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Amigo é coisa prd se guardar
Debaixo de sete chaves

Dentro do coracgdo

A se falar na cangdo

Que na américa ouvi

Mas, quem cantar vai chorar

Ao ver seu amigo partir

E quem ficou/no pensamento voou
Com seu canto que o outro lembrou
E quem voou/no pensamento ficou
Com a lembranca que o outro cantou

 Amigo é coisa prd se guardar
No lado esquerdo do peito
Mesmo que o tempo e a distincia/digam nao
Mesmo esquecendo a cancdo
E o que importa é ouvir/a voz que vem do coragdo
Pois seja o que vier '
Venha o que vier
Qualquer dia amigo eu volto a te encontrar
Qualquer dia amigo a gente vai se encontrar

Cancdo da América
Milton Nascimento/Fernando Brant
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RESUMO

Neste estudo, desenvolvo um processo de cuidado com educandas de Enfermagem, tendo como
base a Teoria do Cuidado Transpessoal de Jean Watson e idéias proprias, com vistas a criar um
“espago vivencial” para o cuidado de si e do outro € construir um conhecimento acerca do
processo de ser e viver da educanda de Enfermagem. Este estudo foi desenvolvido com oito
educandas de Enfermagem da Fundag¢do Universidade Federal do Rio Grande, no periodo de 30
de maio a 30 de julho de 1999, utilizando o referencial metodoldogico de Silva. A dindmica do
processo de cuidado foi efetivada através de doze oficinas, entendidas como processos vivenciais
de cuidado, utilizando a arte para a educagdo do ser. Cada oficina compreendeu quatro mdmentos
intimamente ligados entre si, constituidos por sensibilizagdes de abertura; vivéncias com
expressdo plastica, dramatica e musical; reflexdo e; avaliag@o, relacionada aos temas e questdes
norteadores. A partir da analise das informagdes obtidas no processo de cuidado, emergiram
cinco categorias: o ser e o vir-a-ser; a dificil escolha profissional; as relagdes e o impacto na
educagdo profissional; os paradoxos na educagdo profissional e; o cuidado como modo de ser.
Estas categorias compuseram um tema mais abrangente, que denominei de “Processo de Ser e
Viver de Educandas de Enfermagem, cuja elaboragdio textual apoiou-se na multiplicidade de
vozes das participantes e na literatura nacional e internacional de diferentes areas do
conhecimento. O ser € 0 vir-a-ser é um processo que se desenvolve ¢ se aperfeicoa durante toda a
vida humana, na busca do auto-conhecimento, através da sensibilidade, expressividade e
amorosidade no cuidado de si, o qual é fundamental para efetivarmos o cuidado do outro. A
escolha pela profissdo de Enfermagem € vista pelas educandas como dificil, repleta de ansiedades
e conflitos devido a falta de conhecimento das familias e da sociedade em geral sobre & profissdo.
As relagdes e o impacto da imagem social relacionada a profissdo em nossa sociedade ¢ em nossa
cultura reforgam a baixa auto-estima das educandas e dos/as profissionais que desejam e buscam
transformagdes significativas para afirmar a Enfermagem enquanto profissdo do cuidado. Os
paradoxos na educaggio profissional revelam as contradi¢des de nosso ensino, ainda baseado nos
modelos tradicionais, contrastado pela busca de alternativas criativas € expressivas no processo
educacional, com vistas a uma pratica inovadora. O cuidado como modo de ser expressa €
congrega a arte da sensibilidade, afetividade e amorosidade dos seres humanos. E um modo de ser
auténtico e genuino que permite atengfo e solidariedade. Espero que este estudo possa contribuir
para as mudangas requeridas na Enfermagem, revitalizando seu saber através de praticas
inovadoras de cuidado de si e dos outros seres.



Palavras chaves: Cuidado, processo de ser e viver, educagdo de enfermagem.

ABSTRACT

In this study I developed a caring process with nursing students based on Jean Watson’s theory
and on my own ideas to create a “experiential space” to care for oneself and others, and to build a
knowledge related to the being and living process of nursing students. This study was developed
with eight nursing students at the Fundag&o Universidade Federal do Rio Grande, from May 30 to
July 30, 1999, using Silva’s methodological framework. The dynamic of the caring process was
developed through twelve meetings, understood as experienced process of caring, based on art
for the education of the being. Each meeting was constituted of four parts linked to each other:
sensitizing the opening; experience with plastic, dramatic or musical expression; reflection and
~evaluation, related to the guiding themes and questions. From the analysis of the information
obtained in the caring process, emerged five categories: being and becoming; the difficult
professional choice; the relationship and the impact on the professional education; paradoxes in
the professional education and caring as a way of living. These categories composed a major
theme, called “The Being and Living Process of Nursing Students”, whose textual elaboration
was developed with the support of the multiplicity of participants’ voices and of national and
international literature of different knowledge areas. Being and becoming is a process that
develops and improves itself during a human life in search of self-knowledge, through the
sensitivity, expressivity and loving way in the caring of oneself, which is fundamental for caring
for others. Nursing professional choice is seen by students as a difficult one, replete with anxieties
and conflicts due to a lack of understanding form families and society in general about the
profession. The relationship and the impact of social image related to profession in our society
and culture reinforces a low self-esteem in these students and professionals, who desire and
search for significant transformations to affirm nursing as a caring profession. The paradoxes in
professional education reveal contradictions in our teaching, still based on traditional models,
contrasted to the search for creative and expressive alternatives in the educational process, which
a view to an innovative practice. Caring as a way of being expresses and brings together the art of
sensitivity, affection and loving of human beings that permits attention and solidarity. I hope this
study can contribute to the required change in nursing, revitalizing its knowledge through
innovative practices of caring for oneself and others.

Key words: Caring, being and living process, 'nur'sing education.



CAPITULO 1

INTRODUCAO

A vida mesma, em suas fontes
mais secretas e essenciais, ¢é
estética.

Herbert Read (1977)



Muito cedo, estive envolvida com diferentes campos da arte, ao ponto de ser ela
a grande companheira que, ao longo de minha vida, sustentou-me nas dificuldades, fez-
me sonhar, quando deparava-me com um mundo racional, compartimentado e
excludente. Posso dizer que a arte, ao se fazer presente em meu cotidiano, deu-me
esperanga para acreditar no possivel e impossivel, deu-me coragem para lutar ¢ vencer os
inimeros obstaculos da caminhada. A arte ajudou-me a ser o que sou: um ser sensivel,
criativo, amoroso, aberto ao novo, mas, muitas vezes, incompreendido. Com ela, pude
expressar minha esséncia, meu ser, e acreditar na mudanga, na constru¢do de um novo

mundo, aberto as diversidades no processo humano de ser e viver.

O convivio com a musica, a danga, o teatro e as artes plasticas foi fundamental
para a expressio sempre criativa de meu ser sensivel e sonhador. Como ndo sonhar?
Como conviver com um mundo austero e mecanizado por comportamentos, muitas vezes
padronizados e estereotipados? Como impedir o meu ser de ser sensivel? Como
enquadrar-me em comportamentos que, para mim, pareciam, muitas vezes, absurdos, ausentes,
desconectados da real esséncia do ser? Nessas ocasibes, ao me sentir excluida do
mundo das pessoas e, também, ao exclui-las de meu mundo, busquei a arte como
necessidade de autoconhecimento. Acreditava ser este processo fundamental para
expandir minha alma, criar asas e voar em dire¢cdo ao infinito universo de possibilidades,

muitas vezes palpaveis e, ao mesmo tempo, divinas.

Na adolescéncia, fase de densas emog¢les e insegurangas, a arte veio atenuar as
minhas inquieta¢des e angustias. Como maneira de disfarcar a timidez, busquei formas
de me expressar através da arte. Assim, ao executar pequenas partituras ao piano, ao
escrever poemas, ao apresentar dangas folcloricas, desenhar ou ao representar um papel
no teatro, deixava fluir o que de mais sincero e auténtico existia em mim. Lembro-me de
uma peca na qual representei Beethoven enlouquecido e surdo, em que toquei Pour
Elise, uma musica na qual ele expressava toda a sua emotividade. Naquele periodo, minha
criatividade parecia atingir o seu auge, a0 mesmo tempo em que oscilava com facilidade de

um estado inquieto para um introspectivo. Questionava, com freqiiéncia, o meu ser, a



minha familia e a prépria vida. A minha forma de ser contrastava com a das pc’ésoas ao
v ;

redor e, assim, ao fugir do padrio pré-estabelecido de uma menina comportada,

obediente, o uset ser diferente, ou seja, ser eu mesma. Neste contraéte, sentia-me

discriminada € pouco compreendida, as vezes tida como rebelde, ou mesmo exéntrica.

A ‘vontade imensa de ajudar as pessoas e de mudar o mundo fez-me procurar
a Enfermagem. Nela, via a possibilidade de ajudar a humanidade e de encontrar
respostas aos iniimeros questionamentos que angustiavam o meu ser. Contudo, ao longo
do processo, percebi a distincia existente entre o que idealizara e a realidade em si. Os
comportamentos padronizados, a excessiva énfase na dimensdo técnica, a disciplina,
muitas vezes rigida, contrastava com o meu lado. sensivel e criativo. Como expressar
minha criatividade e minha sensibilidade diante de tais exigéncias? Como expressar meus
sentimentos ¢ emog¢des diante do rigor € de um comportamento de ndo envolvimento,
tido como o certo? Como demonstrar as minhas fragilidades, diante das exigéncias de
uma postura firme e sempre correta? Como expressar o meu humor, o meu lado crianga e,
as vezes, espirituoso, quando a seriedade era a norma pré-estabelecida? Assim, fui-me

enquadrando, moldando-me aos padrdes e exigéncias do curso.

<

Naquele periodo, sentia dificuldade em me ajustar a estrutura hospitalar. Para
contrabalancar aquele lado duro e sofrido da vida humana, busquei inumeras atividades
" voluntarias com criancas e, at€é mesmo, participar do Projeto Rondon. Naquelas
oportunidades, renascia o meu lado criativo, sensivel, através de vivéncias junto a
clientela infantil, para a qual vestia-me de palhago, dentre outros caracteres, buscando
inimeras formas de ensinar o cuidado a vsaﬁde com prazer e assim levar a crianga a

aprender através do lidico.

Apds concluir o curso de licenciatura em Enfermagem, sentia que havia em mim
uma lacuna ainda ndo preenchida. N&o encontrara espago para a expressdo da arte na
Enfermagem. Isto me parecia paradoxal, na medida em que a Enfermagem era tida como

uma das mais belas artes, como dizia Florence Nightingale (1989).

A minha natureza sensivel e irrequieta, levava-me a questionar o meu saber ¢ a
propria profissdo. Passei, assim, a buscar na arte um elo de ligagio com o fazer do/a

enfermeiro/a e educador/a. A pratica profissional fez-me ver que necessitava



aprofundar-me nestas questdes, pois percebia que, embora transmitisse meu conhecimento
aos alunos ¢ a seus familiares, muitas vezes, ndo observava mudangas significativas em

suas atitudes.

Para encontrar respostas € descobrir como poderia ajudar os seres humanos a se
manterem  saudaveis, utilizando diferentes abordagens, fui buscar fora da Enfermagem -
respostas para as minhas inquietagdes. Necessitei adquirir uma bagagem maior de
* conhecimentos na 4rea da Educagio Artistica, bem como desenvolver vivéncias que me
auxiliassem na expressio de meu ser e no desenvolvimento de ‘minha prética

profissional.

Na Educagio Artistica, pude visualizar o que antes me parecia velado. Ao trabalhar
com minha clientela de educandos/as da rede e-scolar e seus familiares, pude observar
uma maior participa¢do e interesse por parte deles/as, ao adquirirém no¢des € novos
conhecimentos de saide. Em vista dos resultados obtidos, comecei a repensar minha pratica
profissional e a refletir sobre a importincia de nosso engajamento através da arte e da
educacdo, na busca de novas tecnologiés de cuidado, articulando a arte e a ciéncia na
Enfermagem. Ao voltar meu olhar ao passado, pude entender que minhas inquietagGes
académicas poderiam, também, ser pertinentes a outros/as tantos/as profissionais que, ao
repensar ~ suas praticas, por certo, sentiriam as mesmas duvidas, inquietagbes e

necessidades.

Ao ingressar no curso de mestrado e tendo acesso aos novos conhecimentos na
area de Enfermagem, compartilhado pelos' escritos de colegas; pude encontrar respaldo para

minhas crengas e valores.

Entdo, ousei s_onhar, ousei \}oar. Lang:é.ndo um olhar de sobrevdo, vislumbrei uma
Enfermagem que tem procurado revitalizar seu campd de atuagdo através da busca de
novos conhecimentos. As portas de um novo milénio, a Enfermagem encontra-se aberta as
" novas tendéncias €, ao incorporar o novo, tem enriquecido sua ciéncia e arte, sem,

contudo, esquecer seu passado € o drduo caminho trilhado.

Neste novo momento da profissdo, vejo a possibilidade de inserirmos a arte na
vida académica, ampliando os espagos de expressdo dos educandos/as, através do cuidado

do ser. Segundo Silva (1997a), cuidar do ser constitui-se em um processo' complexo €



desafiador. Este processo envolve, dentre tantos outros requisitos, a capacidade de se |
expressar em sua inteireza, através do envolvimento criativo, sensivel e amoroso. Um
envolvimento no qual o ser cuidador se abre para o outro ser cuidado, sem reservas,
sem medos de ser e de poder ousar enfrentar com ele as barreiras que o viver
compartilhado impGe. Entretanto, como cuidar do outro sem ao menos ter tido a
possibilidade de vivenciar o cuidado de si'? Como auxiliar o outro a mergulbar em si, a
apreender 0 seu ser sem reservas e a buscar caminhos para a autotransformagdo se,
ainda, nfo experimentamos esta vivéncia criativa ¢ desafiadora? Como guiar o outro para
o encontro de sua humanidade, se ainda ndo aprendemos a sair de nds mesmos e a
expressar a nossa solidariedade? O cuidado do ser, através da arte ¢ da educagdo, pode
ser um caminho para novas possibilidades de um ser e fazer conjugados. Este ¢ um dos
grandes desafios para o ensino da Enfermagem, tendo em vista que o fazer, o conhecer,
ainda detém sua supremacia. O desafio consiste, portanto, em buscar caminhos em que a
razio possa atuar em estreita sincronia com a dimensdo sensivel, amorosa e criativa do

- SET.

A partir das vivéncias individuais e grupais, aliadas a reflexdo, novas formas de
consciéncia critica e soliddria poderdo emergir através da arte e da educagdo no cuidado
do ser. Ao investirmos no cuidado do futuro profissional, estaremos contribuindo para
um cuidado de qualidade, que venha atender as reaisv necessidades do ser sob os nossos
cuidados. Concordo com Reibnitz (1998), quando afirma que necessitamos de novas
abordagens no processo educativo, para que possamos, através da criatividade, formar
um profissional preocupado com a realidade de saide da populagdo e com suas
condigdes de vida. Segundo essa autora, os/as enfermeiros/as que expressam seus
talentos criativos sdo capazes de ir ao encontro do novo. Assim, a integragdo da arte e da
educagdo na Enfermagem atuaria como elemento facilitador para aprofundar a percepgdo

que o/a enfermeiro/a tem de si, de seus clientes ¢ do mundo que o cerca.

Neste sentido, Duﬂa;._'ﬁe Jr. (1996) acredita ser possivel que razio € emogdo se
desenvolvam e se completem mutua e dialeticamente. Assim, seria pertinente desenvolver

uma educagdo que partisse da expressio de sentimentos e emogdes, ou seja, uma

! Expressdo adotada a partir de Foucault (1985).
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educagdo através da arte. A arte, entendida como um processo formativo,do humano. Um
f/-’
processo que envolve a criagdo de um sentido para a vida, no qual o/a educando/a

deve elaborar seu proprio senso em relagdo ao mundo a sua volta.

A arte como dimensdo essencial do proceSso de cuidado em saude pode trazer
importantes contribuigdes na transformacgdo de seres humanos, ao proporcionar condi¢Ges
enriquecedoras em suas inter-relag:éés com 0 meio. Em um sistema de cuidado humanistico,
em que ¢ propiciado um desenvolvimento integral do ser, o pensamento, o sentimento
e a percep¢do devem ser igualmente desenvolvidos, a fim de que possibilitemos o
desabrochar de toda a capacidade criadora do ser humano. Para Buoro (1996), a arte
amplia o repertorio do/a aluno/a, desenvolve sua sensibilidade, relaciona-o/a profundamente
consigo mesmo/a, com O universo € os outros seres humanos. Ao proporcionarmos
experiéncias estéticas através do cuidado do ser, podemos auxiliar o/a educando/a a
expressar o seu lado criativo, sensivel e amoroso, a interagir com o seu mundo interior e,

a0 mesmo tempo, com o mundo circundante.

O enfoque da arte na formagdo do futuro profissional ndo € considerado
preponderante nos curriculos dos cursos de graduagdo em Enfermagem. Para Caccavo
' (1997, p-14), “a arte ainda situa-se em um campo obscuro do saber da profissdo”. O
autor, mais adiante, reforca que “a arte € vital. Ela possui a forca motriz dos processos
revolucionarios e transgressores que, quando associados a uma forte ideologia
profissional, faz com que as normas e rotinas sejam rompidas e postas de lado em
beneficio da clientela, permitindo, assim, que a arte da profissdo aflore” ( p.16). Criar e
viver se entrelacam e pai'tem de um nivel individual para transformar o coletivo,

construindo novas formas amorosas e sensiveis de ser e agir no cotidiano do cuidado.

A arte, ao ser imserida no cotidiano da Enfermagem como dimensdo do cuidado,
pode trazer importantes contribuicdes ao universo dos/as educandos/as, na compreensdo
do significado de ser cuidador. Ao experienciar vivéncias criativas através de oficinas
nas quais a sensibilidade ¢ a expressividade sdo liberadas, poderdo pensar sobre suas questdes
e sobre o cuidado de si, numa atitude critica e reflexiva, com vistas & mudanga de atitudes

frente a vida e a profissdo.

Ao voltar os olhos para a instituicdo onde me graduei, ha cerca de dezessete anos,



vejo com ternura a luta de docentes enfermeiros/as que, com pioneirismo, garra e
determinagdo, souberam firmar a Enfermagem nessa comunidade. Por ‘isso, é muito
significativo para mim poder compartilhar com os/as educandos/as dessa institui¢do, minhas

experiéncias profissionais inseridas na Educagio Artistica.

Considerando minhas idéias, crengas e valores, expostos acima, € o conhecimento
vivencial, adquirido na Educagdo Artistica, desenvolvi, neste estudo, um processo de
cuidado, através da arte e da educagdo, junto a educandos/as de Enfermagem do quinto
semestre curricular do curso de graduagdo em Enfermagem da Funda¢io Universidade
| Federal do Rio Grande - FURG,‘no periodo de 30 de maio a 30 de julho de 1999. Para
nortear a minha pratica, construi um referencial tedrico fundamentado no Cuidado
Transpessoal de Jean Watson, na arte ¢ na educagdo e em idé€ias prdprias, com vistas ao
‘cuidado do/a educando/a. Acredito que as crengas e valores que embasam os conceitos
e pressupostos deste referencial poderdo se configurar em marco norteador do cuidado

de Enfermagem.

Ao buscar na arte subsidios para o cuidado do ser, inserida no espago da graduagdo,
busquei novas abordagens criativas através da percepc¢do, da sensibilidade e do imagindrio,

ampliando e fortalecendo a Enfermagem, enquanto ciéncia e arte.

Assim, apos a apresehtagﬁo dos motivos que me levaram a desenvolver este
estudo, os quais tém como base meu processo existéncial, bem como a justificativa de sua
relevincia para a Enfermagem, exponho os objetivos, com vistas a nortear este estudo. No
segundo capitulo, desenvolvo uma revisdo de literatura, na qual abordo diferentes
concepgdes de cuidado, a partir de estudos realizados no Brasil e Estados Unidos; a
seguir, apresento os enfoques da arte e da educag@o, para, finalmente, resgatar sua

importancia como dimensdes essenciais no cuidado do ser.

O referencial tedrico que norteou o desenvolvimento deste estudo, tendo como base
a teoria do Cuidado Transpessoal de Jean Watson e algumas contribuicdes da arte e da
educagio e idéias proprias, as quais emergem de minha vivéncia como enfermeira e arte-

educadora, ¢ explicitado no terceiro capitulo.

No quarto capitulo, delimito o caminho metodolégico deste estudo, articulando o

contexto do estudo, a caracterizagdo da populagdo alvo, a dindmica do processo de



cuidado, bem como as estratégias para a sistematizagdo dos dados emergentes.

No quinto capitulo, descrevo minhas vivéncias com o processo de cuidado, enfocando
‘os temas centrais: articulando espagos; descobrindo o ser; explicitando a visio do mundo;
desvelando o ser no mundo; revendo a atuagdo no mundo; retratando a Enfermagem
como profissio do cuidado; repensando a inser¢do da Enfermagem no mundo;
revisitando a escolha profissional; explicitando a visdo de ser cuidadora/enfermeira;
articulando as capacidades potenciais do ser cuidador; redescobrindo formas de

qualificar as interagSes e revisitando os espagos percorridos.

Dando prosseguimento, no sexto capitulo, explicito a categorizagdo dos temas que
emergiram durante o processo de cuidado, os quais s@o analisados e discutidos através

dos escritos de diversos autores/as nacionais e internacionais.

No sétimo capitulo, analiso o referencial tedrico-metodoldgico utilizado, destacando
as possiveis contribuigdes para o processo de cuidado. Finalmente, no oitavo e ultimo
capitulo, teco algumas consideragdes sobre o processo vivenciado, expondo os aspectos
que contribuiram para o desenvolvimento da proposta, assim como aqueles que
suscitaram limitagdes ou dificuldades, os quais poderfio servir para subsidiar novos
estudos. Fago, ainda, algumas recomendag¢des, buscando aperfeicoar ¢ firmar a

Enfermagem, enquanto, ci€éncia ¢ arte.

Com base no exposto, delimito, a seguir, os objetivos gerais e especificos que

norteiam este estudo e apresento no proximo capitulo a revisio de literatura.



1.1 Objetivos do Estudo

1.1.1 Objetivos Gerais

a)

b)

Desenvolver um processo de cuidado através da arte, com educandos/as de graduagdo
em Enfermagem, tendo como base um referencial teérico fundamentado na teoria do
Cuidado Transpessoal de Jean Watson e¢ em id€ias préprias embasadas em minhas
vivéncias na Educagdo Artistica, utilizando, ainda, a trajetéria metodolégica de Silva,

com vistas a criar um espago vivencial para o cuidado de si e do outro.

Construir um conhecimento acerca do processo de ser e viver do/a educando/a de

Enfermagem.

1.1.2 Objetivos Especificos

a)

b)

<)

Elaborar um referencial teérico, com seus respectivos conceitos e pressupostos,
fundamentado na teoria do Cuidado Transpessoal de Jean Watson, na arte ¢ na

educagdo, em idéias proprias, com vistas ao cuidado do/a educando/a de Enfermagem.

Delinear um caminho metodoldégico para o desenvolvimento do processo de cuidado com

educandos/as de graduagdo em Enfermagem, baseado em Silva.

Implementar a proposta elaborada, considerando esta pritica como uma intervencio

na realidade.
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d) Proporcionar vivéncias, através da expressdo - plastica, musical ¢ dramdtica, que

possibilitem ao/a educando/a desenvolver o seu potencial criativo, sensivel € amoroso.

¢) Estimular a imaginagdo e a livre expressdo do educando/a para que possa, através da
criatividade, compreender o processo de cuidado como essencial em sua vida € em sua

pratica profissional.

f) Criar um espago para vivéncias acompanhadas de reflexdes, com vistas a emergéncia de

uma consciéncia critica, solidiria e comprometida com as questdes de saude da populagéo.

g) Avaliar a aplicabilidade da proposta e possiveis' contribui¢des para-o processo de cuidado.



CAPITULO 2

A ARTE E A EDUCACAO NO CUIDADO DO SER

A arte evoca a espiritualidade,
intuicdo, imaginacgdo, criatividade
e dedicacdo. A arte é o espirito da
vida.

Chinn & Watson (1994)
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No limiar de um mnovo século, vivemos em uma época de aceleradas
transformag8es sociais e politicas, que nos impulsionam, constantemente, a novos desafios.
Se, por um lado, observamos o avango tecnoldgico da ciéncia, por outro, convivemos
com a critica dos valores e crengas que sustentaram e, ainda, apdiam o paradigma de
ciéncia e de tecnologia, tido como paradigma da modernidade. Por outro lado, apesar das
inimeras conquistas efetuadas nos ultimos séculos, convivemos com o empobrecimento
acelerado da maioria da populagdo, ligado aos altos indices de desemprego, situagdo esta

que contrasta com o enriquecimento de uma minoria.

Em uma sociedade fragmentada e desigual, tornamo-nos altamente especializados em
diferentes 4reas de conhecimento. O sucesso de “ter” em vez de “ser” tornou-se o
patamar mais elevado do processo de vida ocidental, no qual devemos manter o
distanciamento entre o racional e o emocional. Ao nos submetermos, nos Gltimos
séculos, a um paradigma racionalizador, a um sistema de técnicas e de objetos, a uma
tecno-estrutura, tendemos a tornar quase impossivel a vida no planeta. Relegamos, assim,
a arte, a estética e a filosofia a uma crescente desvalorizagdo e com elas a propria
subjetivagdo do ser, das suas experiéncias vividas. Perdemos espago, deixando de criar por
medo de ousar, de ir além dos padrfes pré-estabelecidos, num mundo normativo e,
conseqiientemente, arido. Contudo, este modelo levado a suas dltimas conseqiiéncias torna
visivel a sua incapacidade de cumprir sua promessa de progresso € de um mundo melhor
para todos, dado o seu potencial de dissolu¢do dos sujeitos, bem como de exclusdo e
marginalizagdo social. As criticas emergentes apontam a mudan¢a deste paradigma que,
segundo Capra (1997), traduz-se em uma mudanga profunda no pensamento, percep¢do €

valores que formam uma determinada visdo da realidade.

Convivemos, assim, com a busca de novos paradigmas da ciéncia que, por
entender o ser humano como um todo, maior que a soma de suas partes, pode recuperar
os “Leonardos” cientistas, anatomistas, inventores, criadores, musicos, pintores, enfim,
seres integrais, cujo conhecimento € construido a partir de sua integragio com a

natureza € com todas as formas do saber, por mais diversificadas que possam ser
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(Buoro, 1996, p.31).

Na Enferinagerh, mais especificamente, as novas propostas de construgdo do
conhecimento caminham em dire¢do a uma pratica mais critica e sensivel aos problemas e
aos anseios de n(;ssa sociedade. Um conhecimento que extrapole o empirico, para incluir,
de forma intima e coerente, as dimensGes estética, pessoal, ética (Carper, 1978) e socio-
politica (White, 1995). Deste ")modo, a conétrug:éo de novas formas de saber teérico-prético
na Enfermagem, implica, também, em articular estas dimensdes no cuidado, com vistas a
expressio das capacidades potenciais do ser integral, enquanto agente de- mudangas

pessoais € sociais.

Objetivando fundamentar as bases teoricas deste estudo e ampliar o campo da
pratica profissional, abordo, neste capitulo, algumas concep¢des de cuidado e, a seguir,

busco redimensionar a arte e a educa¢do no cuidado do ser.

2.1 - O Cuidado do Ser

Segundo Colliére (1986), o cuidado € parte integrante da vida, sendo que
nenhuma espécie viva pode subsistir sem cuidado. | Assim, em nossa humanidade,
compartilhamos o cuidado nas relagdes que e‘stabc:lecemos com o meio ¢ com tudo que
consideramos importante para a nossa existéncia. Neste séﬁtido,  Patricio (1992) nos diz |
que. o cuidado refere-se as atividades dirigidas ao individuo, grupo ou comunidade,
sendo efetivadas - através de necessidades ou recursos para proteger, ajudar e diminuir . .

situagdes de conflito ou estresse.

O cuidado é pertinente as espécies vivas. Os mais variados animais cuidam de

) _ e .
suas crias desde que nascem, até que atinjam maturidade suficiente para seguirem sozinhas
na p;ocriagﬁo "¢ na luta pela pfeservagéo de suas espécies.  Ndo tem sido diferente com os
seres humanos. O cuidado estd imerso, desde os primordios de nossa evolugdo. Para
Walciovs; (1998), o cuidado inicia como um meio de sobrevivéncia e também como

expressdo de interesse e afeto, sendo aperfeicoado nos seres humanos, através do uso
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de simbolos lingiiisticos.

A histéria humana, na aurora dos tempos, foi se desenvolvendo em periodos e de
acordo com seu grau evolutivo adquiriu um significado mais abrangente de cultura. As
necessidades de sobrevivéncia foram transformadas de individuais para coletivas e as
relages entre os seres obrigatoriarnente modificadas para uma convivéncia mais coesa ¢
pacifica. A vida, inserida em um meio ambiente adverso, tornou-se inevitavelmente

comunitaria, traduzindo-se por relagdes de grupos evolutivos semelhantes.

Segundo Burns (1983), as atividades individualizadas foram substituidas por um
fazer coletivo que visava & satisfacdo imediata das necessidades de alimentagdo,
protecdo, habitagdo e seguranca. Neste contexto, o cuidado humano foi primordial, ao
se desenvolver e se entranhar no fazer cotidiano, como necessario a preservagdo ¢
continuidade vda vida. O cuidado, entdo, tem sido uma a¢do presente em nossa
humanidade, abrangendo o nascjmento, atravessando as varias fases de sua vida até a sua

morte.

Como refere Waldow (1998), os primeiros seres a praticar a medicina eram as
mulheres, ndo porque eram enfermeiras naturais de seus homens e criangas, tampouco
porque realizavam os partos, mas devido a sua relagdo proxima com a agricultura. Esta
experiéncia possibilitou o conhecimento de sementes, raizes, plantas e frutos. Assim, desde
os primordios, foi a mulher quem primeiro tratou, no sentido de cuidar e medicar. Nesta.
assertiva, Colliére (1986) nos fala que o cuidado estd na raiz da historia das mulheres,
pois, ao redor dele, o destino das mulheres esta tecido, influenciando com fios invisiveis o

que delas é esperado.

O cuidado, inicialmente relacionado ao feminino, foi se modificando através dos
tempos. As diferentes civilizagdes que surgiram ao longo da histéria da humanidade
restringiram o cuidado executado pelas mulheres ao &mbito doméstico. Assim, o
cuidado deixou de pertencer unicamente as relagdes entre mies e filhos, familias e clds
no cuidado dos seus, para se tornar um cuidado sacerdotal e masculino nas sociedades
cristds.

