidade de cada escola construir seu PPP, e ao administréd-lo dentro da sua
realidade, confere a cada escola uma caracteristica Unica, pois é formulado para atender as
necessidades do seu publico (SILVA et al. 2009).

Para Veiga (2004, p.25):

O projeto politico-pedagdgico é mais do que uma formalidade instituida: é
uma reflexdo sobre a educacdo superior, sobre o ensino, a pesquisa e a extensdo, a
produgdo e a socializagdo dos conhecimentos, sobre o aluno e o professor e a pratica
pedagégica que se realiza na universidade. O projeto politico-pedagogico é uma
aproximagdo maior entre 0 que se institui e o que se transforma em instituinte.
Assim, a articulacdo do instituido com o instituinte possibilita a ampliacdo dos
saberes.
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O Projeto pedag6gico tem como elementos constitutivos do PPP o curriculo, o qual se
refere aos contetdos a serem trabalhados na instituicdo. Veiga (2004) questiona sobre quais
devem ser os eixos centrais norteadores para a formacdo e a funcdo do curriculo nesse
processo. Estudo na area da enfermagem afirma que as defini¢cGes sobre as competéncias para
a formagdo do profissional irdo conciliar o plano curricular dos cursos as necessidades e
objetivos da formacdo (FERNANDES et al. 2005).

Organizacao e estrutura curricular

As InstituicBes de Ensino Superior com Curso de Fonoaudiologia expressam, atraves
das informacdes disponiveis, que o curriculo, baseado em eixos formativos, busca maior
interacdo entre 0s eixos expostos mais para o final da formacdo, onde estdo ocorrendo as
atividades de integracdo teoria-pratica e ensino-servigo, partindo como referéncia o que €

estabelecido pelas diretrizes curriculares.

Ceccim e Feuerwerker (2004b) afirmam que o principio de integralidade deve ser um
norteador das politicas formativas para a area da salde, assim a integralidade da atencao,
entdo, deve informar o campo das préticas e o de uma formacéo que dé possibilidade a essas
préticas. Aradjo et al. (2007) afirmam que o principio da integralidade tem se constituido
como fonte de orientacdo para a selecdo de conteudos e de concep¢bes que fundamentam a
elaboracdo de curriculos. Desse modo, esse principio busca assegurar ao usuario uma atencao
que inclui acdes de promocéo, prevencdo, tratamento e reabilitacdo (BRASIL, 2006b). Esses
achados corroboram com os resultados encontrados, onde as IES informam que a atuacao
fonoaudioldgica é pautada pela promocéo, prevencao, tratamento e reabilitacdo das alteracdes
fonoaudioldgicas. Entretanto, a integralidade da atencdo supde, entre outros, a ampliacdo e 0
desenvolvimento da dimensdo cuidadora na pratica dos profissionais de satde, o que Ihes
possibilita tornar-se mais responsaveis pelos resultados das acBes de atencdo a salde
(MERHY,1998) e mais capazes de acolher, estabelecer vinculos e dialogar com outras
dimensdes do processo salde-doenca ndo inscritos no &mbito da epidemiologia e da clinica
tradicionais (CAMPQOS, 1994).
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Avaliacdo do MEC

Todas InstituicGes de Ensino Superior passam, de forma periddica e assistematica, por
avaliacdes realizadas pelo MEC. Segundo o portal oficial do MEC, institui¢cGes de ensino com
escore abaixo de trés ndo podem expandir, tanto estrutural como educacionalmente.
Relacionando com os achados do estudo, nenhuma IES que participa do trabalho teve, na
ultima avaliacdo institucional, nota inferior a 3.

A Lei no 10.861, de 14 de abril de 2004 refere que a avaliacdo institucional organiza
os diversos instrumentos avaliativos de acordo com o principio da integracdo. A mesma lei,
ainda, dispde que a avaliacdo institucional, tanto na dimens&o interna, quanto na externa,
incorpora as informacdes e os resultados de outros instrumentos, tais como o Censo da

Educacao Superior e o Cadastro das Instituicdes de Educacdo Superior.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Com o objetivo de analisar a formagdo em Fonoaudiologia no Rio Grande do Sul, por
meio da caracterizacdo dos cursos de graduacdo e de sua organizacdo curricular e identificar
quais as informagdes as IES disponibilizam, o presente trabalho necessita de maior
aprofundamento e de continuacdo a fim de investigar, também, os processos metodologicos e

de aplicacdo prética das variaveis analisadas.

