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El Programa de Maestría Profesional en 

Atención de Enfermería (MPEA) fue creado 

en 2002, aprobado en marzo de 2003 por el 

Consejo Universitario y reconocido por CAPES 

en diciembre de 2003. El Programa MPEA fue 

el primer curso de posgrado de la Escuela 

de Enfermería Aurora de Afonso Costa de 

la Universidad Federal Fluminense (EEAAC / 

UFF) y la primera Maestría Profesional de En-

fermería en Brasil. Por lo tanto, el programa 

ha estado tradicionalmente en la vanguardia 

de la formación de profesionales con la más 

alta competencia técnica y científica, siempre 

salvaguardando las relaciones más estrechas 

necesarias entre las universidades y la prác-

tica profesional.

En esta trayectoria histórica, es importante 

resaltar la relevancia visionaria de la Prof. 

Isabel Cristina Fonseca da Cruz, primera 

coordinadora del programa (2004 a 2009), 

las oportunidades de enfermería que propor-

cionan impacto social.

Sin embargo, durante estos 15 años, los de-

safíos aún se ciernen sobre la diferenciación 

real de los grados de maestría profesionales 

de la educación académica, es decir, el grado 

de maestría clásico en Brasil. Algunos reiteran 

que son los productos técnicos desarrollados 
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- Producto. Sin embargo, varias disertaciones 

y tesis de programas académicos desarrollan 

productos, ¿es esta una distinción real? ¿O es 

la aplicación de un producto desarrollado en 

un entorno de práctica? ¿O incluso formación 

profesional para el consumo y la adopción de 

prácticas basadas en la evidencia?

Y a medida que surgen estas preguntas, 

surge otra muy importante: ¿Debería el 

currículum del grado de maestria profesional 

centrarse en la construcción de una tesis de 

maestría? o probando un “nuevo” método 

de trabajo? o los resultados de una “nueva” 

intervención de enfermería a la sociedad? 

¿O incluso la formación de un profesional 

con competencia práctica, técnica y científi-

ca? Todavía nos enfrentamos a la tradición 

de las defensas de disertación en maestrías 

profesionales. Con maestros evaluadores ca-

pacitados en programas académicos que aún 

no entienden la diferencia de los programas. 

También hay estudiantes que buscan grados 

de maestría por su propio interés, la empre-

sa, ya sea pública o privada, no tiene ningún 

interés en la capacitación de este profesional 

y cambia el profesional del lugar de trabajo 

en medio de la construcción. Otro desafío a 

enfrentar es un sistema profesional de eva-

luación de Cursos de Maestría basado en la 

valorización de la producción bibliográfica y 

técnica y no en su consumo en la práctica, 

es decir, en la transformación de la práctica 

a través de la implementación de la inves-

tigación. Quizás debido a la tradición de los 

programas académicos y la importación de 

sus criterios al profesional, Sin embargo, si 

se entiende la distinción entre programas, 

quedará claro que el criterio principal para 

evaluar los programas profesionales es el 

IMPACTO SOCIAL, es decir, ¿este profesio-

nal ha avanzado en la capacidad de asistir / 

ayudar / educar a las personas, las familias 

y la comunidad?

 Por esta razón, el estrecho vínculo de la 

formación profesional con la práctica de en-

fermería avanzada, definida por el Consejo 

Internacional de Enfermería como “un pro-

fesional con una base de conocimiento, con 

habilidades complejas de toma de decisio-

nes y habilidades clínicas para la práctica 

ampliada, características moldeadas por el 

contexto del país en el que está acreditado. 

Se recomienda un grado de maestría para el 

nivel inicial”. La formación profesional debe 

indicarse desde la graduación, es decir, lo que 

debe enseñarse en cada nivel del proceso 

de formación (técnicos de enfermería, licen-

ciatura, especialistas, maestrías, doctores), 

debe coincidir con lo que cada nivel podría 

emprender, dado el contexto de acción. Por 

consiguiente, se delimitarían diferentes com-

plejidades en el trabajo y en los pacientes y 

sería más claro el requisito de formación de 

maestros profesionales. Por ejemplo, a los 

estudiantes se les presentan escenarios, eli-

gen un área y se especializan en residencia 

o latu sensu (oncología), y estos podrían ser 

admitidos a la especialidad que se graduó, 

el grado de maestría (cuidados paliativos), 

el doctorado profesional (gestión de indica-

dores de calidad en cuidados paliativos), Se 

requeriría una experiencia profesional mínima 

en cada nivel y sería recompensada por las 

calificaciones requeridas para el trabajo / 

actividad. ¿Y todavía es posible guiar la dis-

cusión sobre el tiempo de una licencia para 

el ejercicio de una acción de enfermería? ¿Es 

necesario actualizar la licencia del enfermero? 
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Con comprobante de actualizaciones en el 

área de especialización.

 Por lo tanto, la trayectoria histórica de MPEA 

en la implementación de los Programas Pro-

fesionales y sus 15 años de experiencia en la 

modalidad de capacitación vocacional están 

rodeados de desafíos y reflexiones. Sin em-

bargo, la convicción de que la capacitación en 

esta modalidad es un futuro para mejorar la 

calidad de la atención médica que se necesita 

en nuestro país. Por lo tanto, merece la más 

profunda reflexión y distinción de los progra-

mas académicos para que pueda demostrar 

su papel en la sociedad brasileña.
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