Muito embora 'o desenvolvimento cultural das civilizagGes na idade média e as

grandes descobertas maritimas trouxessem abundancia para a aristocracia, o crescimento
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populacional aliado a fome e 4 miserabilidade, fez surgir, em diferentes €pocas e locais,
_enfermidades que assolaram os povos medievais. Na tentativa de resolver os crescentes
problemas, multiplicaram-se, nos mosteiros, o atendimento aos doentes e, paralelamente, o
fortalecimento da ascendente classe médica, excercida por leigos, detentora do saber e do
conhecimento na drea da saide. Os cuidados de Enfermagem tornaram-se vinculados ao
saber médico e predominantemente executados por religiosos/as nos mosteiros ou em

precarias “casas da morte” (Melo,1986; Rezende, 1989; Rosen,1994)r

A histéria da Enfermagem profissional e institucionalizada teve inicio na Inglaterra,
na segunda metade do século XIX, sendo contemporinea a ascensdo capitalista € no mesmo
cenario da revolugdo industrial, capitaneada por Florence Nightingale (Melo,1986;

Rezende, 1989; Silva, 1995).

O projeto de profissionalizag@o, idealizado por Nightingale, tinha como objetivo o
cuidado dos seres humanos, ao dar preparo aos profissionais, através do ensino e
treinamento; tendo como alvo inicial os/as doentes, mas abrangendo os seres sadios em
seu ambiente. Nightingale fez registros de suas idéias e experiéncias. Seus escritos podem
ser considerados a primeira teoria filoséfica de Enfermagem. Dentre estes, destaca-se Notes
on Nursing, escrito em 1859, sendo que suas obras continuam a enriquecer a Enfermagem
contemporanea por seu valor revolucionario. A importincia de sua obra tem inspirado
diversos trabalhos e fundamentado teorias que tém alicergado nosso saber (Silva, 1995;

Carraro, 1997).

Como refere Silva (1995), Nightingaie j& se referia a Enfermagem como uma nova
ciéncia e uma nova arte, sendo que sua ciéncia era produto de suas observagdes,
andlises e experiéncia pratica. A arte era expressa na valorizagdo da estética, da intuigdo
e da criatividade. Para Nightingale, era fundamental proporcionar aos pacientes um
ambiente repousante, onde ele pudesse apreciar a natureza e obras de arte. Neste aspecto,
o saber e o fazer se interligavam com o pensar e o sentir. Na visdo de Nightingale, o
cuidado estava centrado na visdo holistica do ser humano, € em sua relagdo com o meio
ambiente. Suas preocupag¢bes iam além do dmbito hospitalar, sendo que seus cuidados
incluiam a¢Bes preventivas, acessiveis aos familiares, oferecidas através de seus escritos e

de suas orientagdes. Entretanto, da enfermeira era exigida, além da vocagdo, capacidade
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intelectual, intuitiva e criativa, através de ensino formal e institucionalizado. A influéncia
de Nightingale tem se perpetuado em nossos dias, estando o seu saber a nortear nossa
profissdo, muito embora a abrangéncia de sua visdo ndo seja ainda compreendida, no que '

se refere ao contexto social, politico e ecoldgico.

Através de Nightingale, o cuidado tem sido considerado como o foco central, a
esséncia da Enfermagem (Watson, 1988; Léininger, 1991; Silva, 1995). Contudo, ao longo
de quase meio século, verificamos uma grande lacuna acerca . dos estudos sobre o
cuidado, sendo que, nas ultimas décadas, este tema passa a merecer a atengdo dos/as
estudiosos/as da area, o que pode ser constatado nos inimeros estudos teérico-filosoficos e
exploratérios presentes na literatura internacional e nacional. Neste sentido, o cuidado
tem sido abordado na literatura de Enfermagem como ontologia, epistemologia, ética,
metodologia de investigagdo, pratica organizacional, como praxis do cuidado € como uma

pedagogia ( Silva, 1997a).

A multiplicidade de teorias desenvolvidas, nas quais o cuidado é relevante, tem
oferecido importantes contribuicdes para a afirmagéo da Enfermagem, enquanto ciéncia e
arte, fundamentada num saber proprio, e recebendo, ainda, influéncias de outras areas do
conhecimento, como forma de crescimento e valorizagdo. Sendo teorias criadas por
enfermeiras americanas, é importante ressaltar a necessidade de modelos ou teorias que |
se adaptem a nossa realidade social, atentando para a nossa diversidade cultural. As
meritérias colaboragdes nacionais ainda se fazem insuficientes, apesar do importante papel
desempenhado pela Enfermagem no avango cientifico, tecnoldgico e educacional em nosso
pais.

Leininger (1991), ja em 1950, considerava o cuidado a esséncia da Enfermagem
e o foco distinto, dominante e unificado da mesma. Esta tedrica contribuiu para a
compreensdo do significado de cuidado ao desenvolver sua Teoria do Cuidado
Transcultural, objeto de sua préﬁca com diferentes culturas. Seu entendimento do
cuidado passa pela percep¢do de que diferentes comunidades conhecem, percebem e
praticam o cuidado de acordo com os \}alores, vises de mundo e crengas comuns em

sua cultura.

Watson (1988, 1995) desenvolveu a teoria do Cuidado Transpessoal, enfatizando
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o cuidado como ideal moral, ético, humano ¢ envolvente, ndo objetivando terminar apenas
em cura, sendo sua meta a protecdo, intensificagdo e preservagdo da dignidade humana.
Para a autora, o cuidado é a bussola moral da consciéncia, guia do trabalho e nossa

razio de ser.

Como importante contribuicdo nacional, Silva (1997a) propde um paradigma
intitulado Cuidado Transdimensional, 0 qual emerge como perspectiva para a integragdo e
transformagdo, como forma de superagdo do extremo - separativismo entre as disciplinas
e/ou profissbes € entre estas € 0 senso comum, expressando-se na convergéncia da arte,
ciéncia e espiritualidade. O Cuidado Transdimensional constitui-se em um processo
eminentemente participativo e reflexivo, em que o/a cuidador/a e o ser cuidado, através de
uma interagdo dinidmica, intuitiva e criativa, oportunizam um caminhar rumo a novas
experiéncias, nas quais, de forma original e tUnica, se autoconhecem e se

autotransformam.

Em um estudo com base na literatura da Enfermagem norte-americana, Morse et al.
(1991) identificam diferentes concepcdes do cuidado, como: cuidado como imperativo moral
ou ideal; cuidado como caracteristica humana; cuidado como sentimento; cuidado como

interacdo interpessoal; e cuidado como intervengdo terapéutica .

Na Enfermagem brasileira, o interesse por este tema reflete-se, mais
particularmente, na tltima década, no niimero crescente de estudos tedrico-filosoficos e
| exploratorios presentes na literatura. Um grande avanc;b nestes estudos foi promovido
pelo Programa de Pesquisa Cuidando-Confortando, criado em 1993, no sul do Brasil, o
qual englobou trés areas tematicas de investigacdo: desvelamento da realidade da prética
do cuidado; formas inovadoras de atuagdo na pratica e; desenvolvimento tedrico-

conceitual (Neves-Arruda e Silva, 1998).

Os estudos mais recentes evidenciam uma abordagem mais abrangente sobre o
cuidado, retratando-o. como fendmeno complexo e dindmico que se transforma na medida
em que os seres neles envolvidos avangam em niveis mais complexos de expressdo de suas
consciéncias (Silva,1997a). Neste sentido, o cuidado se constitui em pratica

- profissional/social/politica, sujeita as transformagdes culturais e histéricas.

O cuidado reflete a totalidade de nossas experiéncias individuais e coletivas.
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Como parte integrante de nossa existéncia, pode ser aprimorado. Boykin (1998) nos diz
que cada pessoa, ao longo da vida, cresce em sua capacidade de expressar cuidado. Para
a autora, o cuidado é considerado um processo que se desdobra vconti;;uamente, sendd
vivenciado a cada momento em novas experiéncias. Mas, para ser concretizado, €
necessario que a pessoa tenha a percep¢do de si mesma como uma cuidadora, € considere
que cada ser humano vivencia o cuidado de maneira singular, sendo cada encontro uma

oportunidade de crescimento na prestagdo do cuidado.

Para expressarmos o cuidado, necessitamos, inicialmente, visualizar-nos como seres
humanos. A compreensdo deste significado ¢ complexa e profunda, a medida que nos
dispomos a desvelar através de novos olhares e percep¢des a acepgdo deste conceito.
Ser ¢ existir, existéncia real, ente, gente, esséncia, alma, self, eu, homem, mulher,
masculino, feminino, individuo, pessoa, criatura, sujeito. Para Morin (1996), a noc¢do de
sujeito € extremamente controvertida. Sob o olhar filoséfico e metafisico, o sujeito € alma,
parte divina, superior. Através da ciéncia, possui determinismos fisicos, biolégicos,
soéiolégicos e culturais. Sendo assim, possuimos dimensdes interligadas e indissociaveis que
reﬂetem nosso existir como seres humanos Unicos, complexos, contraditérios, na inteireza

do corpo, alma, consciéncia e espiritualidade (Crema, 1998).

Segundo Boykin (1998), ser pessoa significa viver quem nds somos. Significa viver
a vida em harmonia com as préprias convic¢des e valores. Significa ser auténtico. A condigédo
de ser pessoa ¢ intensificada pela participacdo em relacionamentos construtivos com
outros seres humanos. Para tal, € necessario visualizarmos os seres como totalidades, ou
seja, independente das mudangas que possam ocorrer com uma pessoa no decorrer da vida,

cada pessoa € tdo completa quanto pode ser a cada momento.

Cuidar do ser ¢ uma atitude, uma vontade ¢ uma necessidade que requer nosso
envolvimento como seres através de nossa percep¢do, sensibilidade e amorosidade. Significa
divisar os seres em sua totalidade e propiciar, através de nosso cuidado atentivo, o

aperfeicoamento necessdrio para que este ser se desenvolva de forma integral.

Mayeroff (1971) refere que o cuidado requer conhecimento do outro ser. Como
posso conhecer o outro se desconhego a mim mesma? Se, muitas vezes, ndo sou capaz de

me amar, de sentir prazer em minha prépria companhia, como posso estabelecer uma
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relagdo de cumplicidade com o outro? S6 posso ir ao encontro do outro e estabelecer
relagdes de cuidado quando for capaz de empreender uma busca sincera do meu eu.
Heraclito de Efeso (Konder, 1981) afirmava que um ser humano nio toma banho duas
vezes no mesmo rio, pois, da segunda vez, ndo serd o mesmo e nem estard se banhando
no mesmo rio. Assim, ao partirmos em busca do autoconhecimento, do self, estaremos
penetrando em um mundo de descobertas. Ao deixarmos fluir as torrentes de dguas que

perpassam o rio, este, certamente, ndo serd o mesmo, € nds também ndo o seremos.

Segundo Silva (1999a), o cuidado de si é dimenséo integrante do cuidado do outro,
pois aquele que cuida de si se sente comprometido com a vida como um todo. Deste
modo, s6 podemos exercitar nossa humanidade no viver cotidiano com o outro. Ainda,
segundo a autora, o cuidado estd para a formagdo e emancipa¢io do ser, assim como o ser
esta para a transformacdio do seu viver em sociedade. O cuidado se constitui, assim, em uma
pratica complexa, como complexa ¢ a natureza do ser, das relagdes que estabelece e do
viver em sociedade, cujas agdes rompem as barreiras do mundo publico e do privado, das

fragmenta¢des do ser e do contexto em que estd inserido.

O cuidado € a base de nossa existéncia, fundamentando as rela¢des humanas. A
partir de um cuidado atento de si prépﬁo, desenvolvemos habilidades para cuidar do
outro, aperfeicoamos o cuidado de si e dos outros seres nas relagdes estabelecidas.
Neste sentido, nas relagdes humanés, o cuidado desencadeia um efeito multiplicador,
despertando as consciéncias para 0 compromisso com a vida, através do cuidado de si
e dos outros seres. Como diz Rogers (1997), se podemos proporcionar um certo tipo de
relagdo, o outro descobrird dentro de si mesmo a capacidade de utilizar aquela rela¢do

para crescer, e mudan¢a e desenvolvimento pessoal ocorrerdo.

Para Lunardi (1999a), o cuidado de si é um principio valido para todos, para todo
0 tempo e para toda a vida. Assim como o saber € significativo para tornar a alma mais
perfeita, com a ajuda da razﬁb, o cuidado de si ¢ uma necessidade para todas as pessoas.
Neste sentido, o processo de conhecimento de si conduz os seres a um processo em busca
da s abedoria. Continuando, a autora nos diz que a preocupagdo por si e o cuidado de si
tém como tUnica finalidade e propdsito o proprio sujeito, produzindo-se uma maior

aproxima¢do e identificacdo entre a arte da existéncia e a arte de si mesmo (Lunardi,
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1999a, p.32).

Cuidar de seres humanos constitui-se no fundamento moral e ético de nossas vidas. A
valoriza¢do € o respeito a si pféprio € ao outrov inclui um compromisso que ndo sustenta
superficialismos e inverdades, pois, deste modo, torna-se um “descuidar”. E um
compromisso profundo e sensivel que segue a dire¢do firme de nossa razdo, percorrendo os

caminhos da alma, refletindo-se em nossos sentimentos mais intimos.

Corﬁo refere Silva (1999a), o cuidado de si e do outro é permeado de valores
-éticos, politicos, de outros valores sociais € de cidadania, que confluem para os valores
profissionais do cuidado, tornando-o essencialmente humano. O cuidado, ao ser inerentemente
moral e ético, envolve formas de amorosidade e sensibilidade para entender as questdes do
outro. Assim, ao valorizarmos estas dimensfes genuinas do cuidado, comprometemo-nos

com o sofrimento, com as necessidades e com os anseios do outro.

Segundo Lunardi (1999a), se compreendemos a ética como a pratica reflexiva da
liberdade, € necessario ocupar-se de si proprio, para poder ocupar-se do outro. Para a
autora, os seres humanos ndo sfo livres, mas exercem o dom da liberdade e a pratica -

reflexiva da liberdade ¢ a condicdo de possibilidade da ética.

Carper (1978) afirma que a consideragdio da pessoa como um todo € a
considera¢do e sensibilidade a integridade do self €, basicamente, por assim dizer, uma ordem
ética. Contudo, como refere Silva (1999a), ndo ¢é suficiente ser compassivo € amoroso,
ser solidario com o outro em sua dor, ajudando-o a superar as injustigas e as violéncias que
sofre no viver cotidiano; mais que isso, é necessario buscarmos juntos transformar esta
realidade, denunciando e nos posicionando politicamente nas decisdes, encontrando formas

criativas e efetivas para um viver com qualidade.

Em - nosso comprometimento com .o cuidado em todos os seus aspectos,
necessitamos estar abertos/as ao inusitado, sermos capazes de captar energias e de nos
revitalizarmos como forma de efetivamente contribuir na relagdo entre o ser que cuida € 0
ser que é cuidado. Somente quem constantemente estd aberto ao novo pode aperfeigoar o
velho, conseguindo assim revigorar-se e vislumbrar novos horizontes no cuidado dos seres

humanos.

Ao nos expressarmos através da arte, congregamos a percep¢do do outro, da
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natureza ¢ da profundidade espiritual que emana do nosso self, em consonincia com o
universo. Para Chinn e Watson (1994), a arte captura, expressa e recria a humanidade e
a vida em todas as suas diversas formas; a arte evoca a espiritualidade, a inspiragdo, a
criatividade ¢ a dedicag¢do; arte é o espirito da vida. Para as autoras, a arte conspira
com o espirito para a sua emancipagfo, e permite, a nds mesmos, nos situarmos em outro

lugar ou espago, para transformar nossa percep¢do € nosso ponto de vista.

Neste pensamento, a valorizagdo da arte no cuidado, nos seus aspectos estéticos e
educativos, ¢ fundamental para o aperfeicoamento do saber tedrico-pratico da disciplina
profissional da Enfermagem, enquanto forma de romper paradigmas e de revitalizar a

nossa pratica profissional.

Como profissionais, detemos o conhecimento € avangamos na construgdo de uma
ciéncia sélida; possuimos o dominio da técnica e de habilidades, mas esbarramos em nos
mesmos/as, em nossas impossibilidades, na dificuldade de expressarmos nossas
capacidades humanas mais profundas. Numa situagdo concreta, a0 nos propormos a ser
cuidadores/as, precisamos refletir sobre este cuidado e avaliar nosso comprometimento com

os seres humanos que, conosco, compartilham um destino temporal e espacial.

Ao eleger o cuidado do ser como tema central deste estudo, deparo-me com a
complexidade que o envolve. Destaco, aqui, alguns aspectos relacionados ao ser cuidador
que considero imprescindiveis no cuidado do ser. A efetivagdo do cuidar requer de nds
um despojamento, um ir ao encontro, uma entrega sensivel e amorosa em sua inteireza.
Necessitamos, ainda, estar abertos/as as novas abordagens dentro do cuidado, como
fonte criativa enriquecedora em nossas agdes cotidianas. Em nossa busca, visando a
aperfeigcoar o cuidado prestado ao ser humano, preocupamo-nos em adquirir melhorias que
sejam significativas e gratificantes para nos e para aqueles nos quais depositamos o
fruto de nossa amorosidade. A fruicdo da estética no cuidado do sér, através da
expressividade, permite-nos romper com o passado, caminhar no presente e langar um olhar

de sobrevoo no futuro, numa celebragdo a arte e a vida.
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2.2 - A Arte no Cuidado do Ser

A arte se faz presente desde os primérdios do mundo. Ela compreende o
momento historico do ser nas diferentes culturas, onde o ser humano, através dela, tenta
suprir suas necessidades pessoais, sociais e culturais. Assim como a sobrevivéncia e
preservagdo da espécie atingiu significativa relevancia, a arte representou 0s anseios, a busca

de entendimento e de expressdo, diante do inexoravel destino da humanidade.

Ao longo da histéria, em diferentes civilizagdes, inimeras teorias foram formuladas
na tentativa de fornecer uma defini¢do de arte e de sua importancia para o ser humano. A
palavra arte assumiu, em diferentes épocas e lugares, as mais variadas significagdes e
fungdes. Para as tribos primitivas, o significado de arte seria de magia e de profundo
respeito a natureza e aos animais. A concep¢do de arte como imitagdo tem origem no
periodo classico grego e dominou o comportamento artistico até o século XVIII. A arte,
como criagdo, € propria do romantismo. Posteriormente, a arte passou a ser considerada
como construgdo, tendo hoje concepgdes variadas, produto de transformagdes significativas

do final do século (Silva e Loreto,1995; Ostrower, 1999).

Atualmente, tem-se tornado dificil definir arte, pois seu significado ¢ muito
abrangente, possuindo uma diversidade de conceituagdes e proposi¢des. Segundo Buoro
(1996), aquele/a que a realiza ou estuda sempre tem dela uma concepgdo, mesmo que
inconsciente. Sendo assim, podemos conceitud-la de acordo com o significado pessoal,
adquirido = através de  nossas vivéncias. A arte, entdo, desempenha um papel
preponderante para os seres humanos, na medida em que reflete a riqueza do mais
profundo eu, pela percep¢do que o artista tem de si e de sua visdo de mundo. Nesta
asSértiva, Buoro (1996) considera a arte como o resultado do embate entre o ser humano e
o mundo, considerando que a arte é vital e, por meio dela, os seres interpretam sua propria
natureza, construindo formas, ao mesmo tempo em que se descobrem, inventam e se

conhecem.

Para Ferreira (1986), a arte € a atividade que nos traz sensagdes ou estados de

espirito de carater estético, pleno de vivéncias intimas e profundas. J& para Caccavo
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(1997, p.10), "a arte possui uma qualidade transcendental, pois que ela encanta, seduz,
envolve-nos em seu mundo, ao mesmo tempo em que pode denunciar, reclamar, chorar,

reagir, propor novos modelos".

De acordo com Susanne Langer, citada por Duarte Jr. (1988), a arte € a criagdo de
formas perceptivas expressivas do sentimento humano. Uma obra de arte € a expressdo de
sentimentos concretizada numa forma que adquire quase que o estatuto de um simbolo,
porém, ndo podemos considerar a arte como ' um simbolo idéntico aos simbolos
lingiiisticos, que transmitem significados. Para este autor, a arte ndo significa nada fora de si

mesma, seu sentido reside na obra em si.

A arte comunica ndo somente os sentimentos do artista que a cria. O artista
substancia o sentimento coletivo de sua comunidade e do seu tempo. Esta arte se traduz no
experienciado e vivenciado do artista, que capta e transforma os anseios da alma coletiva,

compartilhando-os através de sua criagdo artistica.

Luigi Pareyson, citado por Buoro (1996), agrupa as defini¢gdes de arte em trés
vertentes principais que predominam alternadamente em diferentes momentos histdricos.
Caracteriza a arte como fazer, conhecer e exprimir. O autor teoriza uma estética da
formatividade, segundo a qual “a atividade artistica consiste propriamente no formar, isto
¢, exatamente em um executar, produzir e realizar que é, a0 mesmo tempo, inventar,

figurar e descobrir” ( p.25).

Podemos, entdo, considerar a fungdo da arte tanto num sentido educativo, como no
de expressdo de sentimentos € de sensa¢des que refletem nosso mais profundo eu, numa

tradugdo propria e simbodlica de nossa existéncia no mundo.

A arte desempenha um papel fundamental na educacdo das crian¢as. A expressdo
através de trabalhos artisticos constitui-se num processo complexo, no qual a crianga
reune diversos elementos de sua experiéncia, para formar um novo e significativo todo
(Lowenfeld e Britain, 1977). A crianga, em sua espontaneidade, expde o que pensa € sente,
como vé o mundo, através de sua expressividade. Nela nfo reside a sutileza e as mascaras
das quais o adulto se reveste para se relacionar com o outro. Ao refletirmos sobre nossas
possibilidades  criadoras, percebemos quio distantes estamos de nossa meninice.

Bloqueamos nossas fantasias e abafamos a crianga interior que em nos anseia por
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liberdade, por medo de ousar e deixar fluir o artista que se esconde em nds.

Ndo podemos falar em arte, sem nos referirmos & experiéncia estética. O termo
estética tem origem no vocdbulo grego aisthetique, originario do verbo aisthesis, que se
refere ao conhecimento sensivel, a possibilidade de conhecermos através dos sentidos, das
sensagdes. A estética, como filosofia da arte, tem como fungdo refletir sobre o belo, assim
como também sobre o significado da arte, tanto para o artista como para aqueles que a
apreciam. A estética ¢ considerada como disciplina filos6fica, também chamada filosofia da

arte (Silva e Loreto, 1995).

Segundo Lowenfeld e Britain (1977), a estética pode ser definida como o meio de
organizar o0 pensamento, a sensibilidade e a percep¢dio, numa expressdo que se comunica
com o outro. Para este autor, a estética estd vinculada & personalidade, na proporg¢éo
em que as obras. de arte refletem, pelo esquema de organizagdo, o estilo de cada artista
através de suas experiéncias. Nesse sentido, Read (1977) considerou a estética como a
base da educagdo, lancando, assim, os fundamentos para a compreensdo de uma educaééo
através da arte, a qual extrapola a educagdo visual ou pléstica para abarcar todos os
modos de expressdo .individual, literdria, poética e musical ou auditiva, formando um
enfoque integral da realidade, que deveria denominar-se educagéo estética, a educagdo desses
sentimentos sobre os quais se fundam a consciéncia e, em ultima instincia, a inteligéncia
e 0 juizo do individuo humano.

Como refere Duarte Jr. (1996, p.56), “a experiéncia estética ¢ a experiéncia da
beleza”. O belo nfo reside nem nos objetos nem na consciéncia dos sujeitos, mas nasce
do encontro dos dois, sendo a arte uma ponte que nos leva a expressar os sentimentos.

Assim, a forma de nossa consciéncia apreendé-los € através da experiéncia estética.

O ato de criagdo parece ser 0 passaporte para a viagem que empreendemos atraves
de nossas vivéncias. Nesse sentido, empregamos todo o nosso ser, com nossas
potencialidades, sentimentos e motivagdes. Lowenfeld e Britain (1977) observa que o
melhor preparo para criar é o nosso préprio ato de criagdo. Para o autor, é através do
processo artistico que a propria arte se desvenda. Ostrower (1996) afirma que somente

ante o ato consciente e intencional do ser humano faz sentido falarmos de criac3o.

- Ao criarmos, nos envolvemos, nos emocionamos € permitimos uma cumplicidade com
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nossa criagdo. Através de nossa obra, geramos uma parte de nossa esséncia, revestida da
magia, do encantamento das formas estaticas ou dindmicas e talvez, ainda, expressa nas
letras que deitamos perenes sobre o papel. Alguns autores sintetizam de varias maneiras o
ato de criagdo. Kneller (1976) nos diz que criamos, quando descobrimos € somos capazes de
exprimir idéias ou uma forma de co.mportamento que seja nova para nos. Vigotsky apud
Buoro (1996, p.81) escreve que “a necessidade e o desejo sdo molas propulsoras do processo

criativo™.

Ao nos permitirmos adentrar no mundo da arte, uma imensa gama de sensagdes
prazerosas e riquissimas envolvem o nosso ser. A arte nos sensibiliza e impulsiona, a ponto
de dela prescindirmos como ar, em golfadas preciosas. Estabelecemos um processo no
qual a arte, o artista, se fundem, numa relagdo vital. Criamos, assim, uma relagdo de
dependéncia com a arte, que nos transforma como seres humanos. Ao mesmo tempo em
que compartilhamos de um momento especial e intimo com nossa criagdo, por vezes, nos
tornamos mais abertos em relagdio ao mundo que nos rodeia. O artista, em varios
momentos € épocas, tem-se tornado precursor ‘€ suporte de transformagdes em sua
cultura, participando de mudancas profundas na histéria da civilizagdo. As vezes, estas
mudancas sé sdo perceptiveis apds a sua morte, com o reconhecimento postumo de sua

importincia, ndo s6 para a arte como também na revolugdo de habitos e costumes.

A leitura visual que fazemos da arte, através de nossa percepgio, é semibtica, ou
seja, é efetivada por meio de signos, simbolos e multiplas linguagens sensoriais.
Ostrower (1996) refere que a arte implica na compreensdo e manipulacdo de simbolos
concretos e abstratos. Os estimulos provenientes do meio sdo articulados de forma
organizada, adquirindo significados e sentido para nds , constituindo-se em nossa

percepgao.

Para Ostrower (1999, p.167), o papel desempenhado pela percep¢do € um
espontdneo olhar-avaliar-compreender. Os processos de percep¢do se interligam com os
proprios processos de criagdo. O ser humano €, por natureza, um ser criativo. Ao perceber,
ele interpreta e esse interpretar ja € criar. N&o existe um momento de compreensdo que ndo

seja, a0 mesmo tempo, criagdo.

Neste sentido, Ostrower (1996) afirma que a nossa capacidade de configurar
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formas e discernir simbolos e significados se origina do sensério e da afetividade em que a
emog¢do permeia os pensamentos, a0 mesmo tempo em que o intelecto estrutura as
emogdes. Ainda, segundo a autora, os niveis dos quais fluem as divisas do consciente ¢ do
inconsciente ‘¢ de onde formulamos a percep¢do sdo os niveis intuitivos do nosso ser. Para
ela, a intuigdo é um dos mais importantes modos cognitivos, dando a chance de lidarmos
com situagbes novas e inesperadas. Assim, em todo ato intuitivo ocorrem operagdes mentais
instantdneas de selecionar o que ¢ relevante, que se traduzem em nova visdo de perceber o
que ja existia. O sentido novo e inesperado € o insight, a visdo intuitiva. De repente,
temos a nitida sénsag:ﬁo de que as respostas sempre estiveram 14, em algum ponto de nossa

mente (Ostrower, 1996).

A intuicdo é também o lugar onde passeia nossa alma, uma forma de pressentir,
capacidade inata dos seres criativos. Ela flui de nosso eu profundo, da riqueza de nosso

interior, como um flash, um lampejo visual de algo que se torna, de repente, compreensivel.

Nossa percepcdo € agugada no exterior, nas experiéncias do cotidiano, pelo mundo
real e contraditorio que nos cerca, o qual nos impulsiona & fantasia, ao inventivo, ao
imagético, ao criarmos como necessidade de auto-realizagdo e autopreservagdo. Partindo
deste pensamento, podemos entender os seres humanos que, alijados de sua liberdade de
expressdo ou em carceres, continuam por diferentes subterfiigios a criar suas obras, a ndo
permitir morrer seus pensamentos, idéias e ideais. Na medida em que o pensamento € o

sentimento sucumbem a for¢a ou a alienagdo, deixamos de existir como seres humanos.

May (1982) acredita que a coragem € necessdria para toda e qualquer atividade
humana. A coragem pode ser fisica, moral, social e criativa. O autor nos fala que
precisamos de individuos capazes de ter a coragem necessdria para efetuar mudangas e que
a coragem criativa é proporcional ao grau de mudanga de que necessitamos. Para
Nachmanovitch (1993, p.27), na criagdo da obra de arte, ha dois momentos distintos: "o
momento da inspira¢do, em que uma intui¢do de beleza ou verdade chega ao artista, € a
luta, geralmente dificil, para manter a inspiragdo durante tempo suficiente para transporté-la
para o papel ou tela, para o filme ou para a pedra". Para o autor, a inspiragdo ¢

uma experiéncia deliciosa e revigorante que pode se prolongar por toda a vida. Flui uma

corrente de energia, coeréncia e clareza, exaltagdo e exultagdo no ato de criagdo.
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H4a que  considerar a espontaneidade como fator importante no ato criativo.
Recebemos influéncias do nosso meio, da sociedade ¢ da cultura na qual nos inserimos. O
individuo ndo estd alheio a estas possibilidades. Ostrower (1996) nos diz que ser
espontdneo nada tem a ver com ser independente de influéncias. Ser esponténeo, apenas,
significa ser coerente consigo mesmo. Ndo € das tarefas mais ficeis, tendo em vista
que, . para sermos espontineos, necessitamos ser o mais auténtico possivel conosco e

criteriosos em nossa relagio com o mundo circundante.

Ostrower (1996) nos diz que a espontaneidade também pode abranger uma forma
de autonomia interior e um grau mais alto de liberdade de a¢do, ante as possibilidades de
viver e criar. De modo geral, a questdo da liberdade criativa se confunde com a liberdade de
expressdo € também com a importincia necesséria dos limites. Para May (1982), estes
limites sdo inevitaveis e valiosos, sendo que a criatividade resulta da tensdo entre a
espontaneidade e as limitagGes. Nachmanovitch (1993, p.84) nos diz que “trabalhar dentro
dos limites impostos pelo meio, nos obriga a mudar nossos proprios limites. Improvisar ndo
significa romper com formas e limitagdes, apenas, para se sentir ‘livre’, mas usa-las como

um meio real de superagdo”. O ato criador conduz & compreensdo da criatividade.