Com a limitacdo de documentos e informacdes disponibilizados pelas InstituicGes de
Ensino Superior do Estado do Rio Grande do Sul com Curso de Fonoaudiologia, construir
esta andlise sobre a interface do que é exposto pelas IES e o que esta estabelecido pelas
Diretrizes Curriculares Nacionais foi desafiador. Pode-se constatar que, aquelas IES que
disponibilizam mais documentos, como o Projeto Pedagdgico de Curso, informam mais
aspectos sobre a formacéo e, assim, pode-se comparar de forma embasada com as diretrizes e

a literatura.

As Diretrizes Curriculares Nacionais concedem as IES, a fim de organizar suas
atividades de ensino, no exercicio de sua autonomia, flexibilidade, criatividade, qualidade da
formacédo e a responsabilidade para elaborar suas propostas curriculares. Sendo assim, as IES
devem arquitetar estratégias formativas que estejam em consonancia com as DCN, havendo
interface entre os documentos oficiais com o que propdem quanto a formagdo, mas com a

liberdade de trazer caracteristicas préprias para a formacao em sua instituicao.

Pode-se ver que as IES determinam a carga horaria e tempo de formacéo
diferenciadas, de forma que possa organizar sua estrutura e organizagdo curricular para suprir
as necessidades basicas para a formacdo de novos profissionais. Também vale destacar o
grande aumento de novos cursos na Ultima década o que impulsiona a profissdo e o aumento
de demanda na procura por fonoaudi6logos, tanto em ambito publico como no particular.
Muitas instituicdes disponibilizam informacgdes quanto a formacao ser generalista, humanista
e reflexiva e a atuacdo do profissional ser pautada pela promocdo, prevencdo, avaliacdo e

terapia.

Também é importante resgatar a referéncia da importancia dos estagios curriculares e
0 modo como cada IES trabalha essa atividade. Porém, esse aspecto também representa um nd
critico para a compreensdo do leitor quanto aos documentos disponibilizados e, também,

sobre as informagdes publicizadas nos sitios oficiais de cada Universidade. N&o ha
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explicacBes sobre o processo de aprendizagem nos estagios, os locais em que cada um esta

inserido e os métodos de ensino nesses cenarios de pratica.

A falta de clareza de informacdes foi um dos limitantes do trabalho, pois a partir da
falta de informacdes reduziu-se a analise, ainda mais quando ndo sdo disponibilizados
nenhum documento oficial e se conta, apenas, com escritos nos sitios oficiais. Outro fator que
dificultou a analise foi o método da pesquisa que baseou-se, em suma, em documentos e
informacdes dispostas, 0 que, também, é importante pois destaca a falta de informacdes
quanto a formacdo em Fonoaudiologia, nas IES do Rio Grande do Sul, o que nos faz
questionar sobre a importancia de ampliar as discussfes quanto aos aspectos que regem a
formacdo em saude e o quanto as informac6es que as Universidades disponibilizam, visto que

isso pode determinar a escolha do perfil do ingresso que a IES recebera.

E um grande desafio continuar a avaliar a qualidade dos eixos de formag&o dos cursos
superiores para que a Fonoaudiologia seja atuante no processo de transformacédo do cenério da
salde no Brasil, e que a esta transcenda as questfes técnicas e académicas, servindo como
estratégia para a transformacéo social.

Torna-se, assim, necessarios mais estudos na area a fim de suscitar mais reflexdes

sobre a temética e questionar mais as IES.
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ANEXOS

ANEXO A - Diretrizes Curriculares Nacionais de Fonoaudiologia

CONSELHO NACIONAL DE EDUCACAO CAMARA DE EDUCAGAO SUPERIOR
RESOLUCAO CNE/CES 5, DE 19 DE FEVEREIRO DE 2002.(*) Institui Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Fonoaudiologia.