Para Kneller,

a criatividade € definida como processo mental. O termo significa um grupo
de capacidades relacionadas como fluéncia, originalidade e flexibilidade
(1976, p.15). Somente porque essas capacidades, ou a maioria delas,
costumam agir em conjunto, embora diferindo quanto ao grau, € que se
torna justificavel agrupa-las sob um unico termo (p.22).... as definicdes de
criatividade podem ter quatro categorias. Ela pode ser considerada do ponto
de vista da pessoa que cria, isto €, em termos de fisiologia e temperamento,
inclusive atitudes pessoais, habitos e valores. Pode também ser explanada
por meio dos processos mentais: motiva¢do, percep¢do, aprendizado,
pensamento € comunica¢do que o ato de criar mobiliza. Uma terceira .
defini¢do focaliza as influéncias ambientais e culturais. E finaimente, a
criatividade pode ser entendida em fungdo de seus produtos, como teorias,
invengdes, pinturas, esculturas e poemas ( p.15).

Outro fator de grande importancia no ato criativo é a motivagdo. Varios estudiosos

tém pesquisado o impulso motivacional, sendo este uma caracteristica de pessoas criativas.
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O que move e comove 0 ser humano a criar parece estar intimamente relacionado com os
seus diferentes motivos, tais como a necessidade da busca do novo, de mudangas em

oposi¢do 4 rotina e a apatia (Gardner, 1994, Martinez1997).

Para compreendermos melhor o ato de criagdo, sem ddvida, associamos a criatividade
com a arte, produto de nossa criagdo. Mas a criatividade ndo € peculiaridade dos artistas.
Ser criativo é condi¢do humana e, como tal, todos a compartilham; em beneficio de toda
ciéncia, de toda arte. O sujeito é um elemento indispensdvel para a compreensdo da
criatividade, como portador ativo dos elementos psicolégicos que possibilitam o seu

comportamento criativo.

Martinez(1997) define o cardter personolégico da criatividade, pois na regulagdo do
comportamento criativo do sujeito a personalidade tem um papel essencial, bem como as
bases motivacionais da criatividade emergem como um elemento associado & criatividade.
Segundo a autora, nfo existe um perfil unico de personalidade que caracterize os individuos
criativos. Parecem revelar-se elementos psicolégicos associados, tais como a motivagéo,
afetividade, abertura, experiéncia, independéncia, flexibilidade e autoconfianca. E preciso
salientar, ainda, a cultura e o contexto social onde os sujeitos estdo inseridos como fatores

predisponentes motivacionais.

Gardner (1994), em sua teoria das inteligéncias multiplas, amplia o campo da
cognicdo humana em um conjunto mais amplo e universal de competéncias. Com isto,
formula uma definicdo para a inteligéncia que consiste na capacidade de‘ o ser humano
resolver problemas ou de criar produtos que sejam valorizados dentro de um ou mais
cenarios culturais. Ele introduz critérios distintos para a inteligéncia e propde
competéncias ou inteligéncias humanas, que sdo relativamente autdbnomas e que podem ser
modeladas e combinadas numa multiplicidade de maneiras adaptativas para individuos e
culturas. Ele define as inteligéncias como lingiistica, musical, I6gico-matematica, espacial, e
corporal-cinestésica. Ao explicar sua teoria, relaciona-a com o estudo da criatividade. Em
sua estrutura, ha um ser humano que cria um objeto ou projeto no qual estd trabalhando, ¢ a

influéncia de outros individuos que habitam o seu mundo.

Como refere Gardner (1994), o individuo criativo € uma pessoa que regularmente

soluciona problemas, cria produtos ou define novas questdes em um dominio, de  uma
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maneira que inicialmente ¢é considerada nova, mas que acaba sendo aceita em um

determinado ambiente cultural.

Outro aspecto de grande importancia € a imaginagdo. Embebidos e embevecidos nela,
passeamos no presente, passado e futuro, transpomo-nos a outros mundos, galgamos
infindaveis obstaculos, incorporando personagens valorosos, € nos permitimos aproximar a
estatura de semideuses. Para Duarte Jr. (1988, p.100), “a imaginacdo € o substrato do
processo criador, conseqiientemente, o trago fundamental do humano”. Por ela, o ser se
desprende do wuniverso meramente fisico para criar o mundo dos valores e dos
significados. Continuando, o autor revela que o criador é um rebelde: ndo se adapta & nossa
educagdo bancaria, & mecanica organizagdo de nosso trabalho e as lels que regem nossa
civilizagdo. Porque quer o novo. O mundo novo, no qual o ser humano possa, livremente,

criar. O mundo, em que a imaginag@io seja, ela propria, o fundamento das relagdes.

Nachmanovitch (1993) parece sintetizar de forma magistral o significado do ato
criativo,  como segue: "0 processo criativo € um caminho espiritual. E essa aventura fala de
nds, de nosso ser mais profundo, do criador que existe em cada um de nds, da
originalidade, que ndo significa 0 que todos nds sabemos, mas que € plena e originalmente
- nos" (p.24). Por vezes, acreditamos que a criatividade é um dom, e que a arte € para
alguns privilegiados. Ao pensarmos que somente o artista € capaz de produzir obras de
arte, esbarramos em nossa pretensa inaptiddo, na certeza de que somos desprovidos do
potencial criativo, pertinente s6 aos grandes mestres, presentes ao longo de nossa
histéria.

Para o senso comum, no entanto, podemos afirmar que a arte tem significados
mais simplificados. Arte pode “incluir percep¢des visuais da natureza ou do cotidiano, feitas
através de habilidosas mios de artesdios. A arte popular se traduz no folclore tipico de
uma regido ou comunidade, nas tradigdes orais, com manifestagSes culturais através da
dan¢a, da musica, da literatura e do artesanato. Aos olhos de uma comunidade, cria-se uma

arte prazerosa que, muitas vezes, serve também de lenitivo s mazelas cotidianas.

Em nossa pratica profissional, ao lidarmos com seres humanos, por vezes, nos
encontramos tdo atarefados, que ndo percebemos que este ser que adoece e sofre, também

sorri ¢ sente prazer em realizar pequenos trabalhos artesanais. Um ser que se sente feliz e -
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realizado com suas ‘pequenas obras de arte’, que pode significar um meio de
sobrevivéncia para si ¢ para a sua familia. Quem de nds, ndo lembra dos trabalhos
artisticos artesanais executados por membros de nossas familias, passados de gera¢do em
geragdo? Nisto se insere a percep¢do que temos de pertencer ao nicho de nossa existéncia, ao
compartilhar  tradigdes, fortalecemos vinculos e o sentimento. de pertencer. Neste
pensamento, podemos entender o significado de educagdo para Duarte Jr. (1998,p. 59)
como "um processo pelo qual os individuos adquirem sua personalidade cultural, ou seja,
educar-se € primeiramente, adquirir a visdo do mundo da cultura a que se pertence, 0 que
diz respeito ao aprendizado dos valores e dos sentimentos que estruturam a comunidade

na qual vivemos".

A arte, inserida em nosso cotidiano, faz-se necessaria como fator educativo,
como condicdo basica para a transformacdo da realidade, onde o ser humano, imerso
em descaminhos, tem colocado em risco a sobrevivéncia de nossa civilizagdo e de nosso
planeta.

Segundo Buoro (1996), através da arte, ampliam-se as condigdes para o desenvolvimento da
educagdo estética, cientifica e literdria. A arte, enquanto linguagem, ¢ interpretacdo e
representagdo do mundo, sendo uma forma de o ser humano entender o contexto onde vive
e a capacidade que possui em relacionar-se nele. Buoro (1996, p.32) nos diz que
“refletir sobre o papel da arte para que haja o resgate do ser humano global implica
assumir a optica do novo paradigma da ciéncia da contemporaneidade e navegar por um
conceito que une arte e ciéncia, pois a mesma imaginag¢do criadora que produz ciéncia

produz arte”.

Deste modo, concordo com Chinn ¢ Watson (1994) quando referem que a
Enfermagem como arte ¢ vivida, expressada e concretizada no momento de cuidado.
Deste modo, a arte como dimensdo do cuidado, inserida em nossas a¢des cotidianas,
constitui-se em uma nova alternativa para o ensino da Enfermagem. Alternativa esta que
se compromete com os aspectos filosoficos, éticos e morais da profissdo, na reafirmagdo

da arte e ciéncia da Enfermagem.
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2.3 - A Educac¢io no Cuidado do Ser

Ao término de um século que se caracterizou por profundas transformagdes
globais, evoluimos como profissionais de uma ciéncia € arte gestada e idealizada no século
anterior. . Com inquietagdes e expectativas vemos germinar uma nova Enfermagem,
preocupada em firmar-se e fazer diferenga, dissociando-se do modelo biomédico, do

servilismo, da énfase no tecnicismo, da moral religiosa e do idealismo.

Como profissionais do cuidado, asseguramos sua concretizagio e temos nos
preocupado com o enfoque educativo nas diferentes areas de atuagdo. Em nossa percepgio,
ndo conseguimos dissociar, na Enfermagem, o educar do cuidar. Mas, por vezes,
questionamos sua efetivagdo, ao transmitirmos nogdes educativas, que acreditamos serem

transformadoras.

Para Freire (1987), falar ou dissertar sobre algo completamente alheio a
experiéncia existencial dos/das educandos/as vem sendo, realmente, a suprema inquietagéo
da educagdo tradicional. Em consondncia com as idéias de Freire (1987), acredito que a
educagdo sO se concretiza no vivenciado e, partindo dessa premissa, langamos por terra
nossa educagdo tradicional, repetitiva e longe da real necessidade de nossos educandos. Ao
nos despojarmos de velhos modelos educacionais excludentes e sem sentido, que ndo
consideram o saber e a cultura dos sujeitos envolvidos, em busca de vivéncias mais prazerosas

e criativas, estaremos proporcionando um ensino que enriquece educador/a e educando/a.

Byington (1996) reforga este pensamento, ao afirmar que tudo o que vivenciamos
pode tornar-se fonte de aprendizado e de desenvolvimento da personalidade. Trazendo a luz
do cuidado, este s6 ocorre quando enfermeiros/as e clientes permitem esta vivéncia.

Refletindo sobre nossa pratica educativa, nfio deixamos de olha-la sob este prisma.

O ensino de Enfermagem tem sofrido mudangas desde sua implantagdo no pais,
orientado pelo sistema Nightingale, sem desconsiderar os diferentes modelos assistenciais
implantados pelas ideologias das politicas governamentais, em favor da economia mundial,
através destas ultimas décadas. Face s avaliages dos curriculos dos cursos de graduagfio na

Enfermagem, podemos constatar mudangas nos rumos educacionais, as quais tém evidenciado
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uma educagdo mais comprometida com as necessidades de saide da populagdo, bem como
com a formagio de um/a profissional mais critico/a € comprometido/a com as mudancas

sociais e politicas da sociedade.

Saupe (1998) salienta que, através do processo de agdo e reflexdo sempre renovado,
temos buscado a autonomia e participado da construgdo de mudangas, mesmo convivendo,
ainda, na Enfermagem, com o progresso e regresso, entre a estagnagdo € o avango. Neste
sentido, o ato de educar na Enfermagem deve despertar a busca de solugSes efetivada na
reflexdo e no senso critico, capazes de estimular uma nova consciéncia, comprometida e

engajada no processo de cuidado.

Duarte Jr. (1988) conceitua a educagdo numa perspectiva mais abrangente do que
simplesmente transmissdo de conhecimentos. Ele considera a educagfo como um processo
formativo do humano, auxiliando-o a desenvolver sentidos e signiﬁczidos que o orientem
em sua a¢do no mundo. Sabemos que so a simples transmissdo de conhecimentos torna a
educagdo vazia e estéril. Nosso processo educativo ndo pode se perpetuar em torno do
inexistir. Experienciamos o mundo através do observar, interpretar, formular hipdteses e
do produzir. Nosso entendimento de educag@o deve sempre partir do ato de criagdo, em
diferentes niveis da compreensio do que € criar. Viver € experienciar. Experienciar €

viver, tranformando nosso ato de conhecimento em ato de ser.

Byington (1996) nos inspira, em sua pedagogia simbdlica, a buscar uma éducag:ﬁo
baseada na vivéncia amorosa entre professor/a e aluno/a. Esta pedagogia ¢ baseada na
formagdo e no desenvolvimento da personalidade, incluindo todas as dimensGes da vida: o
corpo, a natureza, a sociedade e as idéias, as imagens € as emogdes, ativada pelas mais
variadas técnicas expressivas para vivenciar o aprendizado; uma pedagogia centrada no
ecossistema corpo humano-meio, no proéesso emocional, cognitivo e existencial do
individuo, da cultura, do planeta ¢ do cosmos. Para este autor, a pedagogia tradicional e
dominantemente racional estd limitada e aprisionada, pois ¢ um aprendizado que exclui do

seu método a vida e o processo existencial do educando.

Para Cardoso (1995), o ato de aprender é fundamentalmente um processo de
autoconhecimento em busca da realizacdo plena do ser humano, no qual o ato de educar

deve promover a integracdo entre o saber € o ser. Sendo assim, o saber para ser € perpétuo



33

e continuo aperfeicoamento, ¢ infinitude na finitude da vida.

Acredito ser pertinente mudar a nossa maneira de perceber o significado da
educacdo na relagdo entre os seres humanos € o universo em que vivem. Precisamos
preparar o ser para visualizar-se em seu mundo e modificar sua atuagio frente 4s suas
reais necessidades. SO podemos concretizar o ato educativo, a partir de um relacionamento
mais préximo, em que haja lugar para a criagdo e para a expressdo do eu. Necessitamos
concretizar uma praxis pedagdgica baseada no relacionamento interpessoal, que seja, ao
mesmo tempo, humano e envolvente, no qual haja espago para troca de experiéncias,
vivéncias e saberes entre as pessoas envolvidas. Nesta mesma visdo, Cardoso (1995, p.64)
nos diz que “a relagdo educador-educando é um encontro, e esta relagdo se dd no plano

intelectual, no plano da sensibilidade, dos sentimentos e das emogdes”.

Como diz Duarte Jr. (1988, p.60), educar significa permitir ao individuo a eleicdo
de um sentido que norteie sua existéncia. Significa permitir que ele conhega as multiplas
significa¢cBes e as compreenda a partir de suas vivéncias. Continuando, o autor reporta que
ninguém adquire novos conceitos se estes ndo se referirem as suas experiéncias de vida.
Para ele, a propria educacdo possui uma dimensdo estética, pois leva o/a educando/a a
criar os sentidos ¢ valores que fundamentam sua a¢do no seu ambiente cultural, de modo
que haja coeréncia, harmonia, entre o sentir, o pensar € o fazer. Uma educagdo como

atividade estética.

E neste sentido que a educacio constitui-se no encontro, em que caminhos se
cruzam, se fundem e se transformam, em que o lidico, o sensivel e o estético seja.
vivenciado, mas que permita espagos para a reflexdio e a criticidade. Para Freire (1998),
ndo hi reflexio que ndo possa permitir a critica, e esta, nasce da curiosidade. Deste
modo, ¢ preciso ensinar respeitando os saberes dos/das educandos/as, pela palavra do
exemplo, e aceitagdo sempre do novo. Neste sentido, a mudanga € possivel. “A necessaria
promogao da ingenuidade A criticidade ndo pode ou ndo deve ser feita a distancia de uma
rigorosa formagdo ética ao lado sempre da estética” (Freire, 1998,p.36). Ensinar torna-se,
entdo, uma interagdo entre éducador/a e educando/a, numa constante troca de saberes

vivenciados, num compartilhar de conquistas desfraldadas na luta do existir.

A arte e educagdo articuladas no universo dos/as educandos/as, tornam possiveis a
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compreensdo do cuidado de si e do outro ser, contribuindo na ampliagdo dos horizontes
expressivos, levando os seres envolvidos a refletirem sobre suas vivéncias, buscando
instrumentais necessarios para que possam exercitar as suas capacidades criadora e

emancipadora para serem e agirem em sociedade.

O cuidado do ser, através da arte e da educagdo, pode contribuir para a formagio
de sujeitos mais criticos, reflexivos e criativos que, engajados na transformacéo pessoal e
coletiva, poderdo se redescobrir em parceria com o outro, através da amorosidade e
sensibilidade. Nesta perspectiva, quando permitimos que O nosso interior rico € expressivo
se manifeste no cuidado de si e do outro ser, estamos nos edificando e nos aperfeicoando

como seres humanos.

Dentro de nossas propostas educacionais, temos cada vez mais langado méo de novas
técnicas pedagdgicas na Enfermagem, tais como oficinas com variadas dindmicas e
sensibilizagdes, com a inser¢do do lidico e da expressdo artistica. Entretanto, ndo podemos
esquecer nossos objetivos educacionais em nossa pratica profissional, sob pena de
banalizarmos nossas ag¢des e deixarmos escapar oportunidades de efetivamente contribuir
para o processo educativo. Um dos grandes equivocos que podemos cometer ¢ transformar
0 ato criativo vazio de significados, da possibilidade de reflexdo que se faz necessaria para a
transformagdo no processo educacional. Ndo podemos correr o risco de tornar sem sentido
e corriqueiro algo tdo precioso e profundo, por culpa de nossa insensibilidade e 4nsia de,

simplesmente, “fazer modismos”.

Ao procurarmos nos aperfeicoar como seres humanos, necessitamos atentar para a
linguagem das emogdes, na qual haja espago para a expressividade e a amorosidade, sem
esquecer os sentimentos mais profundos € a busca do sentido espiritual de nossa
existéncia. Ao ressaltarmos a arte e a educagdo como dimensGes inerentes ao cuidado dos
seres humanos, estaremos aprofundando o sentido real e verdadeiro de nossa ciéncia e
arte, alicercada no pensamento € no conhecimento, assim como também, no trabalho ¢ na

luta dos profissionais engajados € comprometidos com a esséncia da Enfermagem.

Por vezes, sentimos que perdemos o caminho em trilhas escusas da ciéncia.
Deixamo-nos levar pelos ventos da modernidade e cruzamos os oceanos a bordo da nau da

insensatez, na busca da concreta e vazia racionalidade. Fomos ofuscados pelo britho do
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progresso € o canto da sereia tornou-se um lamento triste, a0 perdermos nosso rumo.
Precisamos, antes que tardiamente, descobrir nossa humanidade em rotas que nos
permitam conciliar razdo e sensibilidade, ciéncia e arte, num caminho de redescoberta da

vida.

Com base no exposto, manifesto, a seguir, o referencial tedrico norteador deste

estudo.



CAPITULO 3

REFERENCIAL TEORICO

O Cuidado Humano é o compasso
moral da consciéncia e guia de
nosso trabalho, sendo nossa razdao

de ser.

Watson (1995)
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Este capitulo tem por finalidade explicitar o referencial tedérico que norteard o
desenvolvimento deste estudo: Neste sentido, selecionei alguns conceitos, como ser
humano, ambiente/sociedade, Enfermagem, cuidado e ética. Para formular estes conceitos
encontrei suporte na teoria do Cuidado Transpessoal de Jean Watson. Os pressupostos
do referencial foram elaborados com base na teoria de WatSon, bem como em idéias
proprias, as quais tém como base minhas experiéncias como enfermeira e arte-

educadora.

Considerando o fato de este referencial ser baseado em grande parte na teoria de
Watson, busco, inicialmente, situar esta teoria, evidenciando algumas de suas
caracteristicas gerais. Apresento, a seguir, OS conceitos e o0s pressupostos deste

referencial.

3.1 Teoria do Cuidado Transpessoal

Watson (1988) refere que ‘sua teoria sobre o Cuidado Transpessoal teve origem
em suas crengas e valores. acerca da vida humana, da sadde, fruto de suas experiéncias e
observagdes. Também sofreu influéncias da fenomenologia existencialista, da psicologia de
Carl Rogers, dos estudos de Peplau, Gadow, Whitehead, Kierkgaard, Teilhard de
Chardin, Sartre, entre outros. A. influéncia do trabalho de Richard Lazarus e seu uso do
termo transpessoal encontrou apoio e desenvolvimento complementar. Seu trabalho conduz

a uma convergéncia das crengas, valores e visdo de mundo do oriente e ocidente.

Segundo W atson (1995), a sua teoria esta situada em um novo paradigma, fora do
paradigma dominante, o qual trata os seres humanos como objetos e separados de si
mesmos, da natureza ¢ do universo. Reconhece a importincia da dimensdo pessoal, que
¢ empirica, intuitiva, espiritual, ética, e estética, sendo fundamental no cuidado na
Enfermagem. Sua teoria baseia-se na arte ¢ na ciéncia do cuidado, que tem como ideal

a forma mais elevada de compromisso com o eu, com o outro, com a sociedade, com
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o meioambiente € com o cosmos. Seu trabalho pode ser lido como uma filosofia, uma ética,
um modelo conceitual ou uma teoria especifica. A autora salienta que o sucesso do
trabalho recai na natureza reflexiva e critica do processo no qual as enfermeiras estdo
engajadas, sendo assim, valores e crengas da teoria trabalham juntos. Necessita, ainda, ser
continuamente questionada, de modo a permanecer dinimica, flexivel e permitir infinita

revisio.

O Cuidado Transpessoal estd baseado em profundo respeito pela existéncia
humana e por todas as coisas vivas, as maravilhas e mistérios da vida, acreditando na
interconexdo de tudo: mente-corpo-alma e entre pessoas e ambientes. Fundamenta-se em
valores ndo paternalistas como a autonomia e liberdade de escolha do outro, os quais
sdo procurados para preservar a personalidade, a dignidade humana e a individualidade
em niveis globais. O contexto da teoria €, ao mesmo tempo, humanitario e metafisico,

chamando ao retorno, a devogdo e ao senso do sagrado.

Um alto valor é atribuido a subjetividade/intersubjetividadeI, evidenciada no
relacionamento reél’proco entre enfermeiro/a e cliente, co-participantes do processo, através
da experiéncia consciente e intencional que vai além do vivido e transcende o real. Assim,
obtém-se autoconhecimento, autocontrole e potencial para a autocura. O paradigma do
cuidado € baseado na transformacdo do self, a partir da vivéncia transpessoal, utilizando
possibilidades e potencialidades para a conexdo com outros, meioambiente, natureza e

universo.

! Subjetividade: relativo ao sujeito, de carater individual, passado exclusivamente no espirito de uma pessoa.
Intersubjetividade € o relacionamento entre os sujeitos envolvidos.
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3.2. Conceitos

Ser Humano

Para Watson (1988, p.14), ser humano é “uma pessoa valorizada em si e de’si, a
ser atendida, respeitada, zelada, compreendida, auxiliada; em geral, uma visdo filos6fica de
uma pessoa com um self totalmente integrado e funcional. O ser humano é considerado
como maior que a soma de suas partes e diferente delas”. O processo de cuidado humano
para os individuos, familias e grupos é o foco central da Enfermagem, ndo somente
porque € um relacionamento dindmico pessoa a pessoa, mas porque requer conhecimento,
comprometimento e valores humanos, devido ao engajamento pessoal, social ¢ moral da

enfermeira no tempo ¢ no espago (Watson, 1988, p.28).

Segundo Watson (1995), o ser humano é concebido como uma unidade corpo-
mente-espirito-natureza, enquanto campo de conexdo entre pessoa/s ¢ ambiente em todos
os seus niveis de existéncia. Esta visdo difere predominantemehte da visdo do mundo
ocidental, o qual trata os seres humanos como objetos, pessoas separadas de si
mesmas, dos outros seres, da natureza, e em geral do cosmos universal: separando corpo-
mente-espirito, distinguindo, ainda, satde e doenga, e o fisico do metafisico. Watson
(1988) refere que o acesso a unidade corpo-mente-espirito-natureza de um ser humano é
possivel sempre que a pessoa seja percebida e tratada em sua totalidade. Para a autora, o ser

humano € transcendente, pois é mais do que fisico e matéria, é mente e espirito.

Aprofundando este pensamento, percebo o ser humano em constante processo
de tornar-se, possuindo autonomia e liberdade de escolhas. E um ser com histéria de vida
unica, que compartilha créngas e valores, experiéncias ou significados, com outros seres
que permeiam sua jornada. Ser humano, sensivel, amoroso e criativo, que se percebe
inacabado, mas que possui um potencial ilimitado, capaz de aperfeicoar a si proprio e
transformar o mundo. E capaz de julgar o que é melhor para si, de buscar alternativas

para manter sua integridade fisica-mental-espiritual e de superar suas incapacidades. Em
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sua trajetéria de vida, trilha caminhos de ciéncia e arte, compartilhando com outros
seres seu saber, sua cultura e sua histéria. O ser humano é um ser que se percebe
cuidador, capaz de recriar suas potencialidades em beneficio dos seres por ele cuidados,

permitindo fluir do seu mais profundo eu a esséncia de sua humanidade.

Neste estudo, o ser humano € o/a educando/a de graduag@o, do quinto semestre
curricular, -das disciplinas de Enfermagem médica e cirtirgica. Estes/as educandos/as
possuem o conhecimento das disciplinas basicas e os fundamentos da pratica de

Enfermagem, participando de estagios nas unidades de internagdo do Hospital Escola.

Os/as educandos/as s3o seres humanos jovens, na faixa etaria dos dezenove aos
vinte e seis anos. Possuem caracteristicas peculiares inerentes & idade, com idéias,
esperangas, ideais, necessidades, conflitos e medos que partilham entre si. Sdo seres humanos
que possuem expectativas quanto & profissdo e que buscam aperfeiqoér seu saber teorico-

pratico.

Neste estudo, o/a educando/a ¢ um futuro profissional do cuidado, que se
encontra em processo de formagfo, e busca aperfeicoar seu conhecimento através das
experiéncias compartilhadas com os seres cuidados nas diferentes disciplinas que cursa.
O/a educando/a possui um potencial sensivel e amoroso que pode ser utilizado na

compreensfio do que € ser cuidador/a, percorrendo o entendimento de ser cuidado.

Ambiente/Sociedade

Segundo Watson (1995), a Enfermagem tem tido sempre a postura humana de
cuidado/cura em sua consideragdo com as pessoas, sociedade, na saude/doenca e
preocupagdo com o todo. O processo de relagdes interpessoais € definido dentro do
contexto transpessoal, transcendendo cada individuo e ampliando o circulo concreto do
self para o outro, para o meioambiente, para a natureza ¢ para o universo. Para a
autora, os aspectos compartilhados com a humanidade- vida, morte, sofrimento, cuidado,

saide e a preocupagdo global acerca do relacionamento transpessoal ¢ as condi¢des do
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planeta- s30 um fendmeno universal e especifico da Enfermagem reconhecida em

qualquer cendrio, ambiente ou sociedade.

Watson (1988, p.8) refere que “o cuidado e a Enfermagem existem em toda
sociedade. Toda sociedade tem pessoas que se importam com os outros. Uma atitude de
cuidado ndo ¢ transmitida de geragdo a geracdo através dos genes. E transmitida pela

cultura da profissdo, como uma maneira unica de enfrentar esse ambiente”.

Complementando o pensamento de Watson, entendo ambiente como local onde o
ser humano vive, cresce e se constroi. Dele recebe influéncias fundamentais, que o
afetam e também o predispdem a tomar decisdes que podem modificar sua visdo de
saide e potencializar o ser saudavel. O ambiente também ¢ compreendido pela familia,
amigos, colegas e companheiros, que interagem com o ser humano na construgdo de relagGes

fundamentais na construgéo do ser.

Sociedade é o grupo humano com diferentes culturas, valores e crengas que
compartilha um contexto espacial e histérico. Somos o que somos, fruto do ambiente
social em que vivemos. Neste ambiente, germinam e convivem a cultura oral de nossos
antepassados com o conhecimento que adquirimos através da educagéo, de crengas, cultura
e da ciéncia do meio, ou de influéncias das demais sociedades. O ambiente torna-se
natureza pulsante, rica e vital, quando nos permitimos dele usufruir e contribuir para o

seu desenvolvimento.

' O ambiente, neste estudo, € composto por colegas, amigos e companheiros que
compartitham disciplinas, estudos, risos e aflicdes proprias desta etapa de suas vidas. Também
afloram neste convivio, as bagagens culturais, as crengas e valores partilhados pela estrutura

familiar dos/as educandos/as, professores/as e demais pessoas que se relacionam com o
grupo.

O ambiente fisico, que é cendrio para esta efervescéncia de saberes e de trocas,
foi a 4area académica do hospital de ensino da Fundagfio Universidade Federal do Rio

Grande, mais especiﬁcamente, a sala de aula, local de desenvolvimento deste. estudo.

A\
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Enfermagem

Para Watson (1995), a Enfermagem ¢ uma ciéncia humana e uma arte que lida com
seres humanos no processo saide-doenga. A Enfermagem, como profissdo, tem como
fungdo sustentar o cuidado. Como disciplina, a Enfermagem tem sido ética, social e tem
responsabilidade cientifica para desenvolver novas teorias e conhecimentos acerca do

cuidado e de praticas de saide com vistas ao ensino e em beneficio de sua pratica.

O fendémeno da Enfermagem, em seus multiplos aspectos, € intuitivo, ético,
empirico, estético e espiritual, sendo reconhecido como basico na ontologia ¢ na
epistemologia da disciplina de Enfermagem. A Enfermagem, ao se centrar na
conscientizagdo e na intencionalidade, busca o desenvolvimento da totalidade da pessoa
(Watson, 1995). Devido ao fato de a Enfermagem ser geralmente profunda e particular, com
complexidades cientificas, artisticas, humanisticas e éticas, oferece caminhos para a

dimensdo emocional, mental, estética e espiritual (Watson, 1988).

Como refere Watson (1988), o objetivo da Enfermagem € auxiliar as pessoas a
adquirirem um alto grau de harmonia com seu self para que possam promover o auto-
conhecimento, autocura, autocontrole, autorespeito ou entender o significado dos
acontecimentos que sd3o parte de sua histéria. De acordo com a autofa, a Enfermagem
¢ voltada para a promogdo da saude, a prevencdo da doenga, o cuidado aos doentes e

arestauracdo da saude.

A Enfermagem, ao romper paradigmas no avango de sua ciéncia, encontra-se
aberta a0 novo, ao incorporar saberes de outras ciéncias, revitaliza o componente “arte”.
Assim, ao permitir o desenvolvimento de potencialidades artisticas, o wuso da
criatividade, da percepgdo estética nos varios campos da arte, tem pfoporcionado aos

seus profissionais algar vdos de infinitas possibilidades no cuidado humano.

A Enfermagem porporciona a interagdo de seres humanos através do
relacionamento transpessoal, em grupos, familias ¢ comunidades. Tem como  meta
proporcionar situagdes de cuidado para que os seres humanos possam se expressar € ser

capazes de viver em toda a sua plénitude. A Enfermagem, através de abordagens
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inovadoras no cuidar, pode ampliar seu conhecimento e seu espago no enriquecimento

através das dimensdes artisticas e educativas no cuidado dos seres.

Cuidado

Segundo Watson (1995), o cuidado humano ¢ o ideal moral da Enfermagem. E o
compasso moral de nossa consciéncia e guia do trabalho, sendo nossa razdo de ser. O
cuidado € reconhecido como uma representagdo da mais alta forma de compromisso para
com o self, para os outros, para a sociedade, para o meioambiente € para o universo.
Conforme a autora, o cuidado humano s6 pode ser efetivamente demonstrado e praticado

de maneira transpessoal.

A arte do Cuidado Transpessoal ¢ uma condi¢io da vida humana. A atividade
da arte € baseada no fato de que uma pessoa percebe a expressdo dos sentimentos de outra
pessoa e os experimenta. E nesta capacidade de perceber o outro que a atividade
artistica do cuidado na Enfermagem é baseada. O ato de Cuidado Transpessoal € visto
como uma arte humana, uma ciéncia e um ideal moral para a Enfermagem (Watson, 1988).
Esta relagdo de cuidado conota uma relagdo especial, um olhar por inteiro a pessoa e

seu estar no mundo (Watson, 1995).

O cuidado € um processo mutuo e vital entre seres humanos. Nele, ha interagdo
entre cuidadores e seres cuidados, numa agdo que envolve o cuidar € o educar,
permanentemente. O cuidar gera vivéncias no cotidiano, que se traduzem no compartilhar
saberes e esperangas, num viver solidario, sensivel e pleno. O cuidar também implica em
arte, sendo ela o vinculo para o desenvolvimento e aprimoramento do cuidado entre os

seres, na criagdo de um sentido para nossas existéncias.

Cuidar significa ir ao encontro. Somente poderemos efetiva-lo, utilizando nossa
sensibilidade e amorosidade, refletidas na expressio de valores, crengas, conhecimento €
saberes. Somente poderemos ir ao encontro do outro, se soubermos para aonde ir € se

0S nossos objetivos € metas forem claros. Para cuidarmos de seres, necessitamos saber nos
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cuidar, e esta capacidade se faz através da reflexdo, da busca de autoconhecimento, ao nos
permitirmos abrir as comportas do eu e deixar fluir a razo ¢ a sensibilidade. Sé pode cuidar
aquele que sabe o significado do cuidado em suas vidas, no compartilhar com outros
seres em sua totalidade, na qual o complexo corpo-mente-espirito se harmoniza para

edificar relagGes transpessoais.

A arte e a educaééo, enquanto dimensdes essenciais no cuidado, refletem a
convergéncia da estética, do ludico e da criatividade, através da expressdo sensivel e amorosa,
evidenciada nas relagdes entre os seres. A arte e a educagdo, no cuidado, permitem o
encontro dos seres com 0 mundo, no estabelecimento de relagdes, na compreensdo limpida e
nitida dos sentimentos entre as pessoas envolvidas e suas necessidades existenciais. O cuidado

destituido da arte e da educagdo perde o seu significado primordial.

Etica

A Enfermagem, como profissio do cuidado, tem a capacidade de sustentar o
cuidado moral e ético na educagdo ¢ pratica. A contribuigdo social, moral e cientifica da
Enfermagem para a humanidade reside no compromisso para com a ética do cuidado
humano. Cuidado € posicionado como um ideal moral, tendo como meta a intensificagdo e
preservagdo da dignidade humana, na consideragdo do significado de ser humano, livre e
autbnomo (Watson,1995). O Cuidado Transpessoal ¢ a esséncia e ideal moral na
Enfermagem na qual a dignidade humana e a humanidade sdo preservadas e a indignidade é

aliviada nas experiéncias de saude-doenca (Watson,1988).

Etica é o resultado das agdes de nosso pensamento e de nosso sentimento em
relagdo ao outro, diante de questdes com as quais nos defrontamos no cotidiano. Como
cuidadores/as, necessitamos ser ética e moralmente comprometidos/as com o tipo de cuidado
prestado aos seres humanos. Nossas agdes devem ser permeadas pelo respeito ao outro em
suas limitagdes, incapacidades e necessidades, em seus principios de liberdade e autonomia,

como fundamento de nosso relacionamento profissional e pessoal.
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A ética emerge com 0 nosso comprometimento sensivel, com a nossa busca de
compreensdo do outro, passando pela percepcdo do nosso eu, de como nos cuidamos como
seres Unicos, amorosos e ilimitados. No relacionamento com grupos de educandos/as, os
aspectos éticos permeiam todas as agdes do processo de cuidado. Compartilhar experiéncias
requer responsabilidade, sensibilidade e, acima de tudo, um profundo respeito pela vida das

pessoas que o vivenciam.

3.3 Pressupostos Gerais

3.3.1 Pressupostos da Teoria do Cuidado Transpessoal de Jean Watson (1985)

e O cuidado s6 pode ser efetivamente demonstrado e praticado de forma transpessoal (p.8).

e As respostas de cuidado aceitam a pessoa ndo apenas como ela € agora, mas também pelo

que ela podera vir a ser (p.8).

e Um ambiente adequado de cuidado é aquele que proporciona o desenvolvimento do
potencial, a0 mesmo tempo que permite & pessoa escolher a melhor agfo para si mesma, em

um determinado momento do tempo (p.8);

¢ O cuidado € a esséncia da pratica e é fundamental 4 Enfermagem (p.8).

3.3.2. Pressupostos Pessoais

e Todo ser humano € um ser criativo, sendo esta expresséo uma necessidade pessoal, social e

cultural.
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¢ O cuidado no enfoque da arte e da educagéo potencializa o conhecimento de si € do outro,

contribuindo para a construgdo de relagdes sensiveis, amorosas ¢ emancipadoras;

e Como dimensdes inerentes ao cuidado, a arte e a educag¢fo possibilitam o desenvolvimento
de potencialidades através da expressividade, levando o ser cuidador ¢ o ser cuidado a

valorizarem e investirem no sentir o mundo € o outro, a partir de suas préprias percepgdes;

¢ O cuidado de si e do outro se constitui em um dever €tico e moral dos seres que se engajam

de forma comprometida com o seu viver no mundo.

A seguir, exponho o processo de cuidado como caminho metodolégico.



CAPITULO 4

O PROCESSO DE CUIDADO COMO TRAJETORIA METODOLOGICA

Olhar para o processo criativo é como
olhar para um cristal: quando fixamos
os olhos numa face, vemos todas as
outras refletidas.

| Nachmanovitch (1993).
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Neste capitulo, apresento a metodologia do estudo em questéo, a qual tem como base
algumas idéias do referencial tedrico-pratico do processo de cuidado como trajetoria
metodologica e espago para a constru¢do do conhecimento, desenvolvido por Silva (1997a e
b, 1999b). Nesta perspectiva, delimito, a seguir, o caminho metodolégico, articulando o
contexto do estudo, a caracterizagdo da populagdo alvo, a dindmica do processo de cuidado,

bem como as estratégias para a sistematizagdo das informagdes emergentes.

4.1 Contexto do Estudo

Este estudo foi desenvolvido na area académica Prof. Newton Azevedo, do éampus da
saude da Fundag¢do Universidade Federal do Rio Grande. A escolha deste contexto foi
decorrente do fato de ter me graduado nesta Universidade, tanto em Enfermagem como em

Educagdo Artistica, bem como pelo fato de ela se inserir em meu local de residéncia.

O campus da saude é um complexo constituido pela area académica Dr. Newton
Azevedo e pelo hospital universitario Dr. Miguel Riet Correa, os quais estdo interligados. As
atividades do hospital universitdrio tiveram inicio em 1987, prestando hoje servigos em
diferentes especialidades, possuindo 136 leitos e compreendendo as unidades de internagdo de
pediatria, UTI neonatal, clinica médica, clinica ciriirgica, obstetricia, além de possuir o servi¢co
de pronto atendimento (SPA), dentre outras. Possui, atualmente 37 Enfermeiras

" contratadas.

O campus da saude, inaugurado em 1996, é composto pelos departamentos de
Medicina ¢ de Enfermagem, além de comissdes dos referidos cursos. O curso de
Enfermagem foi criado em 1975, sendo implantado em 1976 e formado os primeiros
treze enfermeiros em 1980. Em 1997 foi criado o departamento de Enfermagem,
possibilitando a congrega¢do de todos os enfermeiros/as do curso, contando hoje com 23

docentes efetivos e 7 docentes substitutos. Ao longo destes 20 anos formou 460



49

enfermeiros/as, sendo 133 licenciados e 4 com habilitagdo em enfermagem Médico-cirurgica.
Considerando-se  que, em 1968, apenas trés profissionais enfermeiras atuavam na
comunidade rio-grandina, houve um importante avango da Enfermagem nesta comunidade,
através da contratacdo de professores e da formagdo de varios profissionais possibilitando
uma elevagdo na qualidade de assisténcia em saide, em nosso municipio. Em 1993 foi
mmplantada a Rede de Poés-Graduagdo do Sul - Repensul, responsavel por ter

possibilitado cursos de especializagdo, mestrado e vérios projetos na area da saude.

A estrutura fisica da area académica € composta por salas de aula, laboratérios,
biblioteca, anfiteatro e 4area administrativa dos departamentos, além de area de

conveniéncia.

As oficinas deste estudo foram desenvolvidas no laboratério de Enfermagem do
setor de anatomia humana, vinculado ao departamento de ciéncias morfo-biologicas, por
nfo ser utilizado para outras atividades curriculares. A escolha desta area deu-se em
funcdo de ser ela de facil acesso, silenciosa, possuindo, assim, o isolamento necessario

para o desenvolvimento das oficinas.

4.2 Populagio Alvo

A populagio alvo deste estudo foi constituida de académicas do curso de graduac@o
de Enfermagem, da Funda¢do Universidade Federal do Rio Grande, situada em Rio Grande,
Estado do Rio Grande do Sul. Os critérios para a selegdo das participantes deste estudo
incluiram serem matriculadas no 5° semestre letivo do curso € que espontaneamente
aceitassem participar do processo de cuidado. A escolha de académicas desta fase deu-
se em fungdo de ja terem cursado as disciplinas basicas, bem como algumas disciplinas
referentes ao tronco profissional. Deste inodo, era esperado que estas académicas ja

possuissem uma visdo, mesmo que superficial, da profissdo escolhida.

Participaram dos encontros oito académicas, cujas idades variaram entre 19 a 26 anos.

Em relagdo ao estado civil, eram solteiras, sendo sustentadas pela familia. Cinco das
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participantes moravam com seus pais em Rio Grande € as demais eram procedentes de
outras cidades do interior do Rio Grande do Sul. Somente uma desenvolvia atividade como
bolsista de pesquisa. Nenhuma das participantes possuia experiéncia anterior na area de

Enferrnagém.

4.3 - Processo de Cuidado

Neste estudo, o processo de cuidado € entendido como processo dindmico,
flexivel, eminentemente dialégico, reflexivo e mutuamente educativo. O processo de
cuidado se da através de uma relagdo de reciprocidade ¢ intimidade, no qual as
experiéncias/significados e o poder sio socializados. Neste sentido, o envolvimento dos
seres, neste processo, se da de forma horizontal e ativa. Ao invés de ser um processo
unilateral e impositivo, os seres nele envolvidos criam um espago para vivéncias, no qual
os significados emergentes sdo partilhados e negociados. A relagdo dialogica encoraja os
seres envolvidos no processo a trabalharem juntos de forma igual para alcangarem um
muatuo entendimento. A intengdo do dialogo € voltada para a reflexdo das experiéncias do
ser ¢ do seu processo de viver, buscando a tomada de consciéncia critica acerca da sua

posi¢do no mundo (Silva, 1997a, 1999b).

O processo de cuidado emerge das praticas colaborativas, nas quais os significados
sdo construidos, predominantemente, no dmbito de grupos, a partir de temas, como uma
construgdo textual, criada pelos esfor¢cos para compreender a situagdo e tornar visivel o
processo de cuidado de si ¢ do outro. Conseqiientemente, o processo de cuidado se
constitui em espago para a construgdo de conhecimento ligado a temas especificos e
concretamente situados nas experi€ncias dos seres envolvidos neste processo (Silva, 1997 a e

b, 1999b).

O processo de cuidado € um processo eminentemente ético. Deste modo, a ética ndo
se constitui em um apéndice deste processo, mas se integra de tal forma as a¢les de

cuidado, expressando-se em atitude de respeito & unicidade, a autonomia e dignidade do
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outro. Assim, a0 nos propormos cuidar devemos ter sempre presente que lidamos com
seres €, como seres, somos igualmente merecedores de respeito e amorosidade, no

compartilhar de um viver mais pleno e solidério.

Silva (1997a) propde  os seguintes padrdes de significado do Cuidado
Trandimensional: parceria, experiéncia interior, busca da unidade, pratica ndo-espacial,
atemporal, indeterminada e complexa. Neste estudo, enfatizarei os seguintes significados:

parceria, experiéncia interior, busca de unidade, prética indeterminada ¢ complexa.

O processo de cuidado caracteriza-se por uma parceria entre dois ou mais seres
que tém como meta a complexidade crescente de expressdio da consciéncia. O encontro
de cuidado ¢é entendido como um acontecimento relativo, singular e original que
envolve seres com os mais diversificados padrdes e ritmos de expressdo da consciéncia.
Neste encontro, o proprio ser do cuidador e do ser cuidado sdo panes integrantes do
cuidado, sendo suas capacidades de expressio da consciéncia fundamentais para a
qualidade do cuidado. No encontro do cuidédo, os seres envolvidos recebem e doam e esta
interacio sera mais efetiva em decorréncia da capacidade de expressdo destes seres

(Silva, 1997a, p.148-149).

O processo de cuidado emerge enquanto experiéncia interior, vivenciada pelos
seres envolvidos no cuidado. A experiéncia interior, em sua contextualidade, pode se
caracterizar por uma diversidade de expressdo, na medida em que desloca a énfase da
informagdo para os significados. Dai a singularidade e originalidade de cada encontro do
cuidado. Segundo Silva (1997a), esta experiéricia pode ser rica em imagens simbolicas, as
quais podem adquirir os mais diferentes matizes de cores e significados. Esta experiéncia
pode também se caracterizar por cenas, em que O movimento, as cores, sons, odores se
encontram presentes. Outras vezes, esta experiéncia pode se traduzir em intuigbes que
surgem acompanhadas de um forte sentimento de certeza. Deste modo, o processo de
_cuidado requer, sobretudo, que valorizemos as nossas percepgdes, a sensibilidade, as idéias e

imagens simbolicas (Silva, 1997a, p. 150).

O processo de cuidado emerge enquanto busca da unidade, a qual ndo pode ser
apreendida s e ndo transcendermos a razdo/intelecto como tnica forma de compreensédo

da realidade e as nossas usuais formas de percep¢do, tendo em vista a fragmentagéo
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inerente a elas. A busca da unidade implica em que estabelecamos uma comunicagdo, ou
seja, uma sintonia com a unidade do nosso ser, dos outros seres € do meio circundante.
Esta busca da unidade requer uma visio de conjunto, na ousadia de querer
compreender o todo, tendo em vista que partilhamos com este todo um destino comum

(Silva, 19972, p.154 ¢ 158).

O processo de cuidado, enquanto prdtica indeterminada, caracteriza-se por uma
ndo-repetitividade e pela imprevisibilidade do processo como um todo, tendo em vista que
os acontecimentos sfo particulares, unicos e singulares, ndo podendo ser estruturado de
forma rigida. Neste sentido, a nossa tentativa de prever, exatamente, 0 que ird acontecer
¢ subestimada, pela qualidade e riqueza das vivéncias. Esta natureza do cuidado é
decorrente, em parte, do fato de ser este um processo coletivo de trabalho, no qual os
seres envolvidos no cuidado se constroem e participam da constru¢do do outro. Por
outro lado, estes seres, ao estarem submetidos a uma processo continuo de transformacéo,
participam com suas complexidades e unicidades. Conseqlientemente, cada momento ¢é
unico, tornando-se, praticamente, impossivel prevermos como ele se comportard. Deste
modo, o processo de cuidado requer abertura, flexibilidade, confianca no procésso e a

admissdo de que somos eternos aprendizes na arte de cuidar (Silva, 1997a, p.166-167).

Finalmente, o processo de cuidado emerge, enquanto prdtica complexa, tendo em
vista que ela envolve uma rriultiplicidade e complexidade fenoménica, que nido pode ser
contida e totalmente explicada pelas analises intelectivas. Esta complexidade é, em parte,
fruto da impermanéncia deste processo, como também ¢ a prdpria natureza dos seres
envolvidos. Portanto, um a vez acontecido, ndo podera voltar a ocorrer ¢ ser idéntico
aquele que existiu antes. A  propria  observagdo do fendmeno pode alterar,
significativamente, o proprio fendmeno, tendo em vista a inseparabilidade do observador ¢ do
fendmeno observado. Tais fatos fazem com que o processo de cuidado ndo possa ser
desenvolvido com base em modelos mecénicos, nem medido pelos tradicionais métodos de
pesquisa. Considerando, também, a participacdo coletiva neste processo € que cada um
dos seres envolvidos no cuidado contribui com suas proprias habilidades e talehtos, torna-se

dificil definir os limites de participagdo de cada ser (Silva, 1997a, p.168-170).

Tendo delimitado os fundamentos do processo de cuidado, apresento, a seguif, a
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dindmica que norteou seu desenvolvimento.

4.3.1 - Dinamica do Processo de Cuidado

O processo de cuidado com educandas de Enfermagem ocorreu na édrea
académica do campus da satde, no periodo de 30 de maio a 30 de julho de 1999. Foram
realizados doze encontros, com uma média de duragdo de trés horas, cada um, sendo
algumas vezes ampliados por mais uma hora, de acordo com a necessidade e motivagéo

das académicas.

A dindmica do processo de cuidado deu-se através de oﬁcihas, entendidas como
processos vivenciais de cuidado através da arte para a educagdo do ser, desenvolvidas em
grupo, direcionadas para diferentes temas do processo de ser e de viver das académicas. Estas
.oﬁcinas, ao terem objetivos especificos, cohvergem para o desenvolvimento das capacidades
expressivas, sensiveis e reflexivas, com vistas a tomada de consciéncia do processo de cuidado

de si, do outro e do meio ambiente.

Esta proposta inovadora serve de estimulo para que os seres envolvidos possam
expressar 0s sentimentos, emo¢des e percepedes aprimoradas nas vivéncias proporcionadas.
Visa, ainda, liberar, através da criatividade e do hidico, o sensivel e o expressivo potencial
artistico " que todo ser humano possui. Através da percepg¢do da realidade circundante € que
nos motivamos e utilizamos os desejos, a fantasia, e o imagético para nos relacionarmos e

nos realizarmos como seres em busca de aprimoramento e renascimento.

Através das oficinas de cuidddo, podemos proporcionar o desenvolvimento do
individuo em sua totalidade, promovendo o cuidado do ser e, ao interagir com o meid, efetivar
mudangas no seu processo de viver saudavel. Na vivéncia didria, na experienciagdo, no fluir
de nosso eu, em sua inteireza, € que aprendemos a linguagem do sentimento, dando lugar para

uma educagdo centrada nesta valoraggo.

As vivéncias oportunizadas através das oficinas de cuidado, como produto do criar €

construir, sio motivadas por sentimentos de vivéncia intima e profunda, dando sentido a
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existéncia humana. Nelas, empreendemos uma busca de significados na percep¢do do mundo
circundante, ao exteriorizarmos sentimentos, ao experienciarmos 0 novo, na constru¢io

do concreto.

Os temas e respectivas questdes, desenvolvidos apds negociagdo com o grupo, foram

selecionados de Silva (1999¢), os quais apresento mais detalhadamente no capitulo seguinte.

Na abertura do processo que antecedeu & realizagdo das oficinas, apresentei a
proposta deste estudo e, apds, negociamos o seu desenvolvimento. Naquele momento, ficaram
exph'citaS as responsabilidades de cada uma de nés, bem como a importincia da participagdo

ativa no processo.

As oficinasde cuidado seguiram uma dindmica com quatro momentos
interligados entre si. O primeiro momento consistiu na realizagdo de uma abertura,
através da sensibilizagio com musica e relaxamento, procurando desligar as académicas
do ambiente externo, criar um clima de bem-estar e descontra¢io, tornando-as
éentradas e receptivas as vivéncias. No segundo momento, realizamos as vivéncias
propriamente ditas, explorando a expressdo plastica, dramética ou musical, escolhida a partir
de sua adequa¢do aos temas de cada oficina. O terceiro caracterizou-se como momento
reflexivo acerca dos significados emergentes nas etapas anteriores. Finalmente, no quarto

momento procedemos a uma avaliagdo e redirecionamento dos préximos encontros.

A avaliagdo ndo consistiu em uma etapa a parte, mas permeou todo o processo.
Deste modo, foi negociado, inicialmente que, pelo fato de ser um processo de
constru¢do coletiva, todos serfamos responsaveis pelo seu desenvolvimento, tendo,
portanto, cada uma de nds, um papel ativo no processo. Assim, todas poderiamos
intervir em qualquer momento, procurando evidenciar nossos questionamentos,
satisfagdes e insatisfagdes. O redirecionamento do processo emergiria das posigdes do

grupo como um todo.

Para potencializar a avaliagdo e o processo como um todo, foi solicitada de cada
académica a elaboragdo de um diario pessoal, no qual foram registrados os sentimentos, as
percepgdes, questionamentos, reflexdes, bem como as satisfagdes e insatisfacdes com o

processo vivenciado. Este didrio era entregue na oficina seguinte e discutido em grupo.

No encerramento do processo, fizemos uma sintese de todos os significados emergidos
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nas oficinas, os quais foram rediscutidos e¢ finalizou-se com uma vivéncia e uma festa de

despedida.

4.3.2 - Sistematizagio das Informacies e Construcdo Textual

As informagdes que emergiram no processo de cuidado foram gravadas em fita
cassete, apds o consentimento das participantes e, posteriormente, transcritas. Estas
transcrigdes foram revistas com cuidado, para ndo deformar ou perder as informagGes.
Foram, também, utilizadas as anota¢des dos didrios pessoais das académicas.

A construgdo textual apresentada no sexto capitulo deste estudo, deu-se a partir da
analise das informagdes obtidas; a partir do método de andlise qualitativo proposto por
Gobmez, Flores e Jiménez (1996), o qual consiste na redug:ﬁo das informagdes; disposi¢do e

transformagio das informagdes e; obtencdo e verificacdo das conclusdes.
e Redugdo das informagaes

Na redugdo das informagdes, busquei categorizar/codificar as informagdes,
através da separagdo por unidades teméticas; identificacdo e classificacdo das unidades
e; sintese ¢ agrupamento em metacategorias.
e Disposi¢do e transformagdo das informagdes

Na disposi¢do e transformacdo das informagdes, elaborarei um sistema de rede,
mediante o qual busquei clarificar e apresentar as distingdes que delimitam as diversas
categorias consideradas na etapa anterior.

e QObtengdo e verificagdo das conclusoes

Na obten¢do de resultados e concluses procedi & identificagdo das semelhangas e
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diferengas entre as unidades incluidas em cada categoria, formulando suas propriedades
fundamentais, a partir das quais pude chegar a uma defini¢do, ilustragdo e verificagdo
dessas categorias. As conclusdes resultaram das afirma¢Ges e proposi¢es relativas aos
resultados obtidos. Uma vez alcangadas as conclusdes do estudo, busquei valida-las,
confirmando se os resultados correspondiam aos significados e interpretagdes que as
participantes atribuiram as questdes discutidas. A verificagdo das conclusGes implicou,
portanto, em comprovar o valor de verdade das descobertas realizadas, ou seja, comprovar a

sua validez.

4.3.3. - Prote¢édo de Direitos Humanos

Cada sujeito recebeu o formuldrio de consentimento livre € informado, contendo as
informagdes conforme determina a Resolugdo n° 196 do Conselho Nacional de Saude. O
Processo de Cuidado foi efetuado apés aprovagio pelo comité de Etica das Universidades
participantes da pesquisa. Foi assegurada a confidencialidade e o anonimato das participantes,
bem como a liberdade de recusa em participar ou a retirada do consentimento, em qualquer
fase do estudo, sem penaliza¢io alguma e sem prejuizo para os seus estudos.

Apresento, a seguir, processo de cuidado vivenciado através das oficinas de cuidado.



CAPITULO 5

O PROCESSO DE CUIDADO

Nos paramos um instante para olhar o
outro, para nos conhecermos, para amar e
compartilhar. E um momento precioso, mas
transitorio. Um pequeno parénteses na
eternidade. Se compartilharmos carinho,
sinceridade, amor, criamos abundancia e
alegria para todos nds. Esse momento de
amor é valioso.
Chopra (1998)
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O inicio de todo processo é acompanhado de incertezas, pois ndo podemos prever
como ele ocorrera, principalmente quando nos propomos a inovar e romper com uma pratica
autoritdria e cheia de controles. Neste estudo, o processo de cuidado, ao se constituir de uma
pratica em parceria, ou seja, construido de forma coletiva, caracterizou-se por um espago no

qual as incertezas e a complexidade estavam inscritas na propria natureza de sua concepgéo.

Somava-se a este aspecto o fato de ter escolhido como campo da prética o ensino de
graduacdo, uma 4area ainda ndo explorada por mim, na medida em que sé havia atuado no
ensino médio. Contudo, esta escolha deu-se, em parte, por gostar desta area de atuagdo e
possuir uma certa desenvoltura, alicer¢ada em minhas experiéncias como arte-educadora,
além do convite e receptividade dos/as docentes das disciplinas de Enfermagem médica e

cirirgica da FURG.

Munida de muita boa vontade e com a expectativa de desenvolver um trabalho de
qualidade, passei, entfo, a sua divulga¢do entre os/as educandos/as do quinto semestre
curricular. A receptividade dos/as mesmos/as motivaram-me mais ainda. Contudo, a
dificuldade de conciliar os horarios das disciplinas, estagios e trabalho, fez com que o grupo

de trinta e oito alunos ficasse reduzido a oito educandas.

O processo de cuidado constituiu-se em um momento sensivel e criativo, enriquecido

pelas experiéncias vivenciadas por mim e pelas educandas. Durante o desenrolar desta pratica,

" a expressividade, a amorosidade e a reflexividade foram aspectos centrais, ensejados pela
vontade das educandas em aperfeicoar seus estilos de cuidado, perpassando pela compreensdo

de que, para um cuidado de qlialidade, necessitamos iniciar este processo no interior de

nossas vidas. Este momento, engendrado no universo de nossas possibilidades, foi intimo,

sincero, feliz e pleno e, acima de tudo, permitiu o discernimento de nosso papel como

cuidador/a, numa atitude critica e reflexiva frente as novas descobertas de ser e viver.

Como referi anteriormente, este processo foi desenvolvido através de oficinas de
cuidado, utilizando o referencial de Silva (1999c), que se constituiu dos seguintes temas e
respectivas questdes: 1) Articulando espagos - Que espagos posso negociar? 2) Descobrindo
o ser - Quem sou eu? 3) Explicitando a visdo de mundo - Como vejo o mundo? 4)
Desvelando o ser no mundo - Como me vejo no mundo? 5) Revendo a atuagdo no mundo -

Como atuo no mundo? 6) Retratando a Enfermagem como profissdo do cuidado - Como vejo
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a Enfermagem/profissdo do cuidado? 7) Repensando a inser¢do da Enfermagem no mundo -
Como vejo a Enfermagem/profissio do cuidado no mundo? 8) Revisitando a escolha
profissional - Por que escolhi ser enfermeira/cuidadora? 9) Explicitando a visdo de ser
cuidadora/enfermeira - Como me vejo na Enfermagem como cuidadora? 10) Articulando as
capacidades potenciais do ser cuidador - Que capacidades potenciais necessito para
desenvolver um cuidado de qualidade? 11) Redescobrindo formas de qualificar as interagdes -
De que forma posso melhorar a interagdo comigo, com o outro, com o mundo € com a
Enfermagem profissio do cuidado? 12) Revisitando os espagos percorridos — O que

representou para mim o processo de cuidado?

Foram realizadas, em média, trés oficinas por semana, com durag¢do de trés horas cada
uma e ampliadas por mais uma hora, de acordo com a necessidade das mesmas. Em algumas
oficinas, a intera¢do entre as participantes era tdo calorosa e intensa que tinhamos dificuldades
em nos despedir. Muitas vezes, apds as oficinas, ficdvamos conversando e escutando musicas
ou-com o violdo, ensaidvamos a musica que tinhamos composto para uma das oficinas do

cuidado.

Com o desenrolar das oficinas de cuidado, as educandas mostraram-se bastante

| motivadas, o que as levou, juntamente comigo, a aceitarmos o convite feito por docentes para
tomar parte de dois eventos realizados na universidade. O primeiro, foi a Semana

Interinstitucional de Enfermagem - FURG, onde participamos na mostra cultural com os

trabalhos de expressdo plastica resultantes de trés oficinas. Naquele evento, tivemos

oportunidade de divulgar nosso trabalho e explicitar os objetivos e temas das oficinas de

cuidado. O segundo evento constituiu-se de palestras com docentes de Enfermagem da UFSC;

seguidas da apresentacdo de nosso trabalho de expressividade musical na dimensdo do

cuidado. Naquela oportunidade, os docentes da UFSC e FURG visitaram a exposi¢do dos

trabalhos artisticos, em nosso laboratorio de oficinas de cuidado.