O Presidente da Camara de Educacgdo Superior do Conselho Nacional de Educagéo, tendo em
vista 0 disposto no Art. 9°, do § 2°, alinea “c”, da Lei n® 9.131, de 25 de novembro de 1995, e
com fundamento no Parecer CES 1.210/2001, de 12 de dezembro de 2001, peca indispensavel
do conjunto das presentes Diretrizes Curriculares Nacionais, homologado pelo Senhor
Ministro da Educacdo, em 7 de dezembro de 2001, resolve: Art. 1° A presente Resolucédo
institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Fonoaudiologia, a
serem observadas na organizacao curricular das Instituicbes do Sistema de Educacdo Superior
do Pais. Art. 2° As Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduagdo em
Fonoaudiologia definem os principios, fundamentos, condicdes e procedimentos da formacéo
de Fonoaudiologos, estabelecidas pela Camara de Educagdo Superior do Conselho Nacional
de Educacdo, para aplicacdo em ambito nacional na organizacdo, desenvolvimento e avaliacdo
dos projetos pedagodgicos dos Cursos de Graduagcdo em Fonoaudiologia das Instituicbes do
Sistema de Ensino Superior. Art. 3° O Curso de Graduacdao em Fonoaudiologia tem como
perfil do formando egresso/profissional o Fonoaudidlogo, com formacdo generalista,
humanista, critica e reflexiva. Capacitado a atuar, pautado em principios éticos, no campo
clinico-terapéutico e preventivo das praticas fonoaudioldgicas. Possui formacdo ético-
filoséfica, de natureza epistemolodgica, e ético-politica em consonancia com os principios e
valores que regem o exercicio profissional. Conhece os fundamentos historicos, filosoficos e
metodoldgicos da Fonoaudiologia e seus diferentes modelos de intervencdo e atua com base
no rigor cientifico e intelectual. Art. 4° A formacdo do Fonoaudiélogo tem por objetivo dotar
o profissional dos conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e
habilidades gerais: | - Atencdo a salde: os profissionais de salde, dentro de seu ambito
profissional, devem estar aptos a desenvolver acGes de prevengdo, promocdo, protecdo e
reabilitacdo da salde, tanto em nivel individual quanto coletivo. Cada profissional deve
assegurar que sua pratica seja realizada de forma integrada e continua com as demais
instancias do sistema de salde, sendo capaz de pensar criticamente, de analisar os problemas
da sociedade e de procurar solu¢des para os mesmos. Os profissionais devem realizar seus
servicos dentro dos mais altos padrbes de qualidade e dos principios da ética/bioética, tendo
em conta que a responsabilidade da atencdo a salde ndo se encerra com o ato técnico, mas
sim, com a resolucdo do problema de salde, tanto em nivel individual como coletivo; Il -
Tomada de decisdes: o trabalho dos profissionais de salde deve estar fundamentado na
capacidade de tomar decisdes visando o uso apropriado, eficicia e custoefetividade, da forca
de trabalho, de medicamentos, de equipamentos, de procedimentos e de praticas. Para este
fim, os mesmos devem possuir competéncias e habilidades para avaliar, sistematizar e decidir
as condutas mais adequadas, baseadas em evidéncias cientificas; (*) CNE. Resolucéo
CNE/CES 5/2002. Diério Oficial da Unido, Brasilia, 4 de margo de 2002. Segéo 1, p. 12. 1l -
Comunicacdo: os profissionais de saude devem ser acessiveis e devem manter a
confidencialidade das informacdes a eles confiadas, na interagdo com outros profissionais de
salde e o publico em geral. A comunicagdo envolve comunicagdo verbal, ndo-verbal e
habilidades de escrita e leitura; o dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira e de
tecnologias de comunicagédo e informacgdo; IV - Lideranga: no trabalho em equipe
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multiprofissional, os profissionais de salude deverdo estar aptos a assumirem posicdes de
lideranca, sempre tendo em vista o bem estar da comunidade. A lideranga envolve
compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de decisdes, comunicacao e
gerenciamento de forma efetiva e eficaz; V - Administragéo e gerenciamento: os profissionais
devem estar aptos a tomar iniciativas, fazer o gerenc iamento e administracao tanto da forca
de trabalho, dos recursos fisicos e materiais e de informagéo, da mesma forma que devem
estar aptos a serem empreendedores, gestores, empregadores ou liderancas na equipe de
salde; VI - Educagdo permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender
continuamente, tanto na sua formacéo, quanto na sua pratica. Desta forma, os profissionais de
salde devem aprender a aprender e ter responsabilidade e compromisso com a sua educagéo e
o0 treinamento/estagios das futuras geracGes de profissionais, mas proporcionando condicGes
para que haja beneficio mutuo entre os futuros profissionais e os profissionais dos servicos,
inclusive, estimulando e desenvolvendo a mobilidade académico/profissional, a formacao e a