As oficinas, em sua riqueza e profundidade de significados, evidenciaram importantes
contribuicbes para o processo de cuidado. Para cofnpor este capitulo, selecionei
fragmentos de reflexdes transcritas das falas das educandas e dos seus didrios pessoais, bem
como de minhas reflexdes no decorrer deste processo. Neste sentido, descrevo, a seguir, o

processo de cuidado vivenciado nas oficinas de cuidado.
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5.1 - Articulando Espacos

A primeira oficina, cujo tema “Articulando espagos”, com a questdo norteadora “Que
espagos posso negociar?” foi o momento escolhido para a apresentagdo do grupo €
negociacdo do processo como um todo (Anexo 1). Contudo, somente trés educandas
compareceram. Este fato deixou-me muito decepcionada, tendo em vista as expectativas
demonstradas pelas educandas, quando do convite para este trabalho. Tinhamos acordado o
dia do primeiro encontro para 04 de junho, sexta feira, que se seguia a um feriado, o que
contribuiu para a auséncia da grande maioria. Mesmo assim, apresentei os objetivos, o
referencial tedrico, bem como a dindmica do processo de cuidado. Organizamos também os
demais encontros, estabelecendo um cronograma, com datas e tempo previsto de duracdo das
oficinas. Solicitei a permissdio para gravar as reflexdes, ficando acordado que usaria
pseud6nimos nas transcrigdes'. Combinamos, ainda, a entrega dos diarios pessoais sempre na
oficina subseqiiente.

A seguir, foi aberto um espagco para as educandas explicitarem dividas, darem
sugestdes e colocarem suas expectativas em relacdo ao processo de cuidado. Constatei que as
educandas tinham imensa curiosidade em saber o que e como seriam as oficinas de cuidado,
pois desconheciam este trabalho e algumas nunca haviam participado de qualquer atividade
desta natureza. Explicitei, entdo, quais os momentos que constituiam cada oficina.

- Para algumas, a expectativa era de que as oficinas as ajudassem a melhorar o
cuidado de si, bem como dos seus familiares ¢ de pacientes. Outras acreditavam que as
oficinas pudessem ajuda-las no enfrentamento de situagdes novas com o0s pacientes € a
trabalhar melhor os sentimentos em relacdo a dor e ao sofrimento. As expressdes abaixo

retratam algumas das expectativas descritas.

Espero que com as oficinas possa melhorar o cuidado prestado aos
pacientes, em casa e saber me cuidar melhor (Colibri).

Hoje, tenho a certeza da op¢do que fiz pela Enfermagem, penso em
poder conciliar a Enfermagem e a arte e trabalhar os dois. Espero,’

- ~———  também, que as oficinas possam contribuir para o projeto de pesquisa

! Para as transcrigbes sugeri, nomes de aves ou passaros, os quais foram escolhidos pelas

educandas.



do qual participo, onde faco enirevisias com as enfermeiras sobre o

cuidado (Cisne).

Ap6s as devidas consideracdes e esclarecimentos, encerramos este encontro. na
xpectativa de que, no préximo, houvesse mais participantes. Este se constituiu em um
desafio, dada a preocupacio em fazer um bom trabalho, além da pressfio do tempo que
envolve qualquer trabalho académico. Nesta expectativa, aguardei ansiosamente 0 encontro

que viria, pois caso a situagdo se repetisse, deveria buscar outros caminhos.

5.2 - Descobrindo o Ser

A partir da segunda oficina de cuidado, utilizei o referencial de Silva {1999¢). Nesta
ocasido, compareceram as oito educandas, o que me deixou mais tranqiiila em relagfio ao
processo a ser desenvolvido. Deste modo, retomei as questdes do primeiro encontro,
acordando novamenie todos os aspectos anteriormente discutidos. Assim, ’comeg:amos
propriamente o processo de cuidado, através da primeira oficina, cujo tema proposto foi
“Descobrindo o ser”, com a questo norteadora “Quem sou eu™? *°

O objetivo desta oficina foi criar um espaco para que as educandas pudessem repensar
o préprio ser, através da percepgdo do corpo e de suas caracteristicas como ser humano, bem
como das demais companheiras. Iiste obietivo perméou 0s quatro momentos gue
caracterizaram a dinimica do processo de cuidado (Anexo 2).

A sensibilizacgio foi o momento no qual desenvolvi inicialmente um relaxamento.
convidando as educandas a fazerem uma viagem imagindria, desde o periodo em que se
encontravam no utero materno até o momento presente. Nesta viagem, elas foram
incentivadas a revisitarem suas vivéncias, as quais geraram momentos de prazer, bem como
desafios. que foram superados.

No segundo momento, desenvolvemos uma atividade plastica , compondo o painel do
corpo humano (Fig.1). Esta atividade consistiu do contorno do corpo humano de cada

educanda deitada no chio, logo depois da sehéibilizag:éo, utilizando papel kraft e giz. Apds,

educandas permitiram o uso das fotos para a divulgagdo das oficinas de cuidado.
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educanda deitada no chdo, logo depois da sensibilizagdo, utilizando papel kraft e giz. Apds,
solicitei que as educandas recortassem suas figuras e pintassem suas caracteristicas fisicas
com auxilio de tinta guache, pincéis e canetas hidrocor. Colocamos, entdo, todas as figuras
nas paredes da sala, compondo o painel do grupo. Apds este trabalho expressivo, pedi que as
educandas listassem em folha de papel oficio suas caracteristicas pessoais, os sentimentos
que as impulsionavam a ser e viver, as qualidades e as limitagdes que dificultavam o
crescimento pessoal e as interagdes com o outro. Passamos, a seguir, a um didlogo reflexivo

sobre o contetido das respostas.

Fig. 1 — Educandas realizando atividade de expressdo plastica na oficina “Descobrindo o Ser”.

Neste encontro, percebi que, embora as educandas estivessem matriculadas nas
mesmas disciplinas de Enfermagem médica e cirirgica, algumas ndo se conheciam mais
profundamente, por constituirem uma turma numerosa. Sendo assim, este momento de
reflexdo foi de grande importancia, permitindo um maior entrosamento do grupo, pois
ficamos nos conhecendo melhor. Outro fator significativo foi o autoconhecimento propiciado,
ao realizarmos reflexdes sobre as qualidades que julgamos possuir e, também, aquelas que, ao
longo da reflexd@o, descobrimos ter. Por diversas vezes, quando uma educanda referia ndo ter

determinada qualidade ou possuir alguma dificuldade, as colegas intervinham, dizendo que
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ndo as percebiam assim. Com isso, auxiliavam as colegas, criando um espago de novas
descobertas. Emergiram nestas reflexdes alguns sentimentos em relagdo a auto-estima,
e limitagdes que as impediam de relacionar-se consigo € com outros seres.

Também  trabalhamos nossas questdes motivacionais, sendo esta parte bem
participativa, pois havia divergéncias de opinido quanto aos motivos que impulsionavam as
educandas a serem e viverem. O amor foi considerado o impulso de vida das educandas, mas
algumas delas relacionavam  este amor aos companheiros ou namorados com
que compartilhavam suas vidas. Algumas relacionavam o amor aos seus familiares e outras
acreditavam que o seu impulso de ser e viver era originado de si proprias, como condi¢do
fundamental para amar o outro. Apesar das diferentes opinides, elas chegaram ao consenso
de que o0 amor € que impulsiona os seres humanos.

Neste processo, pudemos detectar a importancia da reflexdo no conhecimento de si e
do outro. Ficou também evidente a oportunidade de nos percebermos como seres inicos e ao
mesmo tempo diferentes, com diferentes sonhos, desejos e motivagdes, nutrindo, assim, um
sentimento de respeito pela diversidade de opinides.

Para o fechamento desta oficina, conforme solicitado anteriormente, algumas
participantes trouxeram objetos pessoais tais como bonecas, ursinhos, fotos da familia,
amigos e cartas. Cada uma falou de seu objeto pessoal, do motivo de té-lo escolhido, de suas
lembrangas e significados. Este momento final foi muito especial e intimo, evidenciado pela

emocdo e catarse que o grupo compartilhou.

Levei a foto de minha tia que ja faleceu. Ela me incentivou muito
quanto a escolha da Enfermagem. Quando eu mostrei a foto dela, ndo
sei 0 que me aconteceu, comecei a chorar. Achei muito estranho eu
me emocionar tanto na frente das colegas (Canarinho).

Falei da minha boneca de porcelana e o que ela significava para mim,
depois mostrei a fotografia da minha familia. Refleti muito e me
vieram idéias que jamais havia considerado (Xui).

Finalizando, realizamos uma avaliagdo das vivéncias. Neste momento, percebi que o
grupo mostrou grande interesse acerca do tema trabalhado e observei uma crescente
curiosidade a respeito da temética da proxima oficina. Selecionei, a seguir, alguns trechos das

reflexdes e dos diarios pessoais que considerei significativos.



forma relevante para o0 momento reflexivo.

Achei muito legal a sensibiliza¢3o, eu nunca tinha feito. Me desenhar
foi complicado, porém achei valido para percebermos como nés
somos (Colibri).

Minha auto-estima estava em baixa, porque briguei com meu
namorado. Agora ja passou, refleti, ndo deixo que estas coisas me
atrapalhem mais (Andorinha).

Foi bom, pois paramos para pensar em coisas importantes e
percebemos os diferentes pontos de vista entre nés (Canarinho).

Esse dia fez com que eu retomasse coisas em mim que eu havia
esquecido. Me fez lembrar que existem situagdes em minha vida,
pessoas, que sdo importantes para mim e que precisam de mim (Beija-
flor).

Gostei muito dessa oficina, porque sdo raras as vezes em que paro €
penso em mim, no que estou fazendo e como estou agindo (Colibri).

Me senti mais leve apds a oficina. Gostei do trabalho artistico e a
reflexdo ajudou a levantar minha auto-estima que, as vezes, estd em
baixa (Cisne).

Antes de nos despedirmos, apresentei o tema da proxima oficina, o que pareceu

motiva-las. Apos termos efetuada esta oficina senti-me mais estimulada, pois constatei que

este grupo de educandas era potencialmente afetivo, criativo e participante, contribuindo de

simpatia das participantes, tendo em vista o relato de vivéncias, acompanhadas da expressdo

de sentimentos, emogdes, além da demonstragdo de carinho e ateng¢do para comigo.

5.3 - Explicitando a Visdo do Mundo

Senti que havia conquistado a confianga e a

Neste dia, faltaram duas educandas. Considerei estas auséncias desfavoraveis, pois as

alunas restantes iriam caminhar um pouco mais adiante neste processo, levando-se em conta

que cada oficina estava interligada a outra.

Iniciamos o processo de cuidado com a segunda oficina, cujo tema foi “Explicitando a

visdo do mundo”, com a questdo norteadora “Como vejo o mundo?”

O objetivo desta oficina foi oferecer um espago para que as educandas pudessem,
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através de suas crengas, valores e sentimentos perceber e refletir sobre 0 mundo no qual
vivem, utilizando, para este fim, a expressividade plastica. Este objetivo influenciou todos os
momentos da dindmica do processo de cuidado (Anexo 3).

A sensibiliza¢do foi o momento inicial no qual foi proporcionado um relaxamento,
seguido do convite para realizarem uma viagem, através do imaginario, ao mundo em que
habitamos. Neste momento, as educandas foram estimuladas a visitarem o mundo com suas
riquezas naturais, seus habitantes, suas crengas e valores, bem como o progresso e a
destruigdo realizada pelos seres humanos.

No segundo momento, foi proposto por mim dar continuidade & atividade plastica
sugerida na oficina anterior, com a confecgdo de Oculos ou bindculos para serem
acrescentados as figuras nos painéis do grupo (Fig.2). Para este trabalho, fiz uma adaptagdo
do “jogo dos sentimentos” (Holzmann,1998). As educandas confeccionaram com diversos
tipos de papéis de diferentes cores, 6culos e bindculos para serem acrescentados em suas
figuras humanas, nos painéis. Apés o término desta atividade propus as participantes que,
em folha de papel oficio, descrevessem “Como vejo 0 mundo?”

No momento seguinte, reunimo-nos para refletir sobre as percepgdes, sentimentos,
crengas e valores acerca do mundo. Através da atividade de expressividade pldstica e de
suas reflexdes sobre o tema proposto, percebi o0 imenso potencial criativo que as educandas
possuiam, evidenciado tanto na exploragdo do trabalho artistico, como na riqueza de
sentimentos e percepgdes expressos sobre 0 mundo em que viviam.

Este processo possibilitou visualizar as diferentes visdes de mundo e vivéncias de cada
uma das educandas. Observei que as percep¢des do mundo de vérias educandas estavam
relacionadas as crengas e valores transmitidos por seus familiares e, também, por outras
pessoas importantes em suas vidas. Outro fator significativo era que estes valores e crengas
estavam, também, relacionados com o meio social onde as educandas haviam crescido ou

viviam. A seguir, selecionei alguns fragmentos evidenciados nas reflexdes.

Os 6culos simbolizaram a possibilidade de vermos o mundo mais
detalhadamente, tendo a esperanca de lutarmos por um mundo melhor
(Cisne).

Eu acredito que se as pessoas tivessem um pouco mais de amor por si
e pelo proximo, muitas coisas seriam diferentes (Colibri).

O mundo € visto do interior do eu de cada um, da esséncia de cada
pessoa (Aguia).
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Fig.2 — Atividade de expressdo plastica realizada pelas educandas na oficina “Explicitando a viséo do

mundo”.

Uma das educandas finalizou com um fragmento de um poema do qual se lembrou.
As demais participantes acharam que este poema refletia o abandono e a angustia do autor
diante de suas reflexdes acerca do mundo que via € em vivia € o incluiram no fechamento

desta oficina. A seguir, transcrevo as reflexdes originadas a partir da inser¢@o deste poema.

Onde estdo as minhas lentes de contato para eu enxergar o mundo?
Onde estdo meus xampus para dor de cabega?
Na geladeira, com o gato do vizinho.

(autor desconhecido)

O mundo esta tdo confuso que a gente ndo consegue vé-lo. Néo
consegue entendé-lo. Precisamos de alguma coisa para poder enxerga-
lo e entendé-lo (Arara Azul).

As lentes que o ajudam a ver o mundo estdo perdidas, entdo ele esta
desesperado, pois ndo sabe onde procura-las (Andorinha).

As lentes de contato sdo algo muito especial para ele. E o seu contato
com o mundo (Xui).

Os xampus significam as solugdes para os problemas, talvez a limpeza
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de algo mais profundo que o angustia (Aguia).

Ao finalizarmos esta oficina, realizamos uma avaliacdo dos momentos vivenciados e
dos significados que emergiram durante as reflexdes. Percebi que este processo tinha
despertado a criatividade das educandas, assim como agugado o interesse pelas demais
oficinas. Elas queriam saber detalhes sobre a sensibilizagdo e a dindmica expressiva que
utilizarimos na proxima oficina. Afirmei-lhes que o fator surpresa das vivéncias fazia parte
deste processo.

Nos didrios pessoais, foram relatadas as experiéncias durante a oficina. Ficou
evidenciado que as educandas tiveram a oportunidade de refletir sobres suas idéias e
compartilha-las, assim como também de perceber opinides e pensamentos diferentes dos seus
em relagdo ao mundo. Selecionei, a seguir, alguns trechos dos didrios que considerei

importantes.

Gostei da oficina, pois além de rever os meus conceitos, fiquei
conhecendo um pouco mais 0 pensamento de minhas colegas de aula
(Canarinho).

Achei muito legal o tema escolhido para a reflexdo. Deu para perceber
percepgdes bem diferentes entre o grupo, sendo muito valida a
experiéncia para conhecermos melhor a concep¢do de mundo das
outras colegas (Colibri).

Gostei do trabalho, pois além de expormos nossas idéias e
sentimentos, compartilhamos um momento muito particular (Xui).

Ao nos despedirmos, apresentei o tema da proxima oficina, o que as deixou em grande
expectativa. A participagdo e as contribui¢des das educandas durante as vivéncias deixaram-
me bastante entusiasmada quanto ao desenvolvimento das demais oficinas. Também percebi

o estreitamento cada vez maior dos lagos de amizade e o carinho existente entre todas nés.

5.4 - Desvelando o Ser no Mundo

Nesta oficina, realizada a noite, faltaram as duas educandas que haviam faltado a

oficina da tarde. O motivo das faltas estava relacionado com o fato de estas educandas
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residirem em outras cidades, o que dificultava o comparecimento nas oficinas oferecidas nas
sextas-feiras.

Iniciamos o processo de cuidado através da terceira oficina, cujo tema proposto foi
“Desvelando o ser no mundo” com a questdo norteadora “Como me vejo no mundo?”

O objetivo proposto para esta oficina foi levar as educandas a refletirem sobre suas
percepgdes como seres integrantes do mundo, através de suas crengas, valores e sentimentos.
Este objetivo esteve presente em todos os momentos da dindmica do processo de cuidado
(Anexo 4).

No primeiro momento houve o desenvolvimento da sensibilizagdo, no qual realizamos
um relaxamento, tendo convidado as educandas a participarem de uma viagem imaginaria ao
mundo no qual estavam inseridas e em suas relagdes e interagdes com outros seres humanos,

através de seus valores, crengas e sentimentos.

Fig.3 — Atividade de expressdo plastica desenvolvida pelas educandas na oficina “Desvelando o ser no

mundo”.

No momento seguinte, sugeri continuarmos com nossa atividade de expressdo plastica,
iniciada nas oficinas anteriores (Fig.3). Ao darmos continuidade ao trabalho expressivo,
novamente utilizei o “jogo dos sentimentos” (Holzmann,1998), adaptado por mim, tendo

como proposta a composicido de aderegos ou objetos pessoais para serem acrescentados as
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figuras humanas dos painéis.

Durante esta etapa, as educandas confeccionaram objetos pessoais que caracterizavam
“seu estar no mundo”. Surgiram bolsas, brincos, colares, relégios, pastas, sacolas € um
travesseiro com inscrigdes referentes a profissdo ou as disciplinas cursadas, além de materiais
utilizados em campo de estagio. Apoés o término desta atividade, as proprias alunas optaram
por fazer reflexdes escritas sobre a questdo norteadora da oficina, para debaté-las no grande
grupo. Passamos, no momento seguinte, a fazer uma andlise reflexiva dos escritos das
educandas.

Nesta oficina, notei que as alunas estavam se sentindo mais livres e soltas, tornando-se
mais participativas e utilizando o seu potencial criativo para enriquecer as vivéncias. Ao
observar a composigdo final das figuras humanas nos painéis, pude verificar a expressividade
e os significados emergentes através desta atividade plastica. As reflexdes feitas
evidenciaram seu grau e modo de inser¢do e participagdo no mundo. Varias participantes
evidenciaram, em seus depoimentos, o fato de ndo terem, ainda parado para refletir sobre suas
formas de inser¢do no mundo. Deste modo, esta oficina acrescentou um momento novo em
suas vidas, um momento no qual haviam parado para pensar sobre um tema muito importante
com que ainda ndo haviam se deparado nas disciplinas oferecidas no curso. Selecionei, a

seguir, alguns trechos das reflexdes.

Hoje eu me vejo como uma pessoa com possibilidades, vontades e
capacidades para tornar este mundo mais humano (Colibri).

Eu me vejo sem temores, forte, livre € com capacidade de amar de
forma intensa os seres humanos. Ndo sei ser de outro jeito (Xui).

Me vejo como um ser criativo, radical, rebelde e, ao mesmo tempo,
de “patas pro ar”. Me vejo de bragos abertos para o mundo (Aguia).

Para o fechamento desta oficina, utilizei a musica “Cagador de mim”, na interpretagdo
de Milton Nascimento. Este instante ensejou que fizéssemos uma reflexdo silenciosa sobre
nossos valores, sentimentos, desejos ¢ sonhos em relagdo ao mundo em que vivemos.
Finalizando, realizamos uma avalia¢do das vivéncias compartilhadas. O crescente entusiasmo
das educandas, bem como suas opinides sobre as sensibilizagdes e “brincadeiras” acerca dos
trabalhos de expressdo pléstica finalizados, propiciaram momentos de descontragéo e de
alegria. Assim, minhas inquietagdes iniciais quanto ao desenvolvimento deste processo

foram sendo abrandadas, a medida que sentia-me mais segura, na certeza de que as
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educandas estavam igualmente envolvidas e motivadas com este processo de cuidado.

Selecionei algumas reflexdes feitas nos dirios pessoais.

Esta oficina me fez resgatar sentimentos que, as vezes, ficam
guardados, talvez por nfo ser o0 momento certo de senti-los, ou pela
impossibilidade de po-los em prética (Andorinha).

A questdo norteadora me fez parar e refletir sobre muitas coisas. Ao
mesmo tempo em que me vejo tdo pequena € impotente diante deste
imenso universo, eu também me vejo Unica e cheia de vontade de
viver e fazer a minha parte neste mundo (Cisne).

Quanto as dindmicas, gostei muito de poder associar o nosso trabalho
anterior com o tema e 0s objetos pessoais feitos neste dia. Gostei
muito da sensibilizagdo e a musica de fundo € relaxante, parece que
abre os pensamentos (Colibri).

Ao nos despedirmos, apresentei o tema da proxima oficina, salientando que iriamos

realizar nova abordagem dentro do campo dramatico, na oficina subseqiiente.

5.5 - Revendo a Atua¢io no Mundo

Iniciamos neste dia o processo de cuidado através da oficina cujo tema proposto foi
“Revendo a atuag¢do no mundo", com a questdo norteadora “Como atuo no mundo?”

O objetivo desta oficina era oportunizar a cada educanda refletir acerca de sua
atuagdo no mundo, através de suas agdes cotidianas, utilizando o corpo como linguagem,
através da expressdo dramatica. Este objetivo permeou todos os momentos da dindmica do
processo de cuidado (Anexo 5).

A sensibilizagdo foi o0 momento no qual desenvolvi uma sessdo de relaxamento,
levando as educandas a simularem uma viagem através do imaginario, com auxilio dos
colchonetes e de musicas. Nesta viagem, elas foram estimuladas a refletir sobre suas agdes
cotidianas, sobre as interagdes com outros seres humanos e com o mundo.

Como preparacdo para o momento seguinte, propus exercicios utilizando os
movimentos do corpo, em atividades de rolar, deslizar e rastejar, fazendo movimentos
sincronizados com pernas e bragos. Sugeri ainda, que fizessem diversas coreografias com

auxilio de diferentes ritmos musicais. Como percebi que algumas participantes ainda estavam
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inibidas, resolvi tomar parte nas atividades, incentivando-as e propondo novos movimentos e
passos de danga. Assim, as mais extrovertidas colaboraram, acrescentando novas variagdes e
até se aventuraram a ensinar movimentos da dang¢a do ventre. Esta vivéncia serviu para
descontrair e preparar as participantes para a nova etapa, que consistia na introduc¢do do jogo
dramatico (Reverbel,1979; Spolin,1979).

Ao iniciarmos esta etapa, teci rapidas considera¢des sobre o que € atuar, a importancia
de nossos papéis e os significados de sermos agentes do ato de nossas vidas. A seguir,
introduzi o jogo dramatico, dividindo aleatoriamente as participantes em dois grupos. Preferi
dividi-las para diversificar os grupos e oportunizar novas interagdes.

Lancei aos dois grupos, duas propostas de jogo dramatico, nas quais as educandas
deveriam utilizar o tema da oficina para compor a atividade expressiva. Na primeira proposta,
poderiam utilizar apenas a expressdo gestual e na segunda poderiam fazer uso da linguagem.
Estabeleci, também, um tempo para que os grupos pudessem elaborar suas atividades
dramaticas. Ao término do tempo estipulado e estando os grupos prontos, passamos para a
execucdo dos jogos dramaticos. Como fundo musical para completar suas dramatizacdes, as
educandas escolheram diversas musicas (Fig.4).

A primeira parte das apresentagdes referiu-se a primeira proposta na qual um dos
grupos realizou uma dramatizagdo baseada em suas atividades cotidianas. Os papéis
desempenhados caracterizaram-se como sendo os de filha, irmd, estudante e amiga. Assim,
através da linguagem gestual, o grupo apresentou sua atua¢do no cotidiano, em cenas
familiares e na comunidade onde atuavam.

O outro grupo baseou sua dramatizagdo em quatro verbos: buscar, lutar, construir e
amar, usando a linguagem gestual, com uso de coreografia. Através destes verbos escolhidos,
interpretaram suas realizacdes pessoais, sendo que cada um deles se articulava aos outros,

dando inicio a um novo ciclo de descobertas.
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Fig.4 — Atividade de expressdo dramatica realizada pelas educandas na oficina “Revendo a atuagdo no

mundo”.

Na segunda proposta dos jogos dramaticos, os grupos poderiam fazer uso da
linguagem verbal, utilizando o tema da oficina na composi¢do da atividade expressiva.
Estabeleci novamente um tempo para que os grupos pudessem elaborar suas atividades
draméticas.

O primeiro grupo utilizou cenas do cotidiano de uma enfermaria no hospital. Nesta
dramatizagdo, uma enfermeira teve atitudes de ndo-cuidado com sua paciente, afetando seu
desempenho como profissional. Esta situagdo foi sentida pelas demais colegas que se
interessaram por seus problemas e a ajudaram a perceber seus erros, melhorando a qualidade
do cuidado prestado.

O segundo grupo utilizou o gestual anterior, dos quatro verbos, mas agora inserindo a

linguagem:

Eu busco!
O qué?

Liberdade, realizagdo, felicidade, viver, o amor, eu quero isso.

Eu luto!
Para qué?



73

Eu luto para alcangar os meus objetivos, meus desejos pessoais. Eu
luto contra  a maldade, contra a violéncia e as injusti¢as. Eu luto
para alcangar a minha felicidade.

Eu construo!

O qué?

Um caminho, uma jornada, um futuro de vida, um futuro profissional.
Um mundo melhor também. Com certeza, se todos construirmos
Jjuntos, faremos alguma coisa melhor.

Eu amo!

A quem?

A minha familia, os meus amigos, a vida. Eu amo para ter unido,
porque com a unido a gente constroi a vida.

Este grupo finalizou o jogo dramatico proposto com o poema “Quem ama inventa”, de
Mario Quintana, recitado por Andorinha.

Ao término deste momento no qual utilizamos o jogo dramatico, reunimo-nos para
refletir sobre o tema e a questdo norteadora desta oficina. Notei, através das expressdes dos
rostos das educandas, que aquela proposta, utilizando a expressdo dramatica, havia estimulado
seus potenciais criativos, aprofundando a compreensdo de “Como atuo no mundo”. Algumas
fizeram reflexdes acerca de suas atuagdes no mundo, deixando claro seus anseios, dividas e
questionamentos e, ainda, o que gostariam de mudar para atuarem de uma maneira melhor.
Assim como no debate reflexivo, oportunizado na primeira oficina, algumas participantes
colaboraram com as demais, no sentido de ajudé-las a enfrentarem suas limitagdes. Selecionei

alguns fragmentos das reflexdes feitas.

Cada uma de nds escolhia um verbo e o interpretava. Representei a
busca. E assim que eu estou me vendo hoje, num momento de busca

(Andorinha).

Pensamos em fazer os papéis que desempenhamos em nosso
cotidiano, como a gente se vé e atua no mundo (Colibri).

Eu sei como atuo, mas serd que as pessoas sabem como atuo? Antes
eu era muito carrancuda. Eu quero parecer melhor. Estou tentando
buscar o que é melhor para mim, e acho que preciso mudar em alguns
aspectos (Andorinha).

A gente assume vérios papéis, nem sempre SOmMOS as mesmas.
Dependendo do momento, podemos ser diferentes (Aguia).

Para o fechamento desta oficina, escolhemos a misica “Comida”, na interpretacdo dos
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Titds, que nos permitiu refletir sobre as necessidades, desejos e vontades que temos como
seres humanos. Assim, ao tentarmos supri-las, buscamos melhorar nossa atuagdo no mundo.
Finalizamos, fazendo uma avalia¢do de nossa participagdo em todos os momentos desta
oficina. Pude perceber que as educandas demonstraram muito interesse em todas as
atividades propostas, pois se sentiram desafiadas e estimuladas, principalmente pela
oportunidade de conquistar espagos através da dramaticidade, liberando seu potencial
artistico. Ao observar a riqueza de sentimentos, percepg¢des e reflexdes, evidenciada nos
quatro momentos desta oficina, senti-me invadida por um momento de intima alegria.
Acredito que s6 quem o vivencia pode compreender a profundidade destes sentimentos,
quando nos propomos a realizar um trabalho no qual a amorosidade permeia todo o processo

de cuidado. Selecionei, a seguir, algumas reflexdes retiradas dos didrios pessoais.

As oficinas tém contribuido de forma positiva no meu cotidiano e
penso: Que bom que eu quis participar do teu trabalho (Cisne).

Achei muito legal a oficina com dramatizag¢des, pois temos poucas
oportunidades em nosso curso para trabalharmos a expressdo corporal.
Achei 0 maximo o relaxamento com danga, ¢ muito dificil eu ter
momentos assim, porque sou muito introvertida (Colibri).

Ao ver o trabalho do outro grupo me identifiquei com ele, pois ainda
busco, luto, construo € amo, para no futuro eu me sentir feliz com o
que consegui (Canarinho).

Meu papel foi de lutar. Através do gestual, interpretei um lutador. Eu
expliquei que luto por meus objetivos, para alcangar o que desejo.
Luto contra as injusti¢as, a violéncia, a dor e a maldade. Luto para
alcancar a minha felicidade (Aguia).

Ficou mais facil mostrar como atuo no mundo através de
dramatizagfo, pois ndo precisei assumir um personagem ficticio e sim,
estava apresentando minha vida, como sou no dia-a-dia, sem mascaras
(Colibri).

5.6 - Retratando a Enfermagem como Profissdo do Cuidado

Iniciamos, neste dia, o processo de cuidado através da oficina cujo tema foi

“Retratando a Enfermagem como profissdo do cuidado”, com a questdo norteadora “Como
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vejo a Enfermagem/profissdo do cuidado?”

O objetivo desta oficina era criar um momento reflexivo para que as educandas
pudessem expor a compreensdo da Enfermagem como profissdo do cuidado, utilizando a
linguagem escrita através de uma construgdo poética. Este objetivo influenciou todos os
momentos que caracterizaram a dindmica do processo de cuidado (Anexo 6).

A sensibiliza¢do foi o0 momento no qual desenvolvi, inicialmente, um relaxamento
seguido do convite para realizarem uma viagem imagindria, na qual revisitassem o contexto
histérico e social da Enfermagem. Apo0s a sensibilizacdo, reuni as educandas para fazermos
um momento reflexivo sobre as percepgdes que tinhamos sobre a Enfermagem enquanto
profissdo do cuidado.

Considerei de extrema importdncia, nesta oficina, trazer em primeiro lugar as
reflexdes e criticas sobre o tema e a questdo norteadora, assim como também perceber no
grupo o entendimento que tinham sobre o cuidar/cuidado. Para tanto, optei por alterar a ordem
da dindmica expressiva, deixando-a para o final.

Nesta etapa, percebi que algumas educandas estavam desestimuladas, introspectivas,
sem disposigdo para falar. Outras, ao contrario, deixavam transparecer suas insatisfagdes e
sentimentos de revolta com algo. Procurei entdo proporcionar um espago para que pudessem
expressar seus pensamentos. Pude, assim, entender o que estava se passando. Naquela
semana, as alunas da disciplina de Enfermagem médica, haviam sido proibidas de ter acesso
a sala de prescrigdo, no estagio, em uma das unidades do Hospital Escola, por determinagdo
da chefia de medicina daquela unidade. Este fato, durante duas semanas, causou uma grande
agitag¢do entre as alunas, mobilizando também os/as docentes envolvidos/as, o departamento
de Enfermagem, a comissdo do curso, a chefia médica do hospital universitario e a propria
reitoria da universidade.

Este acontecimento de grande repercussdo dentro da Enfermagem influenciou o
desenvolvimento das oficinas, naquela semana, o que ficou evidenciado nas reflexdes, diarios
pessoais € no proprio desenvolvimento das dindmicas expressivas. Selecionei, a seguir,
alguns trechos nos quais as educandas clarificam suas percep¢des em relagdo a Enfermagem

como profissdo cuidadora e essencialmente humana.

Eu vejo na Enfermagem algo que nfo existe nas outras profissdes da
drea da satide. Elas tratam o paciente como um objeto. Nédo sei se
durante o curso nés somos moldadas para trata-los de forma mais
humana ou se ja4 trazemos isso conosco. A Enfermagem estd
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preocupada com o cuidado prestado e na defesa dos direitos do
paciente. Uma quest@io importante € a visdo do cuidado. Eu posso

achar que estou cuidando, mas o paciente ndo se sente cuidado
(Cisne).

No6s os vemos como seres humanos. Mas acredito que trazemos
conosco e aqui aperfeigoamos (Arara Azul).

Outra questdo importante evidenciada nas reflexdes relacionou-se com a percepgdo
das educandas em relagdo as definigdes de papéis dentro da Enfermagem e com o

reconhecimento da profissdo na sociedade.

Acabamos assumindo o que ndo ¢ nosso € nos sobrecarregamos de
servi¢o (Canarinho).

A Enfermagem precisa ser mais conhecida pela nossa sociedade. Ela
desconhece nosso verdadeiro papel. Somos confundidas com médicas
e auxiliares de Enfermagem (Arara Azul).

Hoje entendendo o verdadeiro papel da Enfermagem, me sinto muito
feliz! Hoje eu vejo como é bom estar aqui, porque eu estou crescendo,
eu estou vendo a realidade, através das varias experiéncias e trabalhos
dos quais participo (Andorinha).

Fig.5 — Atividade de expressgo plastica: colagem e composigéo textual na oficina “Retratando a

Enfermagem/profissdo do cuidado”.
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Apés estas reflexdes, propus prosseguirmos com o terceiro momento da dindmica do
processo de cuidado. Minha proposta inicial era de realizarmos uma interferéncia poética, na
forma de um poema, construida por todo o grupo. As educandas reuniram-se por um tempo,
mas ndo conseguiram chegar a um consenso sobre o que colocariam no poema. Entdo, sugeri
que formassem frases sobre o tema e a questdio norteadora da oficina. Influenciadas pelos
acontecimentos da semana, resumiram da seguinte forma sobre a Enfermagem/profissdo do

cuidado.

A Enfermagem é uma profissdo amorosa.

A Enfermagem precisa ser mais valorizada, comegando por nos
mesmas.

A Enfermagem também necessita ser mais divulgada para ser mais
conhecida pela sociedade.

A profissdo do cuidado precisa de cuidados.

Nos somos enfermeiras do cuidado.

Para o fechamento, propus que colocassem as frases em cartazes (Fig.5). Finalizamos
com uma avalia¢do da oficina, na qual as proprias educandas relataram suas dificuldades em
se concentrar € o quanto estavam desestimuladas. Senti que o rendimento da oficina caiu,
devido ao problema ocorrido.

Em todo o processo de cuidado construido coletivamente, os seres humanos nele
envolvidos sdo influenciados por outros seres, pelo ambiente e pela propria Enfermagem,
trazendo, em alguns instantes, reflexos das vivéncias compartilhadas. Algumas destas
reflexdes retiradas dos diarios pessoais evidenciam as dificuldades que tiveram em se
concentrar nesta oficina, refletindo os sentimentos que acompanharam as educandas durante

os ultimos acontecimentos.

Hoje o dia estava carregado. Quando cheguei, o grupo ja estava
fazendo a sensibilizagdo. Me deitei no colchonete, ndo consegui
relaxar. Tudo o que passava pela minha cabega eram problemas.
Ontem a chefia médica nos proibiu de ter acesso a sala de prescri¢do
na unidade. Aos poucos fui tentando ver a Enfermagem-profiss@o do
cuidado (Aguia).

Hoje discutimos muito sobre como vemos a Enfermagem, como
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deveria ser e como realmente é. O grupo concordou que muita coisa
precisa mudar (Canarinho).

5.7 - Repensando a Inser¢io da Enfermagem no Mundo

Iniciamos o processo de cuidado através da oficina cujo tema foi “Repensando a
inser¢do da Enfermagem no mundo”, com a questdo norteadora “Como vejo a
Enfermagem/profissdo do cuidado no mundo?”

O objetivo desta oficina era levar as educandas a refletirem sobre a
Enfermagem/profissdo do cuidado no mundo, através de atividades de expressdo plastica.
Este objetivo influenciou os quatro momentos da dindmica do processo de cuidado (Anexo 7).

A sensibilizagdo foi o momento inicial, no qual fiz uma sessdo de relaxamento e um
convite as educandas para simularem um viagem imaginaria. Neste passeio, elas foram

estimuladas a visualizar a Enfermagem no mundo.

Fig.6 — Educandas realizando atividade de expressdo plastica na oficina “Repensando a insercfo da

Enfermagem no mundo™.

No segundo momento, sugeri uma atividade plastica, deixando a critério das

educandas a escolha do material e o tipo de composi¢do que gostariam de fazer. Sugeri,
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ainda que poderiam utilizar todo o espago fisico da sala, incluindo suas paredes, chdo e teto,
realizando as composigdes dentro da proposta da oficina (Fig.6).

Para esta atividade expressiva, as educandas escolheram diversos tipos de papéis
coloridos, cartolina, revistas e jornais, canetas hidrocor, tinta guache, pincéis, sacos plasticos
e papel kraft. Um grupo preferiu confeccionar um cartaz, utilizando gravuras, palavras
recortadas de revistas e as frases produzidas na tltima oficina, montando um painel na sala de
aula. Outro grupo, com auxilio de sacos plasticos, papéis e corddo, formou um globo terrestre,
onde foram inscritas as palavras “Enfermagem, absolutamente essencial” e coladas gravuras.
Depois, realizaram uma instalacio’ na sala de aula, utilizando o teto para pendurar o globo
terrestre.

Passamos, a seguir, a um didlogo reflexivo sobre o tema e a questdo norteadora da
oficina. Como esta oficina era realizada no mesmo dia da anterior, s6 que no periodo da
noite, as alunas continuavam perturbadas com os ultimos acontecimentos. Algumas
continuaram introspectivas, sendo pouco participativas. Mesmo entre aquelas que eram mais
extrovertidas, o assunto acabou girando em torno do mesmo problema. Por varias vezes,
intervi nas reflexdes, trazendo-as novamente para a questdo norteadora da oficina. Entdo as
alunas retomavam o tema, mas logo a seguir voltavam a falar no contexto da Enfermagem
com seus problemas, suas diferencgas e dificuldades na relagdo com outros profissionais da
saude. Notei também um certo cansago, uma sensa¢cdo de exaustdo, misturados com

sentimentos de tristeza, decepgdo e raiva contida. Selecionei alguns trechos das reflexdes.

A Enfermagem € a melhor profissdo do mundo (Cisne).
Uma profissdo respeitada 14 fora, porque aqui... (Beija-Flor).

Ndo € s6 respeito, mas a Enfermagem ¢ uma profissio onde ha
dominio de conhecimento e de tecnologias. Isto €, nos paises
desenvolvidos (Canarinho).

Achamos que a Enfermagem no mundo € absolutamente essencial
(Andorinha e Beija-flor).

Finalizando, realizamos uma avalia¢do das vivéncias. Nesta avaliagdo, novamente as

educandas relataram que se sentiam desencorajadas e percebiam que os problemas gerados

> Em arte, instalagio é uma expressdo usada para designar todo o tipo de atividade na qual
utilizam-se diversificados materiais que ocupam o espago fisico do ambiente, proporcionando uma
linguagem visual que interage com o expectador.
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em campo de estagio estavam afetando o seu desempenho nas oficinas e também no seu dia-a-

dia. A seguir, selecionei alguns trechos dos didrios pessoais.

Gosto de trabalhar com colagens, ja que com gravuras podemos falar
muitas coisas do que pensamos. Assim pudemos retratar como vemos
a Enfermagem/profissdo do cuidado no mundo. O relaxamento
continua Otimo, pois d4 uma sensagdo de paz, parece que estou
flutuando quando escuto a musica de olhos fechados (Colibri).

Eu ando triste, depressiva. As oficinas tém-me ajudado a relaxar e tém
me aliviado um pouco. Em outras épocas eu conseguiria escrever
melhor, agora ndo sai nada. Me desculpe a melancolia, mas eu tenho
um aperto no peito (Cisne).

Ao nos despedirmos, apresentei o tema da oficina seguinte. Sugeri que procurassem
ndo faltar na préxima semana, pois as experiéncias seriam gratificantes e inesqueciveis.
Combinei, ainda, que trouxessem o violdo, pois numa das oficinas trabalhariamos com

expressdo musical. Assim, safram curiosas € talvez um pouco mais estimuladas.

5.8 - Revisitando a Escolha Profissional

Ao refletir acerca dos ultimos acontecimentos, envolvendo as participantes das
oficinas e também a propria Enfermagem, considerei de grande importancia oportunizar as
educandas experiéncias que as estimulassem e encorajassem em relacdo a escolha
profissional.

Iniciamos o processo de cuidado através da oficina cujo tema foi “Revisitando a
escolha profissional”, com a questio norteadora “Por que escolhi  ser
enfermeira/cuidadora? ”.

O objetivo desta oficina era fazer as educandas perceberem e repensarem sua escolha
profissional, com auxilio de vivéncias perceptivas. Este objetivo permeou todos os momentos
que caracterizaram a dindmica do processo de cuidado (Anexo 8 ).

A sensibilizagdo foi 0 momento no qual desenvolvi, inicialmente, um relaxamento,
seguido do convite para fazerem uma viagem através do imaginario. Nesta viagem elas foram

incentivadas a revisitarem sua escolha profissional, bem como os sentimentos que envolviam
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esta escolha.

No segundo momento, propus ao grupo desenvolver dindmicas perceptivas (Fig.7).
Pedi que se dividissem em duplas, sendo que duas educandas por vez participariam da
dindmica expressiva, e as demais ajudariam nas atividades. Solicitei uma dupla voluntdria
para participar da primeira atividade.

Na primeira dindmica perceptiva, duas participantes foram sentadas juntas, abragadas e
envolvidas em ataduras, conservando-se livres apenas o brago e a perna esquerda de uma
delas e o brago e a perna direita da outra. Uma delas teve os olhos vendados e a outra foi
amordagada. Entdo, sob o comando das demais colegas, as duas educandas deveriam despir-
se, vestir-se, trocar apenas um pé do calgados, pentear-se e maquiar-se. A educanda que
estava sem a mordaga, mas vendada, foi alimentada com rapidez, por uma das participantes
do grande grupo. A outra educanda observava tudo, mas nada podia falar, porque estava
amordagada. Depois foi proposto que ambas andassem pela sala, ainda abragadas e envoltas
em ataduras.

Para a segunda dindmica expressiva trocamos a dupla de participantes. As educandas
foram deitadas em colchonetes, vendadas e contidas, para nelas serem simulados, através de
dramatizagfo, procedimentos de Enfermagem. Foram simuladas sondagens, banho no leito,
troca de curativo, higiene, cateterismo e aplicagdo de medicag@o. Todos estes procedimentos
simulados foram feitos rapidamente, de maneira brusca, sem explicagdes as participantes.

Na terceira dindmica expressiva, com a troca das participantes, trés educandas e a
coordenadora foram abragadas, envoltas em ataduras e vendadas. O grupo foi conduzido por
toda a 4area académica e pelo hospital de ensino, amparadas pelas demais educandas.
Andamos por corredores, escadas, saindo da drea académica até ingressar no Hospital-Escola,
onde alcangamos o elevador, descemos escadas, visitamos o raio-x e o centro obstétrico.
Depois, fomos conduzidas a saida do hospital e contornamos toda a é4rea externa da
universidade, para, novamente, ingressarmos na 4rea académica.

Cabe ressaltar que, em todas as dindmicas perceptivas propostas, apenas norteei o
grupo restante, dando-lhes liberdade quanto a criagdo e & improvisagédo das atividades. Diante
do grande potencial das educandas, as dindmicas perceptivas foram criativas e ricas de
significados. Acredito que o fato de ter possibilitado e estimulado a participacéo e a liberdade
de a¢do entre as educandas, contribuiu para o fortalecimento de sentimentos tais como, auto-

estima e autoconfian¢a em relagdo as suas potencialidades, aptiddes e motivagdes.
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Fig.7 — Atividade das educandas nas dindmicas perceptivas da oficina “Revisitando a escolha profisional”.

Passamos, a seguir, ao didlogo reflexivo e critico sobre estas dindmicas experienciadas
€ nos permitimos repensar a questdo norteadora da oficina. Ressaltei que estas experiéncias
tinham permitido trabalharmos nossas percepcdes tacteis, visuais, gustativas, motoras e
espaciais, na busca de significados, ao revisitarmos a escolha profissional. Selecionei, a

seguir, alguns trechos das reflexdes.

Escolhi esta profissio por querer cuidar mais do ser humano (Aguia).

A minha escolha pela Enfermagem estd relacionada com a
valorizaggo da vida (Xui).

Por que escolhi ser enfermeira? Por achar que posso contribuir na
constru¢do de um mundo mais humano e menos egoista (Beija-flor).

Quanto as dindmicas perceptivas, as educandas expressaram suas vivéncias da

seguinte forma.

Eu me senti perdida sem uma méo. E horrivel comer sem vontade e
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alguém te dando comida, eu quase me afoguei. A pior coisa € ficar
suja (Andorinha).

E eu sem poder falar! Dizer se estd gostando ou ndo, se quer ou nio
quer, é ruim! (Beija-flor).

Para mim, foi uma experiéncia porque jamais imaginei
passar...(Canarinho).

Ah! Os 6culos! Eu tenho um medo terrivel de perder a visdo, pelo fato
de usar 6culos. E hoje, quando elas me vendaram, credo, fiquei com
pavor, eu queria tocar para ver onde eu estava (Aguia).

As dindmicas perceptivas proporcionaram  as educandas experienciar situagdes
semelhantes aquelas vivenciadas pelos seres por elas cuidados. Selecionei alguns fragmentos

das reflexdes que evidenciam estas experiéncias.

Vocés conhecem o hospital, o paciente ndo conhece. Desconhece até o
que vdo fazer com ele e aonde estd indo. E bom estar na pele deles,
para ver como € que se sentem (Cisne).

Hoje foi um dia muito importante, pois colocamos em pratica o
conceito de empatia. Pudemos, por um instante, ficar no lugar do
paciente. Pudemos ver como € angustiante alguém fazer as coisas por
nos ou em nos, sem podermos opinar. Logo esta experiéncia ndo pode
ser esquecida e acho que sempre que eu lidar com um paciente vou
tratd-lo como um ser humano, respeitando suas limitagcdes

(Canarinho).

Nao gostei da sensacdo de ndo saber o que iam fazer comigo, entdo
me defendi e elas me contiveram. Odiei estar amarrada. Eu prometi a
mim mesma que, sempre que tiver que realizar procedimentos desse
tipo num paciente que estiver em coma, for cego ou ndo puder falar,
vou sempre explicar o que vou fazer, o porqué e para qué (Xui).

Finalizando, realizamos uma avaliagdo das vivéncias. Nesta avaliacdo, pude perceber
que o fator surpresa das dindmicas perceptivas havia proporcionado as educandas
vivenciarem experiéncias significativas que serviram como fator motivacional, bem como
suporte na compreensdo da escolha profissional € na percep¢do da Enfermagem enquanto
profissdo do cuidado. Selecionei, a seguir, alguns trechos dos didrios pessoais que trazem

reflexGes importantes sobre as experiéncias vivenciadas.

Eu escolhi a Enfermagem por desejar cuidar realmente das pessoas e
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ndo dar s6 uma ‘olhadinha’, prescrever num papel ¢ s6. Eu quero
mais. Quero ser aquela pessoa que segura na mio, conversa € se
preocupa com o paciente (Colibri).

Minha realizagdo € ajudar e cuidar de seres humanos. Por isso escolhi
a Enfermagem (Andorinha).

Antes de nos despedirmos, apresentei o tema da proxima oficina, quando percebi que
as educandas se mostraram ainda mais motivadas. Solicitei que trouxessem o violdo, pois
fariamos uma atividade de expressdo musical. Senti que o desdnimo da semana anterior havia
se dissipado, o que me deixou mais tranqiiila. Através de nosso convivio, os lagos de amizade
e carinho haviam se estreitado de tal forma que, minhas preocupagdes em relagdo as

educandas extrapolavam os limites da oficina.

5.9 - Explicitando a Visdo de Ser Cuidadora/Enfermeira

Iniciamos o processo de cuidado com o tema “Explicitando a visdo de ser
cuidadora/enfermeira”, com a questdo norteadora “Como me vejo na Enfermagem como
cuidadora?”

O objetivo desta oficina foi criar um espago para que as educandas pudessem tornar
visiveis suas percep¢des acerca de suas atuagdes como cuidadoras, através da expressividade
musical (Anexo 9).

A sensibilizagdo foi o0 momento inicial no qual foi proporcionado um relaxamento,
seguido do convite para realizarem uma viagem imagindria, na qual se visualizassem como
cuidadoras em seu cotidiano.

No segundo momento, desenvolvemos uma dindmica expressiva musical. Nesta
dindmica, propus a criagdo de um trabalho no qual pudessem, com auxilio da musica, criar
uma letra de acordo com a questdo norteadora da oficina (Fig.8). Esta tarefa tornou-se muito
complexa, sua elaboragdo foi demorada, tendo em vista o expressivo nimero de educandas,
surgindo, assim, discordancias quanto a letra da musica. A seguir, a tarefa era adequar a letra
a musica, o que também ndo foi uma das tarefas mais féceis.

Alguns termos da letra tiveram de ser substituidos, para se adaptarem ao arranjo

musical. O momento seguinte foi dedicado aos ensaios do grupo com a composi¢do pronta. A
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musica escolhida foi ‘Amor’ do grupo ‘S6 pra contrariar’. Este momento foi muito divertido,
pois, inicialmente, as educandas tinham que retomar varias vezes o mesmo trecho musical,

até encontrar o tom € o ritmo certos. Transcrevo, a seguir, a letra composta para esta oficina.

Enfermagem Cuidadora

Como é que uma coisa assim motiva tanto
Toma conta de todo o meu ser

E uma vontade imensa de cuidar o coragdo
Do paciente que vem aqui no hospital

Ai eu me vejo num quarto com doentes
Com o desejo de lhes ajudar

A sensibilidade é fundamental

Nos procedimentos que vamos realizar

Enfermagem,

Profissdo cuidadora que gratifica
Dia-a-dia pouco-a-pouco

Ja estou me envolvendo

Nos cuidados por vocé.

Finalizando, realizamos uma avaliagdo das experiéncias vivenciadas. Nesta avaliagdo
percebi que o grupo mostrou grande envolvimento nos diferentes momentos da oficina.
Observei, ainda, que esta primeira dindmica musical tinha sido uma experiéncia gratificante,
envolvendo todas nés em sua criagdo. Selecionei, a seguir, alguns trechos dos didrios pessoais

que considerei significativos.

No momento em que a gente vai crescendo e se desenvolvendo na
Enfermagem, vai aprendendo a dar um cuidado melhor. Me vejo como
uma lutadora, nfo desistindo facilmente da luta (Xui).

Eu me vejo na Enfermagem como uma pessoa disposta a pdr em
prética todos esses sentimentos de amor e empatia pelo paciente, que
estamos desenvolvendo agora (Canarinho).
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Fig.8 — Educandas realizando atividade de expressdo musical na oficina “Explicitando a visdo de ser

cuidadora/enfermeira”.

Ao nos despedirmos, apresentei o tema da préxima oficina, o que pareceu motiva-las.
Como pedi que viessem com roupas e meias confortaveis, que pudessem sujar, as educandas
ficaram muito curiosas quanto a vivéncia do encontro vindouro. Acrescentei, apenas, que

seria uma vivéncia igualmente inesquecivel.

5.10 - Articulando as Capacidades Potenciais do Ser Cuidador

O processo de cuidado, cujo tema foi “Articulando as capacidades potenciais do ser
cuidador”, com a questdo norteadora “Que capacidades potenciais necessito para
desenvolver um cuidado de qualidade?” foi desenvolvido através da oficina de percepgdo, na
qual foram exploradas as percepgdes tateis, auditivas, gustativas, olfativas e espaciais (Fig.9).

O objetivo desta oficina foi estimular as educandas a refletirem sobre as capacidades
potenciais do ser cuidador, através da exploragdo perceptiva, utilizando o corpo como
mediador. Este objetivo permeou os quatro momentos que caracterizaram a dindmica do

processo de cuidado (Anexo 10).
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Nesta proposta, utilizei o laboratério como espago interativo. A sala recebeu dois
tuneis. Um deles, feito de papeldo do qual pendiam latas e tiras de pléstico e papel, o qual, ao
ser transposto, emitia diferentes ruidos, sons, apitos.e gritos. O chédo foi revestido de papel
kraft. O outro tunel, também feito de papeldo, possuia colchonetes que deveriam ser
transpostos, caindo-se num espago cheio de sucatas. Fora dos tuneis, parte do chdo foi
revestido com gréos de diferentes alimentos, e com papel kraft.

Nas paredes, foram penduradas tiras retiradas dos rolos de fitas cassete e recortes de
plastico. Na parte da entrada da sala, o chdo foi revestido por pléstico de revestimento poroso
e do teto emaranhados de fios pendiam com sucatas presas em suas pontas. Em uma mesa
ficavam diferentes tipos de alimentos (gelatina, iogurte, coca-cola, chocolate, etc.), para serem
degustados; frascos contendo substancias diversas (dlcool, formol, etc.) para serem cheiradas
e bacias contendo varias misturas (farinha e dgua, gelatina, grdos, etc.) para serem colocadas
as maos.

Cada participante entrava individualmente, com os olhos vendados e sem calgado. Era
orientada a obedecer a0 meu comando , sendo levada pela mdo e ajudada a atravessar os
obstaculos. Era também acompanhada até a mesa para degustar os alimentos e cheirar e
manusear as substincias. Ao final, cada participante ndo poderia sair do laboratério, ficando
sentada em um canto da sala.

Quando todas as educandas haviam passado por esta dindmica perceptiva, reunimo-
nos para refletir sobre a vivéncia. As reflexdes transcritas abaixo nos permitem observar a
riqueza desta experiéncia, pois proporcionou as educandas perceberem o que necessitavam

aperfei¢oar em si para prestarem um cuidado de qualidade.

Acho que preciso desenvolver em mim o respeito pela outra pessoa
(Andorinha).

Preciso desenvolver em mim essa qualidade, a de ouvir os pacientes
(Colibri).

Acho que necessito desenvolver a amorosidade, a empatia e a atengdo
(Beija-flor).

Com essa experiéncia podemos pensar na sensibilidade que devemos
ter para prestar um cuidado de qualidade (Cisne).
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Fig.9 — Oficina da percepgio realizada pelas educandas no tema “ Articulando as capacidades potenciais do
ser cuidador”.

Senti que, ao propor esta dindmica perceptiva, havia propiciado as educandas
vivenciarem experiéncias significativas que contribuiriam para a sua formagdo profissional,
bem como no aprimoramento do cuidado de si e na relagdo com outros seres. Selecionei

alguns fragmentos das reflexdes e dos didrios pessoais.

Pude reforgar ainda mais o meu pensamento sobre a importancia da
percep¢do e sensibilidade dentro da nossa profissdo. Sdo esses
sentimentos que devem ser cada vez mais trabalhados para prestarmos
um cuidado de qualidade (Andorinha).

Posso afirmar que esta experiéncia aperfeicoou minha visdo sobre a
relagdo enfermeira-paciente, numa relag@o de respeito (Canarinho).

Nos sentimos dependentes dos outros. Assim, sentimos quando o
paciente ndio quer nos largar, agarra nossas mdos, puxa conversa. Se
tornam dependentes (Aguia e Canarinho).

Em relagdo a dindmica perceptiva, selecionei alguns trechos em que as educandas

relatam suas experiéncias positivas ou desfavoraveis.

ApOs uma espera ansiosa para saber o que iria fazer, entrei na sala. Na
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entrada, passei por um monte de armadilhas. Eu me imaginava
pisando em gravetos ou em fogo. Quando foi pedido para me abaixar,
para passar num tunel, imaginei algo bem baixinho, eu ndo tinha
no¢do do espago (Aguia).

Gostei muito da oficina. Pude experimentar sensagdes que realmente
ndo esperava e os sentimentos de medo e angustia se revezavam com
curiosidade e confianga em quem me guiava (Andorinha).

Hoje, realmente, foi uma experiéncia inesquecivel. Eu jamais poderia
imaginar que irfamos passar por aquilo. Foi 6timo! Eu ndo senti medo,
eu nem sei 0 que senti. Quando a gente recebe muitos estimulos ao
mesmo tempo, ndo consegue pensar a que corresponde cada um deles.
A gente s6 reage. E o que acontece com os pacientes (Cisne).

A partir desta oficina eu vou me conscientizar, quando for cuidar dos
pacientes. Assim como eu ndo gostei desta experiéncia, imagino que
os pacientes também ndo gostem de ser manuseados como se fossem
objetos (Colibri).

O entusiasmo por terem passado por esta experiéncia foi tdo intenso, que as educandas
foram buscar alguns professores para participar da oficina. Tomaram, entdo, parte ativa, cada
uma se responsabilizando em arrumar a sala, a mesa e a garantir que os docentes convidados
pudessem passar pela mesma experiéncia. Este momento foi extremamente significativo para
elas, pelo fato de compartilharem com os professores da mesma vivéncia. A experiéncia desta

oficina foi relatada nos didrios da seguinte forma:

Foi muito legal observar as rea¢des dos professores. Cada uma de nds
observava como eles se comportavam diante de cada etapa. Eles
relataram de maneira diferente suas percepcdes (Cisne).

Finalizando, realizamos uma avaliagdo da oficina. Pude perceber que as educandas
ficaram surpresas com as experiéncias vivenciadas. Algumas mencionaram que, certamente,
os sentimentos experimentados ndo seriam esquecidos, pois haviam participado de uma
dindmica marcante e extremamente sensivel. Ao nos despedirmos, apresentei a elas o tema da
proxima oficina. Apds esta oficina, senti cada vez mais o estreitamento de nossa amizade,

através do convivio carinhoso e da confianga estabelecida entre nos.
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5.11 - Redescobrindo Formas de Qualificar as Interacgoes

Iniciamos o processo de cuidado através da décima primeira oficina, cujo tema
proposto foi “Redescobrindo formas de qualificar as interagbes” com a questdo norteadora
“De que forma posso melhorar a interagdo comigo, com o outro, com o mundo e com a
Enfermagem/profissdo do cuidado?”

O objetivo desta oficina foi proporcionar um espago que tornasse possivel as
educandas refletirem sobre as possibilidades de aperfeigoarem suas interagdes consigo, com o
outro, com o mundo e com a Enfermagem/profissdo do cuidado, utilizando o corpo como
linguagem gestual. Este objetivo permeou os quatro momentos da dindmica do processo de

cuidado (Anexo 11).

Fig.10 — Educandas realizando atividade gestual na oficina “Redescobrindo formas de qualificar as

interagdes”.

A sensibilizag@o foi 0 momento inicial, no qual proporcionei um relaxamento seguido
do convite para fazerem uma viagem ao imaginario. Nesta viagem, elas foram incentivadas a
revisitarem o interior do seu ser “em busca do tesouro” da alma, dos sentimentos e das
emogdes. No segundo momento, propus exercicios corporais (Fig.10). As educandas fizeram

movimentos sincronizados com bragos e pernas, girando e rolando o corpo, com auxilio da
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musica e dos colchonetes. A seguir, através do lidico, propus o jogo “Passar o anel”, com
auxilio de papel colorido. As educandas amassaram o papel, dando o formato de uma pequena
bolinha, que passaram diversas vezes, simbolizando o tesouro compartilhado. Em seguida,
passamos ao didlogo reflexivo sobre o tema e a questfo norteadora da oficina.

No momento reflexivo, pude observar a preocupagdo das educandas em melhorar a
qualidade de suas ag¢des, iniciando este processo pelo cuidado de si, na busca do
aperfeicoamento de suas interagdes com o outro, com o mundo € com a Enfermagem. A

seguir, selecionei alguns trechos que evidenciam estas reflexdes.

Tenho que ousar mais. As vezes penso em fazer alguma coisa, mas
por inseguranga acabo ndo fazendo. Eu sou muito timida. Agora acho
que mudei bastante. Vou pensar mais, ndo ficar com medo de ir além
e ousar (Canarinho).

Nos aperfei¢oando, buscando crescer € ndo tendo medo de ousar e de
encarar. Assim, teremos mais confianga e segurancga (Andorinha).

Me conhecendo melhor. A partir disso, posso reformular minhas
ag¢Oes, meus conceitos. No momento em que eu reformulo o que esta
errado, a minha relagdo com o outro, com o mundo € com a
Enfermagem vai melhorar (Xui).

Em busca do aperfeicoamento nas relagdes transpessoais, ficou evidenciada a
necessidade de aprimorar sentimentos, valores e ideais. Este aprimoramento, iniciado em
nosso interior, € transformador, a medida que possibilita enriquecer as relages com outros

seres, modificando nosso cuidado na Enfermagem e no mundo.

Em relagdo ao cuidado prestado ao outro, podemos achar que estamos
fazendo o suficiente, mas talvez ndo seja aquilo de que ele precisa.
Precisamos ter uma melhor interagio com o outro, ter mais
sensibilidade e compaix&o para entender e perceber essas necessidades
(Canarinho).

Existem valores que nio mudamos. Eles tém relagdo com nossa
educagdo e com valores familiares. Mas o que pode ser importante
para mim, pode néo ser para o outro e vice-versa (Xui).