cooperacao através de redes nacionais e internacionais. Art. 5° A formagdo do Fonoaudi6logo
tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos requeridos para o exercicio das
seguintes competéncias e habilidades especificas: | - compreender e analisar criticamente 0s
sistemas tedricos e conceituais envolvidos no campo fonoaudiol6gico, que abrange o estudo
da motricidade oral, voz, fala, linguagem oral e escrita e da audicdo, e os métodos clinicos
utilizados para prevenir, avaliar, diagnosticar e tratar os disturbios da linguagem (oral e
escrita), audicdo, voz e sistema sensério motor oral; Il - compreender a constituicdo do
humano, as relagdes sociais, 0 psiquismo, a linguagem, a aprendizagem. O estudo deste
processo como condicdo para a compreensdo da génese e da evolucdo das alteragdes
fonoaudioldgicas; IlIl - apreender as dimensdes e processos fonoaudiolégicos em sua
amplitude e complexidade; IV - avaliar, diagnosticar, prevenir e tratar os disturbios
pertinentes ao campo fonoaudioldgico em toda extensdo e complexidade; V - apreender e
elaborar criticamente o amplo leque de questbes clinicas, cientifico-filoséficas, éticas,
politicas, sociais e culturais implicadas na atuacdo profissional do Fonoaudi6logo,
capacitando-se para realizar intervencdes apropriadas as diferentes demandas sociais; VI -
possuir uma formacdo cientifica, generalista, que permita dominar e integrar o0s
conhecimentos, atitudes e informacdes necessarios aos varios tipos de atuacdo em
Fonoaudiologia; VII - reconhecer a saude como direito e atuar de forma a garantir a
integralidade da assisténcia entendida como conjunto articulado e continuo de acbes e
servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos 0s
niveis de complexidade do sistema; VIII - desenvolver, participar e/ou analisar projetos de
atuacdo profissional disciplinares, multidisciplinares, interdisciplinares e transdisciplinares;
IX - possuir recursos cientificos, tedrico-praticos e éticos que permitam a atuacdo profissional
e reavaliacdo de condutas; X - conquistar autonomia pessoal e intelectual necessarias para
empreender continua formacao profissional; XI - situar a Fonoaudiologia em relacdo as outras
areas do saber que compbGem e compartilham sua formacdo e atuacdo; XIl - observar,
descrever e interpretar de modo fundamentado e critico as situacdes da realidade que
concernem ao seu universo profissional; XIII - pensar sua profissdo e atuacdo de forma
articulada ao contexto social, entendendo-a como uma forma de participagdo e contribuicao
social; XIV - conhecer métodos e técnicas de investigacdo e elaboracdo de trabalhos
académicos e cientificos; XV - utilizar, acompanhar e incorporar inovagdes técnico-cientificas
no campo fonoaudioldgico. Paragrafo unico. A formacdo do Fonoaudi6logo devera atender ao
sistema de salde vigente no pais, a atencdo integral da saude no sistema regiona lizado e
hierarquizado de referéncia e contra-referéncia e o trabalho em equipe. Art. 6° Os contetdos
essenciais para o Curso de Graduagdo em Fonoaudiologia devem estar relacionados com todo
0 processo saude-doenca do cidaddo, da familia e da comunidade, integrado a realidade
epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das a¢Bes do cuidar em
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fonoaudiologia. Os contetdos devem contemplar: 1 - Ciéncias Bioldgicas e da Saude —
incluem-se os conteudos (tedricos e préaticos) de base moleculares e celulares dos processos
normais e alterados, da estrutura e funcdo dos tecidos, 6rgdos, sistemas e aparelhos; Il -
Ciéncias Sociais e Humanas — inclui-se a compreensdo dos determinantes sociais, culturais,
econbémicos, comportamentais, psicolégicos, ecologicos, éticos e legais, linguisticos e
educacionais; e Il - Ciéncias Fonoaudioldgicas - incluem-se 0s conteldos concernentes as
especificidades da Fonoaudiologia relativas a audicdo, linguagem oral e escrita, voz, fala,
fluéncia e sistema miofuncional orofacial e cervical. Deveréo ser abordados aspectos relativos
a ontogénese e desenvolvimento da linguagem nos seus multiplos aspectos e especificidades,
aos recursos utilizados para o aprimoramento de seus usos e funcionamento, bem como, 0
estudo dos seus disturbios e dos métodos e técnicas para avaliacdo e diagnostico, terapia e a
prevencdo neste campo. Essas especificidades dizem respeito, também, & prevencdo,
desenvolvimento, avaliacdo, diagnostico e terapia relativos aos aspectos miofuncionais,
orofaciais e cervicais, além dos aspectos de voz, fluéncia e de fala. Em relacdo a audicéo
referem-se ao desenvolvimento da funcdo auditiva; alteracbes da audicdo; avaliacdo e
diagnéstico audioldgico, indicacao, selecdo e adaptacdo de Aparelho de Amplificacdo Sonora
Individual e outros dispositivos eletrdnicos para a surdez; métodos e técnicas para prevencao,
conservacao e intervengdes nos disturbios da audicdo. Art. 7° A formagdo do Fonoaudidlogo