As vezes, para o paciente, o didlogo, o toque ou apenas o ouvir é o
mais importante. Precisamos refletir que este € o cuidado essencial
para ele (Aguia).

Temos que dar mais valor a nossa intui¢do ao lidarmos com o outro
(Andorinha).
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Para o fechamento desta oficina, utilizei a musica “Depende de nés”, na interpretagéo
de Ivan Lins. Esse instante nos permitiu refletir sobre nossas possibilidades, desejos e
sentimentos, na compreensdo de que seu aprimoramento poderia contribuir de forma
significativa em nossas interagdes com o outro, com o mundo e com a Enfermagem/profissdo

do cuidado. Selecionei algumas reflexdes deste momento.

Essa parte ¢ a melhor. Se a vida sobrevivera apesar do que o homem
tem feito... Depende de nés (Aguia).

Depende de néds, de nossa ingenuidade, da crianga que existe em nds,
dos nossos sonhos, projetos...(Xui).

Finalizando, avaliamos nossas vivéncias. Nesta avaliacdo, percebi o interesse
demonstrado pelas educandas em relagdo ao tema da oficina. Observei, ainda, o crescimento
do grupo, através das reflexdes, na elaborag@o de significados relevantes para suas agdes e
interagdes consigo, com o outro, com 0 mundo e com a Enfermagem/profissdo do cuidado.

Antes de nos despedirmos, apresentei a proposta da ultima oficina, na qual farfamos

uma sintese de todos os temas trabalhados até entao.

5.12 - Revisitando os Espacos Percorridos

Para o encerramento do processo, realizei a tltima oficina, cujo tema proposto foi
“Revisitando os espagos percorridos”, com a questdo norteadora “O que representou para
mim o processo de cuidado”.

O objetivo desta oficina foi elaborar uma sintese dos significados emergidos nas
oficinas e refletir acerca das vivéncias experienciadas (Anexo12).

A sensibilizagdo foi o momento inicial, no qual proporcionei um relaxamento,
convidando as educandas a fazerem uma viagem imaginaria, através dos caminhos
percorridos em todas as vivéncias, revisitando as sensibiliza¢des, as dindmicas expressivas, as
reflex3es e avaliagdes que emergiram ao longo do processo de cuidado. Passamos, a seguir,
ao didlogo reflexivo sobre o tema e a questdo norteadora desta oficina.

Este momento foi essencial, pois cada uma das educandas colocou suas percepgdes e
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sentimentos sobre as oficinas realizadas, ressaltando as experiéncias significativas e as
contribui¢des que as enriqueceram durante todo o processo. A seguir, selecionei alguns
trechos destas reflexdes que elucidam a necessidade de proporcionarmos momentos nos quais
as educandas possam, de maneira criativa e critica, refletir sobre o cuidado de si e de outros

seres e sobre suas relagdes com a Enfermagem e o mundo.

Na correria do dia-a-dia ndo d4 para pensar. Aqui a gente parou,
refletiu, ouviu as opinides de outras pessoas. As vezes temos 0 nosso
ponto de vista e ficamos estagnados nele. Ouvindo o outro, faz
sentido, podemos refletir, discutir. Essa reflexdo aperfeicoa o nosso
relacionamento com o outro e o0 nosso cuidado prestado (Canarinho).

O processo todo foi muito importante para mim. Aprendi muito. Eu
gosto de mexer com a sensibilidade, as emo¢des (Andorinha).

E uma hora em que paramos para refletir o que estamos fazendo na
Enfermagem (Aguia).

Minha visdo de como lidar com o paciente mudou a partir das
oficinas. E preciso ter mais compaixdo e sensibilidade (Canarinho).

Neste momento reflexivo proporcionado, os temas e as questdes norteadoras das
oficinas de cuidado, através do referencial de Silva (1999 a,b), foram relatados da seguinte

forma.

Os temas estavam relacionados com a nossa realidade, com a
Enfermagem, o cuidado de si e o cuidado do outro. A partir deles deu
para refletir se tenho mesmo vocagdo para ser enfermeira (Xui).

Em relagdo as sensibiliza¢des e as dindmicas expressivas, selecionei algumas falas que
refletiram estas experiéncias, além das sugestdes e pedidos por parte das educandas para

darmos continuidade as oficinas.

Quanto as oficinas, o relaxamento € um aspecto positivo. Muito bom
também € fazer as dindmicas expressivas. Deu uma chance para o
nosso artista interior. E uma delicia (Aguia).

Nosso curso ja € um estresse total, tanta desgraca, tanta coisa ruim,
que ¢ um momento para a gente relaxar. Acho que deveria ser
oferecida uma disciplina assim (Canarinho).

Eu estou comegando a trazer tudo que aprendi e vivi para a préatica. E
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esta sendo muito legal. Nos todas gostariamos de dar continuidade a
estas oficinas (Andorinha).

No curso ndo ha nenhuma disciplina que te faga relaxar e refletir sobre
o que fazemos (Colibri).

Fig.11 — Atividade das educandas nas dindmicas expressivas da oficina “Revisitando os espagos

percorridos”.

Reservei um momento especial para o fechamento desta oficina, através de uma
dindmica expressiva (Fig.11). Escolhi como mensagem inspiradora a misica “Amanha”, na
interpretagdo de Caetano Veloso. Reuni as educandas em circulo, coloquei no centro uma
cesta contendo pedras semipreciosas. Pedi a cada uma delas que retirasse com a méo direita
uma pedra do cesto. Apos, demos as mdos e a participante a direita recebia a pedra da
participante a sua esquerda. Expliquei que este gesto simbolizava a amizade construida
durante este processo de cuidado e que, ao passarmos a pedra para a participante que estava a
nossa direita estariamos compartilhando nossas vidas em toda a sua riqueza, expressividade e
amorosidade. Esta dindmica constituiu-se num momento muito comovente, pois fomos
construindo, durante todo este processo de cuidado, vivéncias significativas que estreitaram
nossos lagos de carinho e amizade. Nossa despedida s6 ndo foi dolorosa, pela promessa de
continuarmos nossas oficinas ap6s o término desta atividade, na certeza de que ainda temos

muitos espagos a ampliar, caminhos a percorrer e voos para alcar.



CAPITULO 6

O PROCESSO DE SER E VIVER DE EDUCANDAS DE ENFERMAGEM

“A vida, no que tem de melhor, é um
processo que flui, que se altera e onde
nada estd fixo”.

Carl Rogers(1997)
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Neste capitulo, ao dar continuidade a rota percorrida, apresento as categorias de
signiﬁcédos que emergiram ao longo do processo de cuidado. Esta tarefa constituiu-se
numa investigagdo cuidadosa, através do espago de vivéncias com as educandas,
caracterizando-se como um exercicio sensivel, concreto e permeado de desafios.

A analise das informagdes revelou-se como uma atividade complexa, na qual
procurei articular as reflexdes aos significados emergentes, com o apoio da literatura,
estando sempre atenta aos objetivos, referencial tedrico e as etapas metodologicas deste
estudo. Compus, assim, uma teia. de significados, na qual teoria e pratica estdo
intimamente articuladas.

A seguir, apresento as categorias que emergiram neste estudo, a saber: o ser e o
vir- a-ser; a dificil escolha profissional; as relagbes e o impacto na imagem profissional;

os paradoxos na educagdo profissional e o cuidado como modo de ser.

6.1 - O Ser e o Vir-a-ser

A vida humana encerra em si mistérios e encantamentos que tornam sua
compreensdo complexa e ao mesmo tempo fascinante. Os seres humanos, ao longo
de sua jornada de vida, constroem e aperfeicoam sua existéncia, baseando-se no que
experienciam em seu processo vivencial. Neste sentido, na tentativa de desvendar os
mistérios do ser, buscamos respostas e interpretacdes as nossas mais profundas
indagag¢Ges e questionamentos. Viver ¢ permitir-se experienciar toda uma gama de
sensagdes através de nossa percep¢do, que nos leva a refletir e elaborar - de forma mais
plena nossos caminhos e opgdes. Adquirimos, assim, mais firmeza em nossas escolhas e
discernimento para utilizarmos em experiéncias futuras.

Ser humano €& ser pessoa, individuo concreto, sujeito de sua vida, ser
exclusivo com histéria de vida tunica, que compartilha com outros seres o espago
temporal na vastiddo do todo. Neste sentido, as educandas percebem o ser humano

como integrante de um todo indivisivel, sendo elas mesmas parte deste universo.

Somos parte de um ciclo que se desenvoive desde o nosso nascimento
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até a hora em que morremos. Durante o desenrolar desse ciclo,
atuamos de diferentes formas, cada pessoa na sua realidade € com
a sua personalidade caracteristica. Sou uma aventureira, que busca
sua realiza¢do através de tesouros encontrados, e vé neles todo o
seu esforco, seu desejo, sua felicidade (Andorinha).

Para algumas autoras, o ser humano é definidko como um todo indivisivel que
compreende corpo-mente-espirito-natureza (Watson,1995), sendo considerado um ser
em sua totalidade (Boykin, 1998). Nesta assertiva, Ostrower (1996) refere que cada
pessoa constitui um ser individual, ser in-divisivel em sua personalidade e na
combinag¢do unica de suas potencialidades. |

A caracterizagdo dos tragos peculiares, tais como caracteristicas pessoais,
intelectivas e afetivas, além das crengas, valores e comprometimentos, sdo
particularidades distintas nos seres humanos. Nesta linha de pensamento, Martinez
(1997) nos leva a compreender a integragdo do cognitivo e do afetivo na personalidade. A
personalidade entendida como um sistema complexo de organizag¢do do psiquico, que
permite ao sujeito regular e projetar seu comportamento em face das situagGes vitais, nas
quais se vé imerso, ¢ na organizacdo de sua propria aspiragdo pessoal.

As caracteristicas da personalidade entendidas como qualidades ou virtudes sdo
percebidas como fundamentais no autoconhecimento e no crescimento pessoal,
contribuindo, ainda, nas rela¢gdes que estabelecemos com o outro € com o ambiente. Por
outro lado, as caracteristicas que entendemos como limitagdes ou caréncias sdo, para
nés, desvantagens, dificultando o estabelecimento de relagdes concretas e o
desenvolvimento de um cuidado mais sensivel.

As descobertas que as educandas efetuaram neste Voo interior, proporcionado
através das vivéncias, capacitaram-nas a explorar as profundezas de seu ser,
deixando fluir a linguagem interior. Na descrigdo de “quem sou eu”, falaram de si
mesmas, trazendo suas qualidades e valores. Elas listaram suas virtudes pessoais,
verificando que algumas delas eram comuns. Estas qualidades s3o expressas de
forma a desvelar um ser humano carinhoso, honesto, humilde, amigo, 'interessado,
determinado, vsincero, responsavel, bem-humorado, leal, compreensivo, educado,
organizado, prético, persistente, 'empético, sensivel, prestativo, ambicioso, simpatico,

tagarela, inteligente, amoroso e verdadeiro.
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Na busca constante por seu aprimoramento, enquanto seres humanos, declararam
possuir mais virtudes do que limitagdes. Observei uma preocupagdo € um certo
desconforto em  assumir suas limitagdes e, numa tentativa de justifica-las,
associam-nas as qualidades, ou se abrem para a possibilidade de mudangas,
principalmente em relagdo aquelas que consideram necessario mudar. Rogers (1997),
em seus estudos, aborda a capacidade do ser humano de aceitar a si mesmo e ter
afeigdo genuina por si, tornando-se, deste modo, aquilo que ele €. Nesse sentido,
Boykin e Shoenhofer (1993, p.9) referem que “o valor inerente que os seres refletem e

ao qual respondem € a totalidade de si mesmos”.

Estou sempre atrasada. N&o consigo ser pontual. E um defeito que
eu tenho. Acho que assumo coisas demais, entdo meu dia fica
lotado, mais parego uma formiga tarefeira (Cisne).

Tenho que ousar mais. Eu sou muito timida. Fico sempre
pensando o0 que as pessoas vdo dizer de mim, se ndo vou fazer
papel de boba, se ndio vou me arrepender de tomar certas
decisdes (Canarinho).

As educandas apresentam, em sua maioria, caracteristicas de jovens dinimicas,
entusiastas, idealistas e criticas, sendo assim, potencialmente, capazes de serem
agente.s de mudangas. Através das vivéncias proporcionadas nas oficinas, percebi que
a obstinagfio, a coragem e a determinagfo das mesmas sdo caracteristicas . personolégicas

presentes nesta etapa da vida.

Nio tenho medo de nada. Isso faz parte da minha personalidade,
ndo sé pelo fato de ser jovem. Ndo tenho medo de encarar. E isso
eu vou levar comigo (Andorinha).

Muito importante € ndo desistirmos no primeiro obstaculo (Cisne).
Tem que ter significado o que estamos fazendo. Se eu nfo puder

defender o que eu acredito, entdo é melthor eu desistir da
Enfermagem. Sempre h4a um caminho (Xui).

Ter a capacidade de se expressar em sua inteireza € uma possibilidade que

oportuniza a expressdo de sentimentos intimos e profundos, € a amorosidade é uma
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das formas essenciais desta expressdo, que se manifesta nas relagdes estabelecidas
entre os seres. Neste sentido, as relagdes de cuidado reafirmam o ser, potencializando
o seu modo humano de ser e vir-a-ser. Para Silva (1998a), a expressividade do ser
no cuidado resulta de um modo humano de ser, o qual pode ser desenvolvido nas
relagdes entre os seres que se cuidam.

Os sentimentos sdo estados afetivos produzidos por diversos fendmenos da
vida. S30 uma forma de tornarmos consciente nossa linguagem interior, ouvida de
mansinho, através do afeto. A linguagem dos sentimentos pode ser positiva ou
negativa, proveniente das percep¢des ou sensagdes que experienciamos em nosso
cotidiano. Assim, os sentimentos podem nos impulsionar ou afetar de modo notavel
nosso processo de ser e viver.

Duarte Jr. (1988) considera como sentimento toda maneira de apreensdo direta de

nosso ‘“estar-no-mundo”, guiando a razio para que possamos apreender e dissecar
tudo que j4 foi sentido como importante em nossa vida. Nesta assertiva, Watson
(1995) considera o Cuidado Transpessoal como uma relagdo especial, um olhar por
inteiro o0 outro e seu “estar-no-mundo”. Para a autora (1988), o uso de si proprio com
a participa¢do de si por inteiro, é utilizar toda a dimensdo da pessoa como recurso nas
relagdes profissionais. _
' Dentre os sentimentos relacionados pelas educandas, o amor foi, por unanimidade,
considerado como o fator motivacional de suas agdes. O amor cultivado no meio
familiar e social ou nas 'relac;(")es amorosas com outros seres foi argumento forte nas
reflexdes. Com menor intensidade, surgiu também o amor relacionado a si
proprio, o “gostar de si”, como fator impulsionador do agir. Apenas uma delas
enfatizou de forma veemente a importancia de este sentimento iniciar em si-prépria, como
pressuposto para amar a outrem. Deste modo, demonstrou um maior amadurecimento
adquirido em suas experiéncias de vida. Este fato nos aponta para a necessidade de
investirmos no conhecimento de si das educandas de Enfermagem, buscando a
valorizagdo do ser, através do fortalecimento da auto-estima e do despertar das suas
capacidades potenciais.

O amor a vida, ao que de bom ela proporciona, sentir-seb_cm e harmonizada,
surgiu também com menor impacto nas reflexdes das educandas. A valorizagdo da vida se
entrelagou com a afetividade, “estar amando e ser amada”, refletindo-se num bem-estar,

num prazer suave e tranqiiila paz.



100

Meu namorado. Ele é tudo para mim. O fato de ter o amor de
alguém, muitos planos e sonhos, tais como casamento, filhos e
carreira me impulsiona (Cisne).

Nio concordo. Depois que rompi com meu namorado penso mais
€m mim, me preocupo mais comigo e ndo coloco no outro a razio
de minha vida. O mais importante ¢ estar bem comigo. Com minha
auto-estima elevada, dando maior importincia a minha auto-
realizacdo (Xui).

Proféessar uma f& ou filosofia de vida € um auxilio nos momentos dificeis e
suporte ao longo da caminhada. Em alguma fase da vida, os seres humanos inseridos em
uma sociedade e cultura, optam ou buscam reafirmar suas nog¢des filosoficas e/ou
religiosas. A fé num Ser Superior, Deus, Providéncia, Natureza, Forg¢a Interior ou
qualquer com nome que o designemos ¢ um bélsamo que contribui para a harmonia
e equilibrio interno. Watson (1995), ao elaborar os dez fatores de cuidado', d destaque
a0 Nosso comprornissb de permitir e sustentar a fé e a esperanga nos seres por nos
cuidados. Algumas falas das educandas trazem reflex3es acerca de nossa natureza

espiritual, fundamentadas nas crencas e fé de que somos um todo com o cosmos.

Sem o amor ndo fagco nada. O amor daquele que convive mais
comigo me impulsiona a estudar, a batalhar, a tudo. Basicamente o
que me impulsiona é o amor, vontade de viver, minha familia, meu
namorado, meus amigos, Deus (Beija-flor).

O que me impulsiona € Deus, minha familia, meus amigos, a
vontade de viver, ser livre, e os sonhos para o futuro (Andorinha).

O que me impulsiona € eu me amar, em primeiro lugar estar bem
comigo mesma (Xui). '

7

Para Viscott (1982), compreender os sentimentos é a chave para o dominio
de nés mesmos/as, para achar a verdadeira independéncia, o tunico poder digno de se
ter. Quando a pessoa assume a responsabilidade por seus sentimentos, assume também

a responsabilidade por seu mundo.

! Fatores de cuidado sdo: Formagdo de um sistema de valores altruista; Promover fé e esperanga; Ter sensibilidade
consigo e com os outros; Desenvolver uma relagdo de ajuda e confianga; Promover e aceitar a expressdo de
sentimentos positivos e negativos; Utilizagdo do processo de cuidado criativo para a tomada de decisdo;
Desenvolver o ensino e cuidado transpessoal; Provisio de um ambiente de apoio, protecio e/ou alternantes
mentais, fisicos sécio- culturais e espirituais; Assisténcia com a gratificagio das necessidades humanas; Ter
consciéncia da presenca de forgas existenciais-fenomenoldgicas.
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De modo geral, os sentimentos negativos afetam nosso processo de ser ¢
viver, mas, diante de tanta violéncia a que somos submetidos/as diariamente neste mundo
conflituoso, tornamo-nos insensiveis, a ponto de ndo percebé-los. Assim, fingimos que
ndo existem, mas eles !4 permanecem, come testemunho da ignorincia dos sere
humanos.

Os sentimentos negativos ndc nascem no exterior, embora possam ser por ele
estimulados, nfo sendo, portanto, alheios a nos. Nascem de nosso interior, e cabe a nos
mesmos/as elabord-los para que haja uma verdadeira mudanga em nossa realidade.
Disto depende o futuro de nossa existéncia humana.

Nas reflexdes das educandas, os sentimentos que afetam o ser partem do
individual e sdo expressos no exterior através de determinadas caracteristicas como:
hipocrisia, falsidade, irresponsabilidade, inveja, pobreza de espirito, trai¢dic, fofoca,
mentira, desinimo, incapacidade, falta de carater, ma VOntade, reclamagdes, desamor,
contrariedade, falta de criatividade, dentre outras. Estas caracteristicas, por sua vez,
afetam outros seres e o ambiente, traduzindo-se, por exemplo, em maus tratos aos
seres humanos, aos animais, & natureza ¢ ao planeta. Convivemos, assim, com ¢ .
racismo, a intolerdncia ao deficiente, o desamor entre pais, filhos e/ou familiares, bem

como com as injusticas, as perdas, os vicios, amisériae a fome.

O que me deixa mal € a violéncia, a infidelidade, a mentira, trai¢3o
e inveja. Doengas ¢ criangas carentes (Colibri

Pais que ndo gostam dos seus filhos, brigas. A indiferenca doi
muite V'Iulfas pessoas tem tudo, mas estdo sempre reclamando da

Dizer o que me detona me fez pensar nisso tudo. Conclui que ¢
porque j& sofri em algum momentoc com estas coisas, € nio
gostaria que se repetissem. O que mais me irrita nos outros, sdo
atrasos de qualquer tipo, pois acho um desrespeito, além da
indiferenga por quem nos faz esperar (Andorinha).

Neste processo, o entendimento do real significado dos sentimentos € fator
preponderante, pois sdo frutos das experiéncias positivas ou negativas que
~ necessitam ser elaboradas. Os sentimentos negativos que experienciamos geram, por

vezes, um lampejo espontdnec, uma descarga emocional. Em outras ocasifes s3o
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mascarados ou negados, pois se tornam ameaga a integridade ou ao equilibrio do ser.

. . ~
Perceber ¢ saber elaborar sentimentos ¢ emog8es pode propiciar, para as

promover e aceitar expressdes positivas € negativas de sentimentos e emo¢des, que

autoconhecunento.

Se eu estou bem, gosto de mim, se eu ndo estou me sentmdo bem,

x
3o gosto de mim (Beija-flor).

£3

Se eu ndo estou bem, como vou gostar de mim e gostar do outro?
Cemr\ vou Cu;rlar dr\ atrn? (Arara An d]\'

VUL LG O

O conhecimento de si, proporcionado no espago vivencial, amplia a

entendimento de si, buscamos a preservacdo de nossa esséncia, a integridade do self,

ao das demais pesscas ¢ um dos fatores de cuidado de sua teoria do Cuidado

7

dsica para perpetrar

g

Transpessoal. Neste sentido, o conhecimento de si € premissa

cuidado em beneficic prépric e de outros seres humanos. As educandas, através da
acdo reflexiva, desvendam o véu e penetram no interior de si mesmas, permitindo,
assim, expressar as emo¢des na linguagem compreensiva dos sentimentes. Como
refere Rogers (1997, p.128), quando uma pessoa expérienciou todas as emogdes,
“entdo ela vivenciou ela mesma, em toda a riqueza que existe dentro de si. Ela
se tornou aquilo que ela é”. Assim, o conhecimento de si torna-se importante para as
educandas, pois, deste modo, podem buscar entender suas atitudes, pensamentos ¢

reagdes frente & vida, modificando suas agdes, se assim ¢ desejarem.

Estou numa fase de autoconhecimento me descobrindo e me
amando. Ha algum tempo atrds nfo me preocupava comigo, nio
pensava em mim, s6 pensava em fazer muitas coisas sem refletir se
elas seriam Uteis ou ruins para mim. A partir do momento em que
comecei a questionar certas atitudes e a refletir nos meus atos,
senti um amadurecimento interior muito grande, mais seguranga e
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coragem para fazer o melhor para mim (Andorinha).

A aceitag@io dos valores, crengas e atitudes, implica na prépria aceitagdo do ser
humano. Desta forma, a aceitagdo de si facilita a compreensio dc outro, no
acolhimento reciproco, estabelecendo-se uma relacdo sincera e verdadeira. Na aceitaggo,
somos capazes de compreender a nds proprios/as e ao outro, transformando
sentimentos pessoais em mutuos, pela vivéncia experienciada. Rogers(1997, p.38) entende
por aceitagdic “a consideragdo afetuosa pelo cutro, enquanto uma pessoa de autovalia
incondicional - de valor, independente de sua condi¢do, seu comportamento ou
sentimentos”. |

A aceitagdo de si mesmo, naquido que nfo afeta sobremaneira nossa
a relagdo com o outro, parece ser um ponto importante em nossa
maturidade. Posso estabelecer uma relagdo de ajuda, se puder estar sensivelmente
consciente dos meus préprics sentimentos ¢ aceitd-los ou buscar transformé-los. Desta

maneira, ¢ grande a probabilidade de estabelecermos uma relagio de auto-ajuda e

e

ambém de ajuda a outras pessoas. Neste sentido, para Rogers (1997), reconhecer as
diferengas entre os individuos e o direito que a pessoa tem de utilizar sua
experiéncia da maneira que lhe é prépria e de descobrir o seu prépric significado
nela representa as potencialidades mais preciosas da vida. Assim, para as educandas,
aceitar é.lgumas caracteristicas de sua personalidade também significa buscar a
compreenso do outro, mesmo que, de alguma forma, estas sejam consideradas

inadequadas, cu até mal interpretadas.

Acham que eu sou antipdtica, mas € meu jeito, eu tenho
consciéncia, mas isso no me incomoda muito (Cisne).

Sou muito timida e “presa”. N&@o costumo me mostrar com
facilidade. E o meu jeito de ser. Espero ter mais oportunidades
como essa, assim, poderel sair daqui uma pessoa profissionalmente
diferente (Colbri).

A motivagdo, a independéncia, a flexibilidade, a autoconfianga, as capacidades
cognitivas, sécio-afetivas e a abertura a novas experiéncias, s3o elementos

psicolégicos que estdo marcadamente associados ao comportamento criativo. Estes

dados importantes sdo encontrados nos estudos de Martinez (1997) e Kneller (1976).

W)
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A valorizagdo das vivéncias mostra um caminho seguro para introjetar a

aprendizagem experienciada. Através deste crescimento, as educandas podem

¢ necessdrio que estejam abertas as experiéncias, tantc interiores comgo exteriores

permitindo um aperfeigoamento do ser, refletido nas mudangas sutis ao longo de suas

Sendo cada ser humano Gnico, as experiéncias s@o Unicas e pessoais, envolvendo
toda uma gama de sentimentos diferenciados. Conseqlientemente, as experiéncias de
cada ser servem apenas de base para a experiéncia de outrem, fortalecendo a
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significados em nossas vivéncias. Através das reflexdes, esta compreensdo aparece nas

b A hY
falas das educandas, quando percebem a importincia de estarem abertas ac novo e as

Estando aberta ao novo poderei continuar a escrever a minha
histéria, que n3o sei como serd a continuagdc e muitc mencs o
final. Sei apenas que lutarei pelo que julgo melhor para mim. Com
amor, afetg a carinha gue 1a Favem f\orfe Adea rn;m fALndnﬂnl-\o\
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Hoje, eu me vejo com vinte e trés anos, algumas experiéncias
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retirar de todas elas alguma aprendizagem e acredito que seja o

. .
que nos faz crescer como individuos e como integrantes de uma
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A motivagio para a mudanga e a superagdo de limites parecem encontrar seu

ponte de congruéncia no estarem dispostas a enfrentar os desafios. E precisc vencer os

desafios que se mostram no cotidiano, impulsionados pelos sentimentos de auto-
realizagio, na concretude de acdes. As motivagdes e/ou necessidades dos seres sio
molas propulsoras de mudangas, principalmente quando. envolvem situacdes de risco,
perdas, dor. Através de nossas necessidades mais prementes, mudamos o rumo ou o
script de nossas vidas. Por vezes, os sonhos tornam-se mensageiros destas |
mudangas, sonhos estes que podem vir das profundezas interiores dos seres ou daqueles
qué compartilham nosso viver. Para Rezende (1991), a motivacdo é um processo que

inicia no interior do sujeito, possuindo um componente intrinseco, a nivel de seus



sentimentos e um componente extrinseco, manifestado através dos comportamentos
demonstrados pela pessoa motivada. Este pensamento € percebido nas falas das
educandas, nas quais as motivagdes e a intencionalidade podem advir de si préprias, ou
das relagdes com o outro, no aperfeicoamento de si, transformando meros desejos em

aspiragdes e sonhos.

Estou tentando buscar o que é melhor para mim. Acho que vai ser
melhor eu mudar em alguns aspectos (Andorinha).

Numa crise tu te reformulas, pensa mais racionalmente. Eu mudei
num momento de muita magoa, isso me motiveu a mudar (Xui).

As mudangas mais radicais em nossa vida ¢ quando a gente estd
sofrendo (Canarinho).

Nas nossas falhas, nos momentos em que enfrentamos algum
problema, crises, esses momentos nos levam a pensar. Ao nos
conhecermos e também saber o que os outros véem em nods. Eu
passo aquela imagem, mas serd que realmente eu sou assim? O que
transmitimos & realmente o que tu és? (Aguia).

A liberdade de pensar sobre si e poder agir em determinédas circunstancias sdo
preponderantes para o autoconhecimento. A acdo reflexiva impulsiona a tomar
decisGes e a julgar o que € melhor para si. Aperfeigoar este conhecimento ¢ fazer uma
caminhada introspectiva nos significados de ser e existir, estimulando o didlogo
consigo e procurando nio exceder, sem preparo, os limites que a liberdade recém-
conquistada proporciona. Para Lunardi (1999a), em Foucault, o cuidado de si como
uma tecnologia do eu € uma perspectiva €tica. Pode ser reconhecida na busca do
autocuidado por parte das pessoas, significando a ampliagio dos espagos de
autonomia, de exercicio de liberdade, tomada de decisdes, e implicando na redugdo dos
espacos do governo das pessoas pelos outros. No entendimento de Silva (19992), o
conhecer-se a st € sempre uma reflexdo sobre a prdpria liberdade no aqui e agora. Sem
ele € dificil qualquer transformag3o que seja positiva. Neste sentido, o cuidado de si é
eminentemente um cuidado ético, como também politico (Silva,1999a). A reflexdo abaixo
permite compreendermos o significado do autoconhecimento no aprimoramento do

Ser.



Conhecendo minhas qualidades, meus defeitos, meus limites. A
partir disso posso reformular as minhas ag¢8es, os meus conceitos,
a respeito de tudo. Tanto de mim, como. dos demais. No momento
em que eu reformulo o que estd errado, a2 minha relagdo com o
outro vai ser methor (Xui). :

Poder contar com habilidades para concretizar nossos ideais € perceber-nos
capazes, competentes, plenos de forgas para lutar, confiantes em nossas potencialidades.
Estas caracteristicas estdo relacionadas com a for¢a interior, essencial para a
realizacdo de todo e qualquer projete de vida. O poder vital que se experiencia nos é
dado através da coragem e da liberdade, necessédrias para optar em trilhar caminhos. Esta
autonomia configura a conflanga em si, em nossas inimeras possibilidades para a
realizagdo pessoal e profissional. Esta realizagdo foi apontada pelas educandas,

como fator estimulante em seu processo de ser e viver.

Eu estou comegando a trazer tudo o que eu aprendi € vivi, eu

resgatei tudo, que no fundo eu sabia, mas ficava constrangida de

fazer, estou tentando pdr em pratica, e estd sendo muito legal

Cada vez me envolvo mais e me realizo nas atividades que fage
Andorinha).

Eu me valorizo através do conhecimento. Demonstro o que eu set
pelas leituras, pelo dominio da técnica na préatica, da minha
experiéncia ¢ observagdo (Canarinho).