deve garantir o desenvolvimento de estagios curriculares, sob supervisdo docente, no qual o
aluno adquira experiéncia profissional especifica em avaliacdo, diagndstico, terapia e
assessoria fonoaudioldgicas. A carga horaria minima do estagio curricular supervisionado
devera atingir 20% da carga horaria total do Curso de Graduagdo em Fonoaudiologia
proposto, com base no Parecer/Resolucdo especifico da Camara de Educacdo Superior do
Conselho Nacional de Educacgdo. Pardgrafo Unico. Este estagio deve ocorrer, prioritariamente,
nos dois ultimos anos de formacdo. A maioria destas atividades deve ser realizada na clinica-
escola, adequadamente equipada para tal finalidade. Art. 8° O projeto pedagdgico do Curso de
Graduacgdo em Fonoaudiologia devera contemplar atividades complementares e as Instituicoes
de Ensino Superior deverdo criar mecanismos de aprove itamento de conhecimentos,
adquiridos pelo estudante, através de estudos e praticas independentes presenciais e/ou a
distdncia, a saber: monitorias e estagios; programas de iniciacdo cientifica; programas de
extensdo; estudos complementares e cursos realizados em outras areas afins. Art. 9° O Curso
de Graduacdo em Fonoaudiologia deve ter um projeto pedagdgico, construido coletivamente,
centrado no aluno como sujeito da aprendizagem e apoiado no professor como facilitador e
mediador do processo ensino-aprendizagem. Este projeto pedagdgico devera buscar a
formagdo integral e adequada do estudante através de uma articulacdo entre o ensino, a
pesquisa e a extensdo/assisténcia. Art. 10. As Diretrizes Curriculares e o Projeto Pedagdgico
devem orientar o Curriculo do Curso de Graduacdo em Fonoaudiologia para um perfil
académico e profissional do egresso. Este curriculo devera contribuir, também, para a
compreensdo, interpretacdo, preservagao, reforgo, fomento e difuséo das culturas nacionais e
regionais, internacionais e historicas, em um contexto de pluralismo e diversidade cultural. §
1° As diretrizes curriculares do Curso de Graduagdo em Fonoaudiologia deverdo contribuir
para a inovacdo e a qualidade do projeto pedagogico do curso. § 2° O Curriculo do Curso de
Graduacao em Fonoaudiologia podera incluir aspectos complementares de perfil, habilidades,
competéncias e conteddos, de forma a considerar a inser¢do institucional do curso, a
flexibilidade individual de estudos e os requerimentos, demandas e expectativas de
desenvolvimento do setor salde na regido. Art. 11. A organizacdo do Curso de Graduagdo em
Fonoaudiologia devera ser definida pelo respectivo colegiado do curso, que indicara a
modalidade: seriada anual, seriada semestral, sistema de créditos ou modular. Art. 12. Para
concluséo do Curso de Graduacdo em Fonoaudiologia, o aluno devera elaborar um trabalho
sob orientacdo docente. Art. 13. A estrutura do Curso de Graduagdo em Fonoaudiologia
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devera garantir: | - uma organizacéo curricular estruturada em eixos de formacao que levem a
um desenvolvimento coerente e gradual, de modo a garantir a complexidade da formacao
pretendida; Il - estreita e concomitante relacdo entre teoria e pratica, ambas fornecendo
elementos béasicos para a aquisi¢do dos conhecimentos e habilidades necessarios a concepgao
clinico - terapéutica da pratica fonoaudioldgica; Il - na area profissional, o conhecimento das
perspectivas ético/tedrico/pratica sustenta a formacdo clinico-terapéutica que € béasica as
diferentes atividades exercidas no campo fonoaudioldgico. Apresentados em uma perspectiva
historica, os principios e métodos fonoaudioldgicos relacionados as questdes éticas e técnicas
explicitam a natureza da atividade desenvolvida em diagnostico/terapia ou assessoria; e 1V -
os campos de conhecimento devem ser dispostos em termos de carga horaria e planos de
estudo, considerando-se a proporcionalidade entre atividades tedricas, teoricopraticas, e
estagios supervisionados priorizando na distribuigdo das disciplinas os cont etdos especificos
contidos na Ciéncia Fonoaudiologia. Art. 14. A implantacdo e desenvolvimento das diretrizes
curriculares devem orientar e propiciar concepcoes curriculares ao Curso de Graduagdo em
Fonoaudiologia que deverdo ser acompanhadas e permanentemente avaliadas, a fim de
permitir os ajustes que se fizerem necessarios ao seu aperfeicoamento. 8 1° As avaliagdes dos
alunos deverdo basear-se nas competéncias, habilidades e contetdos curriculares
desenvolvidos tendo como referéncia as Diretrizes Curriculares. § 2° O Curso de Graduagao
em Fonoaudiologia devera utilizar metodologias e critérios para acompanhamento e avaliacdo
do processo ensino-aprendizagem e do proprio curso, em consonancia com o sistema de
avaliacdo e a dinamica curricular definidos pela IES a qual pertence. Art. 15. Esta Resolucao
entra em vigor na data de sua publicacdo, revogadas as disposi¢cdes em contrario.

ARTHUR ROQUETE DE MACEDO Presidente da Camara de Educacéo Superior
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APENDICE

APENDICE A - Descricdo das variaveis da pesquisa

Perfil do formando — descrito no artigo 3% " O Curso de Graduag¢do em Fonoaudiologia tem
como perfil do formando egresso/profissional o Fonoaudidlogo, com formacéo generalista,
humanista, critica e reflexiva. Capacitado a atuar, pautado em principios éticos, no campo
clinico-terapéutico e preventivo das praticas fonoaudioldgicas. Possui formacdo eético-
filosofica, de natureza epistemoldgica, e ético-politica em consonancia com os principios e
valores que regem o exercicio profissional. Conhece os fundamentos historicos, filosoficos e
metodolégicos da Fonoaudiologia e seus diferentes modelos de intervencdo e atua com base
no rigor cientifico e intelectual. >’

Competéncias e habilidades gerais — descritas no artigo 4°, que caracteriza competéncias e
habilidades gerais em seis areas: atencdo a salde; tomada de decisdes; comunicacao;
lideranca; administracdo e gerenciamento, e educagdo permanente

Competéncias e habilidades especificas — o artigo 5° relaciona quinze competéncias e
habilidades como especificas, algumas comuns a outros cursos da area da salde, mas destaca-
se: compreender e analisar criticamente 0s sistemas tedricos e conceituais envolvidos no
campo fonoaudiol6gico, que abrange o estudo da motricidade oral, voz, fala, linguagem oral e
escrita e da audicdo, e os métodos clinicos utilizados para prevenir, avaliar, diagnosticar e
tratar os disturbios da linguagem (oral e escrita), audi¢do, voz e sistema sensorio motor oral;
situar a Fonoaudiologia em relacdo as outras areas do saber que compdem e compartilham sua
formacdo e atuacdo; possuir uma formacdo cientifica, generalista, que permita dominar e
integrar os conhecimentos, atitudes e informagGes necessarios aos varios tipos de atuacdo em
Fonoaudiologia;

Formacdo para o SUS - apontada no paragrafo unico do artigo 5% " A formacdo do
Fonoaudidélogo devera atender ao sistema de salde vigente no pais, a atencdo integral da
salde no sistema regionalizado e hierarquizado de referéncia e contra-referéncia e o trabalho
em equipe.

Conteudos essenciais — 0 artigo 6° relaciona os conteidos essenciais ao curso de graduacao
em Fonoaudiologia, relacionando:

Aspectos comuns aos demais cursos da area da saude: incluem os conteldos de bases
moleculares e celulares dos processos normais e alterados e inclui a compreensdo de
determinantes sociais, culturais, econémicos, psicoldgicos, éticos, linguisticos e educacionais
(itens I e I1); Aspectos especificos da graduacdo em Fonoaudiologia: conteudos relativos a
audicdo linguagem oral e escrita, voz, fala, fluéncia e sistema miofuncional orofacial (item

1)

Estagio Curricular Supervisionado — O artigo 72 define ‘A formacdo do Fonoaudiélogo
deve garantir o desenvolvimento de estagios curriculares, sob supervisdo docente, no qual o
aluno adquira experiéncia profissional especifica em avaliacdo, diagnostico, terapia e
assessoria fonoaudioldgicas. A carga horaria minima do estagio curricular supervisionado
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deverd atingir 20% da carga horaria total do Curso de Graduacdo em Fonoaudiologia
proposto, com base no Parecer/Resolucdo especifico da Camara de Educacdo Superior do
Conselho Nacional de Educacdo.” Paragrafo (nico. Este estagio deve ocorrer,
prioritariamente, nos dois Ultimos anos de formacdo. A maioria destas atividades deve ser
realizada na clinica-escola, adequadamente equipada para tal finalidade.

Projeto Pedagdgico do Curso — O artigo 8° recomenda que ‘devera contemplar atividades
complementares e as Instituicbes de Ensino Superior deverdo criar mecanismos de
aproveitamento de conhecimentos, adquiridos pelo estudante, através de estudos e praticas
independentes presenciais e/ou a distancia, a saber: monitorias e estagios; programas de
iniciacdo cientifica; programas de extensdo; estudos complementares e cursos realizados em
outras areas afins; ¢ o artigo 9° diz que ‘devera buscar a formacéo integral e adequada do
estudante através de uma articulacdo entre o ensino, a pesquisa e a extensao/assisténcia;’ e o
artigo 10° ‘este curriculo devera contribuir, também, para a compreensdo, interpretacao,
preservacdo, reforco, fomento e difusdo das culturas nacionais e regionais, internacionais e
historicas, em um contexto de pluralismo e diversidade cultural.’

Organizagdo e Estrutura curricular — O artigo 11° diz que ‘o colegiado do curso que
indicara o tipo de modalidade: seriada anual, seriada semestral, sistema de créditos ou
modular.” O artigo 13° afirma que ‘uma organizacdo curricular estruturada em eixos de
formacdo que levem a um desenvolvimento coerente e gradual; relacdo estreita e
concomitante da pratica e teoria fornecendo elementos basicos para a terapéutica da pratica
clinica; disposicdo em termos de carga horaria e planos de estudo, havendo proporcionalidade
entre atividades tedricas e tedrico-praticos e estagios supervisionados.

Avaliacdo do MEC - A Avaliagdo Institucional € um dos componentes do Sistema Nacional
de Avaliacdo da Educacdo Superior (SINAES) e esta relacionada a melhoria da qualidade da
educacao superior; a orientacdo da expansdo de sua oferta; a0 aumento permanente da sua
eficacia institucional e efetividade académica e social; ao aprofundamento dos compromissos
e responsabilidades sociais das instituigdes de educacao superior, por meio da valorizacéo de
sua missdo publica, da promocdo dos valores democraticos, do respeito a diferenca e a
diversidade, da afirmagéo da autonomia e da identidade institucional.

O Conceito Enade é um indicador de qualidade que avalia o desempenho dos estudantes a
partir dos resultados obtidos neste exame. Ele é divulgado anualmente para 0s cursos que
tiveram estudantes concluintes participantes do Enade. O seu célculo, no entanto, ndo é
necessariamente realizado por curso, mas por Unidade de Observacéo.