Sou uma pessoa muito determinada, luto por aquxlo que quero e
ndo tenho medo de arriscar. Gosto do meu jeito, do meu corpo,
enfim, da minha vida. E também nio encuco com qualquer coisa
(Andorinha

Ostrower (1996) afirma que ser livre significa compreender. Significa um
entendimento de si, uma aceitacdo em si da necessidade da existéncia em termos
limitados. A vivéncia desse entendimento ¢ a mais plena ¢ a mais profunda
interioriza¢do a que ¢ ser humano pode chegar. Para a autora, ser livre é ocupar o
seu espa¢o de vida. Neste sentido, May (1982) nos diz que a coragem € o alicerce que
suporta e torna reais todas as outras virtudes ¢ valores. Sem ela, o amor “empalidece”
se transforma em dependéncia. Assim, a coragem € necessaria para que o ser humano
possa “ser e vir-a-ser” e, para que o “eu seja” ¢ preciso afirmi-lc e isto exige

comprometimento.
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Deste modo, a coragem de estar face a face conosco, pode estimular o auto-
conhecimento e, conseqiientemente, o avango criador de nosso ser em diregdo ao
outro ser, contribuindo para um processo de ser e viver mais efetivo e solidario. O auto-
conhecimento requer o conhecer € o repensar 0 que somos € o que fazemos, bem como
0 que queremos nos tornar e fazer. E a compreensio de nossas limitagdes
temporarias. E um olhar dentro de si, revelando os sentimentos desvalidos, retirando-os
na transformacdo de si e para si. Mas, para sua concretude, é preciso coragem, que se
opde ao medo imobilizante, que ameaga e entorpece nossas realizages e possibilidades

de sermos seres humanos mais completos.

6. 2 - A Dificil Escolha Profissional

A busca por uma profissdo ocupa basicamente as duas primeiras décadas de vida
do ser humano. Desde o nascimento, a expectativa dos pais e familiares é de que a
crianga atravesse as diferentes fases escolares em dire¢do a um futuro promissor, seguro,
independente e feliz. Assim, os/as educandos/as trilham um caminho em direg¢do a
maturidade, tendo que fazer opg¢des, dentro de um universo de possibilidades.

A escolha por uma carreira mostra-se como necessidade, tendo em vista as
. transformag@es sociais, politicas e econdmicas nos dias atuais. Este caminho em dire¢do
a uma carreira nem sempre ¢ uma experiéncia gratificante. Diante das intmeras
dificuldades que atravessam os/as educandos/as rumo ao td3o sonhado objetivo,
deparam-se com um ensino tradicional, elitista, atrelado a um sistema capitalistg e
excludente, que dificulta as chances de ingresso numa carreira universitaria. Por outro
lado, fazer uma op¢do, ainda ha juventude, ¢é uma tarefa dificil, pois muitos/as
educandos/as, sem preparo para tal decisdo, escolhem por influéncia familiar ou da
sociedade, sem a0 menos saber com exatiddo qual a carreira apropriada, e as
implica¢Ges de tal escolha.

Na literatura, a escolha da Enfermagem como carreira profissional estd
relacionada a diferentes motivos. Roach apud Waldow (1995), ao realizar um estudo

com estudantes, pesquisou as razes para estes/as terem selecionado a Enfermagem
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como carreira. Como conclusdo, encontrou como razdes principais o desejo de ajudar e
cuidar das pessoas e tornar suas vidas melhores. Paia a autora, estas razdes nio diferem
das encontradas em outras pesquisas. Através dos anos, podemos verificar que estas
razbes pouco mudaram, independente do contexto em que se encontram. Estas

considerag¢des se evidenciam através das falas das educandas:

Eu almejava alguma profissdo na drea da saide que desse atengéo
e interagisse com os pacientes. Eu queria ser aquela pessoa que
ouve os problemas do paciente, que o aconselha, que segura na sua
mdo, que se preocupa com ele. Quando comecei a ir para o
hospital na disciplina de Assisténcia de Enfermagem foi que pude
perceber que era a Enfermagem mesmo o que eu queria como
profissdo. Me encontrei na Enfermagem (Colibri).

Escolhemos esta profissio por querermos cuidar mais do ser
humano, pela valorizagdo da vida, e por acharmos que podemos
contribuir na constru¢do de um mundo mais humano € menos
egoista (Beija-flor e Canarinho).

Quando resolvemos optar pelo curso de Enfermagem, é sempre
ressaltada a nossa vontade de ajudar os outros (Cisne).

A minha escolha foi feita devido a minha vontade e realizagdo em
ter contato com as pessoas. Sempre gostei de conversar, ajudar,
cuidar (Andorinha). :

Neste sentido, podemos inferir. que a motivagdo inicial na escolha pela
Enfermagem pode estar relacionada ao- idealismo . da juventude, condicionada a
aspectos socio-culturais e de género. Outro motivo ainda a considerar estd
relacionado a4 maior abertura do mercado de trabalho na area, quando comparado a
décadas anteriores.  Este aspecto - € importante, tendo em vista o avango no
reconhecimento da profissdo e as mudancas fundamentais na legislagdo e no exercicio
profissional.

A influéncia familiar e da sociedade na escolha profissional é, muitas vezes, um
sério entrave na op¢do pela Enfermagem. No contexto social, a Enfermagem nio
possui ainda o “glamour” conferido a outras profissdes da area da saide, nem acena

com uma avantajada situagfo financeira. Soma-se a isto o fato de a Enfermagem ser
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considerada uma profissdo subalterna, sujeita 2 medicina, e, com uma imagem social
fortemente vinculada & conduta moral. A Enfermagem, por sua histérica trajetéria
através dos tempos, tem-se . caracterizado por ser uma profissdo vinculada a
feminilidade, desprestigiada e explorada pelos interesses sociais (Colliére,1986). Porém,
as transformag¢8es verificadas no cenario mundial, os reflexos da economia e da
politica, tém acarretado mudangas radicais em nossa sociedade e, conseqlientemente, na
cultura, educagio e safide, com destaque para a Enfermagem.

A expectativa dosf/as alunos/as ao ingressarem na universidade ¢, muitas
vezes, um sonho descontextualizado. Contudo, durante a vvida académica, as
educandas véem o sonho desmoronar e sentem o peso de sua escolha. Esta escolha
depara-se com uma imagem que reflete o desconhecimento da profissdo pela sociedade e
no seio familiar. Sofrem, ainda, com a desconsidera¢do profissional, o assédio e as
piadinhas por parte de outros académicos da area da saide, numa atitude desrespeitosa,
sutil e, por vezes, até mesmo agressiva. O sentimento de realizagdo da lugar a decepgéo.

As falas a seguir desvelam estes sentimentos incrustados no dia-a-dia das educandas:

Se encontro alguém que nio6 vejo ha tempos e me perguntam sobre
o que estou fazendo e respondo que ¢ Enfermagem, logo dizem:
Ah! Mas depois tu vais fazer medicina, nfio é? E chato, porque é
uma profissdo boa a que eu escolhi (Beija-flor).

Meu pai nfo sabe o que é Enfermagem. Ele sonha que depois da
Enfermagem vou fazer medicina. Mas ndo-quero, ndo quero, ndo
quero! No ultimo vestibular que ele me fez fazer para medicina,
cheguei a zerar o gabarito, pois nem queria saber de ser médica.
Minha mée chora, meu pai se desespera (Andorinha).

Nio faria medicina s6 para ter “status”, pois o mais importante
para mim é a realizagdo profissional € proporcionar o melhor
cuidado possivel aos pacientes {Colibri).

As piadinhas...tem aquela... sabe qual a diferenca entre uma
enfermeira e uma pizza? (Aguia).

Na universidade, as educandas percebem-se em um mundo diferente, repleto de
perspectivas € opgdes. Dentro do universo familiar, alcangam um novo status,

conquistando uma liberdade, anteriormente limitada, assim como também,
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responsabilidades advindas de sua nova condigdo. Esta responsabilidade estd
relacionada com é escolha profissional e 0 éxito requerido para alcancar suas metas e
obter o diploma, seu passaporte para o futuro. ‘

Ao depararem-se com as diferentes disciplinas tedricas e/ou pra’.tiéas,
desenvolvem estratégias para conseguir ultrapassar as etapas, para garantir, assim, um
bom desempenho. Quando o/a académico/a se identifica com o curso e verifica que
os/as professores/as e os/as profissionais da area proporcionam o conhecimento
necessdrio para ele/a atingir seus objetivos, passa a visualizar-se dentro da profissdo,
valorizando, assim, sua escolha. Além disso, a amizade com Qs/as colegas faz com
que este periodo seja agradavel, facilitando jornada e construindo lagos de amizade
que poderdo acompanhd-lo/a na vida profissional. Para as educandas, visualizarem-se
na Enfermagem e como futuras profissionais do cuidado € motivo de satisfagdo e

gratificacio pelo esfor¢o e dedicagdo que empreendem nos anos académicos.

Eu me vejo na Enfermagem como alguém que estd crescendo
para ser capaz de proporcionar o melhor cuidado possivel aos
pacientes. Pretendo crescer em varios aspectos, ser capaz de
exercer methor a Enfermagem - profissdo do cuidado (Colibri).

Eu me vejo na Enfermagem como uma pessoa disposta a poér em
pratica todos esses sentimentos de amor e empatia pelo paciente
que estamos desenvolvendo agora na formag#o. Se for preciso,
lutar contra as barreiras impostas, construir novos caminhos, mas
sempre respeitando e lidando com amor com os pacientes
(Andorinha).

Borba (1997) refere em seu estudo que, para os/as educandos/as, os sentimentos
positivos de realizagdio, a sensagfo de crescimento pessoal € as expectativas de preparo
profissional, além da liberdade e de sentimentos de superioridade, fazem contraponto com
sentimentos negativos de decepgdo e frustragdo das expectativas em relagdo ao curso, o
ensino e seus docentes. Para a autora (1997, p.17), no cotidiano universitério, os/as
educandos/as de Enfermagem tém ainda especificidades que ndo s3o encontradas nos
demais cursos. Destaca a triste ¢ injusta realidade de saide do pais, o estado da
rede de instituigdes de saide e a auséncia de apoio que recebem, a desvalorizagio
profissional pela sociedade, a perspectiva de baixos saldrios e mas condigSes de trabalho,

aliadas, ainda, a dor ¢ ao sofrimento.
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Ao fazer sua opgdo pela Enfermagem, muitos/as educandos/as desconhecem a
profissio. Assim, ao atravessarem as disciplinas béasicas e ingressarem nas
profissionalizantes sentem o impacto entre o idealizado ¢ a dura realidade da profissdo.
A carga hordria extensa, as disciplinas e os estdgios com sistema de avaliagdo através de
provas e trabalhos sdo uma fonte de estresse ¢ muitos/as se questionam se fizeram a
op¢do acertada para as suas vidas, sendo esta razdo, talvez, um dos motivos de
evasdo escolar. Os conflitos vivenciados s@o mais intensificados durante o primeiro
ano académico, pois a experiéncia do novo somam-se o0s aspectos afetivos e
psicolégicos. Para algumas educandas, manterem-se longe de seus familiares,
enfrentarem os sérios obstaculos financeiros, o distanciamento no relacionamento com
seus/suas professores/as e as dificuldades encontradas nos conteidos que necessitam
‘dominar, tendem a gerar pensamentos de desisténcia do curso. As reflexdes abaixo

deixam transparecer a efervescéncia destes conflitos durante os anos académicos.

Eu pensei: Se for assim, desisto do curso. Isso eu ndo quero para
a minha vida. E de arrasar. Do jeito que ela falou, sabe... a
maneira, bah! (Xui).

As alunas do 6° semestre falaram que aconteceu uma situagio em
estagio que as decepcionaram tanto, uma coisa tdo desagradavel
que, se nio estivessem no final do curso, teriam desistido da
Enfermagem. Marcou tanto a vida delas que elas pensaram em
desistir. Se tivessem que fazer vestibular novamente, de forma
alguma fariam para Enfermagem (Canarinho).

Deste modo, podemos perceber iniimeros conflitos vivenciados pelos/as
educandos/as diante da escolha profissional e durante todo o seu processo de
formagdo. Estes conflitos tendem a passar despercebidos pelos/as docentes, tornando
esta jornada permeada de entraves, constituindo-se, assim, em barreiras que dificultam a
formag8o de umy/a profissional que verdadeiramente tenha certeza de sua opgdo, de um/a
profissional consciente do significado da Enfermagem, mais critico/a e capaz de lutar pelo

seu espago ¢-defender seus direitos de cidadania e da profissdo.
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6. 3 - As Relagdes e 0o Impacto na Imagem Profissional

Nas relagdes das educandas com seus/suas colegas aparecem diferentes
sentimentos envolvidos. As amizades desenvolvidas durante este periodo servem de
apoio, troca ¢ estimulo, pois as encorajam a vencerem os percalgos da vida académica.
Em contrapartida, alguns relacionamentos entre colegas sdo conflituosos. Estes embates
podem ser traduzidos pelo constante descontentamento, criticas, reclamagdes ou na
‘competi¢do por notas, pelo melhor desempenho nos trabalhos, estagios complementares e
também na participagdo em projetos de pesquisa, desenvolvidos por docentes da
instituigdo.

Ao cursarem um bloco de disciplinas especificas, cada nova turma que
ingressa no curso forma subgrupos ou “panelinhas”, com um profundo sentimento de
coleguismo e de defesa de seus interesses ou de seus componentes. Assim, torna-se
dificil o relacionamento com os/as educandos/as dos outros semestres curriculares,
havendo apenas um relacionamento superficial. As educandas também se queixam de
que os/as colegas ndo sabem trabalhar em equipe. Um dos fatores agravantes € a
desativagdo do diretorio académico, contribuindo para a desarticulagdo do grupo
como um todo. Por outro lado, hd aqueles/as educandos/as que atravessam o curso
quase que solitarios/as, ndo se adaptando a nenhuma turma. Os motivos diferem: sdo
mais velhos/as, casados/as, ou simplesmente timidos/as e introvertidos/as, tendo
dificuldades em estabelecer relagdes. _

Reflexdes similares s@o encontradas no estudo de Siqueira (1998), no qual as
enfermeiras egressas do curso manifestam que a academia nfio desenvolve o espirito
de equipe ¢ nem estimula a participagcdo do individuo nos movimentos de cidadania.
Deste modo, os movimentos reivindicatdrios se esvaziam, pois o grupo ndo estda
preparado para lutar pelos interesses da profissdo. As falas, a seguir, evidenciam esta

preocupagio:

Disciplinas semestrais, turmas diferentes. No grande grupo nem se

conhece as pessoas. NOs mesmas, nem nos conheciamos direito.
Nunca conversamos sobre isso, nio mantemos contato. Nio
estamos acostumadas a nos unir (Canarinho).
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Elas ndo querem participar, nio se misturam com a gente. Estdo
sempre dando o contra em tudo (Andorinha).

Se nfo sabemos dos problemas que estéio ocorrendo com os outros
colegas, como poderemos nos mobilizar para mudar as coisas que
estdo acontecendo? Se a gente nfo se reune, como vamos nos
conscientizar para mudar a realidade? (Xui).

Durante o curso, as educandas v&o adquirindo os conhecimentos necessdrios
para o seu desenvolvimento profissional. Assim, o relacionamento com diferentes
docentes permeia toda a etapa, acrescida das experiéncias e relagdes proporcionadas
nos diferentes campos de estagio. Deste modo, € possivel deduzir que a influéncia dos/as
docentes € um dos fatores preponderantes para o €xito ou fracasso do processo
educacional e também do futuro profissional.

Contudo, durante o processo de formagdo, as educandas expressam o desencanto
dos/as professores/as em relagdo ao préprio curso ou a Enfermagem. Os sentimentos
positivos que impulsionam ao desenvolvimento de potencialidades sdo substituidos por
sentimentos de abandono, € a sensagdo de que os proprios pares ndo ddo a

sustenta¢dio e 0 apoio necessarios para o enfrentamento de dificuldades. Além disso,
as educandas falam do distanciamento entre o discurso em sala de aula e a vivéncia
observada.

Com estes sentimentos conflituosos, surgem duvidas em relagdo a opgéo
escolhida,‘fazendo com que algumas educandas pensem em abandonar o curso. Outras,
mais obstinadas, vdo “aprendendo a dancar conforme o ritmo de cada professora” no
dizer de Lunardi ¢ Borba (1998). Em contrépartida, para algumas educandas, as
expectativas em relagdo ao aperfeicoamento dos/as docentes demonstra a esperanga de
mudangas ndo somente quanto aos aspectos pessoais, mas nas transformagdes e

inovagdes dentro-da academia, refletindo-se, ainda, na prépria profissdo.

Ocorreu um problema no inicio do 6° semestre. As alunas
falaram que aconteceu uma situagio em estigio que as
decepcioram tanto, uma coisa desagradavel com uma das
professoras, que, se ndo estivessem para se formar, teriam
desistido do curso. A professora desestimulou no sentido de que
a Enfermagem nio era o que elas estavam pensavam. Em
determinado estagio, elas aprendem o que nfio vio usar (Aguia e
Canarinho).
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E ai, nés comentamos: tomara que ela volte do mestrado diferente.

Porque tem alguns professores que voltam modificados. A
professora Sabia', fora da sala de aula, é outra coisa. Mas dentro,
nossa, ¢ de arrepiar! (Cisne).

Estas vivéncias também facilitam as educandas observarem com um olhar critico a
distincia entre o que € ensinado e o que ¢ realmente realizado pelos/as profissionais,
ou seja, o distanciamento entre a teoria e a pratica, que sabemos existir. Além disso, séo
perspicazes na avaliagdo dos/as demais profissionais da drea da saude, observando-os
em seus comportamentos e relagdes. As interagdes com toda gama de personagens que o
cotidiano académico proporciona sdo traduzidas nas relagdes por vezes conflituosas ou

amistosas, mas carregadas de significados que vém servindo de experiéncia para as

educandas.

Alguns obstaculos enfrentados dizem respeito ao relacionamento com alguns
docentes dentro de campos de estagio e em aulas tedricas. Para alguns/as professores/as o
espago da sala de aula é considerado a totalidade do mundo dos/as educandos/as. Para
estes/as docentes, a cultura e o saber dos seres ndo € relevante, pois devem ficar apenas
submissos, absorvendo a educa¢do bancaria que lhes é transmitida. Também nfo sdo
levadas em conta as diferengas, ritmos, deficiéncias e necessidades de cada
educando/a.

Outro fator que contribui ainda mais para o distanciamento observado, € o
sistema de avaliagdes, envolvendo uma relagdo de poder, entre dominadores/as e
dominados/as, revelando. ou mascarando medos e insegurangas. Este sistema, muitas
vezes, ndo permite avaliar o/a aluno/a, futuro/a profissional, como um ser humano
em sua totalidade, mas avalia apenas momentos que podem ndo traduzir o real
conhecimento deste/a aluno/a. Fernandes (1999), a partir de um estudo de agdo-
reflexdo-agdo sobre a pratica de avaliagdo realizada nos estagios supervisionados de
Enfermagem, envolvendo professora e académicos/as, percebeu que este processo
conﬁguré—se como uma pritica autoritaria e antidialégica, mesmo que alguns/as
docentes tentem se orientar por uma pratica pedagégica diferente no proceSso ensino-
aprendizagem. As reflexdes evidenciam as dificuldades encontradas, geradoras de

angustias, insegurangas e de siléncios constrangedores por parte das educandas.

! Optei, igualmente, por designar nomes de aves ou passaros para os/as docentes referidos pelas
educandas através das-falas ou didrios pessoais.
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Uma vez a professora entrou em sala de aula dizendo que a gente
ndo sabia nada, que ndo estuddvamos, ndo nos esforgavamos, etc,
etc... Como ela pode dizer isto? Ela ndo nos conhece, nfo sabe
nada de cada um de nés? Eu chegava em casa arrasada (Cisne).

Com certeza na minha vida profissional, se por acaso algum dia eu
for docente, ndo vou fazer igual. Néo pretendo fazer o-que ela fez,
porque foi muito marcante, de forma negativa (Xui).

A gente vem do segundo semestre sem nog@o de nada. Eu_ndo lia
0 que ela mandava. Ndo adiantava, eu nio entendia nada. Agora
sim, eu estou lendo, pois agora ja tenho compreensdo (Andorinha).

A empatia do/a professor/a é um fator de grande importdncia no
estabelecimento de relagdes e na comunicagdo entre docentes e educandos/as. Por
certo, os/as professores/as abstraem seus julgamentos a partir do que pensam,
percebem e rotulam, sem sequer procurar estabelecer um contato mais direto e
efetivo com seus/as educandos/as. Eles esquecem que um dia também foram alunos/as,
sujeitos a incertezas, temores e necessidades. Ter empatia é voltar-se para dentro de
si, perceber-se e visualizar-se como ser-educando/a e, assim, compreender a dificuldade
que € penetrar em um mundo profissional novo e desconhecido, cheio de conflitos e
contradi¢des temporais € historicas. |

'No processo de formagdo, as educandas sentem o impacto da desvalorizagdo
profissional, divisada tanto fora quanto dentro do espa¢o universitario. Tristemente,
percebem que a carreira escolhida € desvalorizada socialmente, nfo tendo a mesma
projecdo da medicina que, j4 na academia, garante status e poder aos seus/suas
alunos/as. Soma-se a isto o fato -de, no cotidiano académico, ser introjetada no/a
aluno/a de medicina sua superioridade e supremacia profissional, em detrimento das
demais profissdes na drea da saide. Isto, durante os anos escolares, acarreta
incompatibilidade e animosidade ou uma mascarada aceitagdo. A desvalorizagdo por
que passa a Enfermagem gera conflitos que, para nfo serem exacerbados, transformam-
‘se numa convivéncia pacifica ¢ condescendente, mais por obrigatoriedade e polidez, do
que por respeito ao nosso saber profissional. Estes relacionamentos conflituosos
tornavam-se evidentes 4 medida que as oficinas proporcionavam momentos reflexivos

as educandas, revelando uma baixa auto-estima e, -conseqiientemente, baixa -auto-



116

imagem profissional.

Eu vejo que, na medicina, os professores falam para os alunos que
eles vdo ser os melhores, ou que ja sdo os maiorais (Xui).

Sabe, os alunos de medicina, eles se acham o maximo, nos
consideram umas burras. Dizem que se passamos no vestibular
para a Enfermagem é porque somos menos inteligentes, € que néo
tinhamos capacidade para fazer medicina. Os semideuses... (Beija-
flor e Andorinha).

Nio adianta querer que eles mudem de uma hora para outra. Isso
ja vem da formagdo deles. Impdem e ensinam que eles tém que ter
uma postura de superioridade. Os proprios professores ensinam
isso. Eles nio estdo acostumados a ver coisas diferentes. As aulas
deles sdo sempre iguais, com muito conteudo, com professores
dando a mesma aula anos a fio. Ndo ha nenhum espago para o
novo (Cisne e Aguia).

Mesmo sendo uma profissdo da area da saude, no curriculo da medicina ndo ha
espago para disciplinas das ciéncias humanas e sociais. O que parece paradoxal, a4 medida
que, igualmente, lida com seres humanos, em situacdes de doencga ou de preservacdo da
saude. Culpabilizar os/as alunos/as pelo que € ensinado por seus/suas docentes &
ingénuo ¢ ineficaz. A luta para mudancas na aceitagio € para a conquista do respeito por
parte destes profissionais ainda se constitui em medidas isoladas, unilaterais. Isto sé serda
modificado através de um engajamento de toda uma classe em conquistas
proporcionadas pelo seu saber, mostrando ainda para a sociedade que fazemos

diferen¢a no atendimento as demandas populacionais.

Eles nos encontraram no corredor do hospital. Perguntaram o que
estavamos fazendo, eu disse que era a oficina. Af eles deram uma
risadinha irdnica...fico chateada, porque eles nio entendem o
proposito destas oficinas. No fundo acham que tudo ¢ uma
bobagem. Ah! Para qué? Vocés tém que aprender os
procedimentos, a lidar com os pacientes. E a minha vida pessoal,
como ¢ que fica? O meu lazer? E 0 meu paciente como € que fica,
se eu ndo me proponho a fazer nada diferente? Eles acham uma
grande bobagem o que a Enfermagem faz. As enfermeiras e as
alunas, adoraram, passavam, riam, voltavam para ver. Mas eles, os
estudantes de medicina, pararam, com uma cara! (Beija-flor).

Paskulin (1998), em sua pesquisa, refere que o relacionamento entre estas duas



117

classes € amistoso até o poder nio ser desafiado, ou, na melhor das hipdteses, €
cordial 2 medida que os/as enfermeiros/as exercem uma autoridade concedida. Deste
modo, ¢ pdssivel compreender as questdes relativas & manutencdo do status quo, do
controle ¢ do dominio exercido entre os diferentes profissionais. Lunardi Fitho (1998,
- p.287) salienta, em seu estudo, os tragos de subjetividade caracteristicos e comuns
aos/as enfermeiros/as, tais como, a capacidade para assumir os deveres e encargos do
cargo, porém, associada a incapacidade de usufruir os direitos e prerrogativas que
lhes sdo inerentes e a autoridade que este cargo confere. Para o autor, os tragos de
subjetividade parecem ser o resultado das formas de produgdo de subjetividade,
presentes desde o inicio da educagdo no seio familiar e escolar, reforcados, ainda,

durante o periodo de formagdo profissional e preservados no trabalho.

Ontem a chefia da clinica médica nos proibiu de ter acesso a sala
de prescrigdo na unidade do H.U. As a¢Ges precisariam partir dos
préprios alunos. Temos que nos unir ¢ criar um espirito de luta e
modificar estas situagdes. Temos que saber nos impor, fazer
mudangas na base, através do préprio aluno (Aguia).

Estas coisas nio podem mais acontecer... Para mudar esta
realidade é preciso haver mudangas, mais uniio da classe,
~ professores, alunos e os enfermeiros. Mas uns s6 a lutar e os
outros se acomodando... (Canarinho)

As relagdes conflituosas percebidas entre os/as académicos de Enfermagem e
médicina, parecem uma constante afirmacio de conhecimento, dominio e poder.
Percorrem o 4mbito escolar, instalam-se no ambiente hospitalar, num espago temporal
e continuam a se enraizar na vida profissional. Esta disputa, mantém, para a Enfermagem,
uma necessidade imperiosa de alargar e aprofundar seus limites, numa forma de
alcangar o reconhecimento social e o respeito cada vez maior dos demais
profissionais da satde.

Desta maneira, tanto os/as académicos como os/as enfermeiros/as necessitam
provar e comprovar continuamente o saber préoprio da proﬁssﬁo,' alicergado no
‘conhecimento cientifico € na destreza técnica. Outra caracteristica importanté a ressaltar
¢, indubitavelmente, a necessidade de mostrar sua utilidade e disponibilidade dentro dos
diferentes espagos conquistados. Nesta perspectiva, as informagdes encontradas foram

também detectadas nos estudos de Siqueira (1998), nos quais -0 /a enfermeiro/a, €
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onipotente, sendo “pau para toda obra” e “conseguindo resolver tudo”. Dados similares
foram encontrados no estudo de Cestari (1999), no qual “o/a enfermeiro/a tem que
provar para todo mundo que sabe”. A pesquisa de Lunardi Filho (1998) também
confirma estas informa¢3es, nas quais o/a enfermeiro/a € multifacetado/a, sendo
centro de informagdes, prestador/a de inimeros servigos, amistoso/a, solicito/a e
suplicante diante dos/das médicos/as. Deste modo, -o/a profissional torna-se um/a
cagador/a indomito/a de prescri¢les e tal magico/a, com sua cartola, retira desta materiais
diversos para preencher todas as necessidades, tendo a magia de se ‘multiplicar’ para
suprir a falta de pessoal nas unidades. Através de algumas das falas das educandas €
possivel perceber a posigdo diferenciada dos/as alunos/as de Enfermagem em relagdo aos
da medicina. O espago hospitalar, ao ser apropriado pela medicina, relegou a
Enfermagem a uma posi¢do desigual, servil e submissa aos que se intitulam donos do
poder de mando. E como se tivéésemos que provar constantemente nosso valor para
ndo sermos pulverizados/as ou diluidos/as no meio das demais profissdes. Assim,
absorvemos o que ndo € nosso, contribuindo para a azafama didria, sobrecarregando nosso
dia-a-dia sem, contudo, percebermos que estamos aliviando outros profissionais que

sequer se comprometem com suas atribuigdes.

Eu vejo os enfermeiros muito preocupados, defendendo o paciente.
O professor Pardal e a professora Bem-te-vi falam que o
enfermeiro se d4 com todo mundo. Na unidade ele ndo se mostra,
mas na verdade é ele que comanda tudo, indiretamente, sem
ninguém perceber, ele sabe de tudo. O profissional mais importante
da equipe tem conhecimento de seu papel € até de outras
profissdes (Cisne).

O enfermeiro assume varios papéis, até de conselheiro, psicélogo,
assistente social, advogado... (Aguia).

Outras falas denotam uma critica coerente e perspicaz, reflexo de observagdes
e de vivéncias cotidianas. A contribuicdo dos/as docentes e dos demais profissionais estd

embutida nestas reflexdes, frutificando em mudangas de pensamentos e atos.

A Enfermagem estd sempre assumindo coisas que ndo € dela. Se a
gente ndo faz quem € que vai fazer? Eu acho errado, né, mas- ai no
vamos poder prestar assisténcia por falta de material, entdo como é
que fica? Acabamos fazendo o burocratico (Canarinho).



119

Nio é porque eu tenho que ser amavel, eu tenho que concordar
com tudo que ¢ dito, passiva, ndo é bem assim. Prestar nosso
cuidado e nfio sermos condescendentes, bancar as “boazinhas”
diante dos médicos, para sermos assim valorizadas (Xui).

...Ela disse nfo! Tem cabimento ela desprezar e limpar o que outra
pessoa realizou? S6 porque era a residente, isso ndo Ihe dava o
direito de mandar na minha colega...(Cisne).

Apesar destas relagdes conflituosas se reproduzirem no decurso dos anos,
durante a  academia e até dentro do espago profissional, o gradativo
reconhecimento da Enfermagem, através das conquistas da categoria, tem evidenciado
uma carreira que se firma e impde respeito, alicergada no conhecimento e no-
profissionalismo de seus componentes. De certa forma, sdo conquistas que refletem ndo
mais uma submissio e docilidade (Lunardi, 1995), mas sim, um/a profissional mais
critico/a, reflexivo/a e participativo/a, capaz de reinvindicar seu lugar na sociedade.

A imagem distorcida da Enfermagem na comunidade estd relacionada com o
desconhecimento do verdadeiro saber da profissdo e o papel do/a enfermeiro/a, bem
como de suas atribuic;(")es. A Enfermagem tem buscado fazer diferenga no atendimento
populacional em suas diferentes 4reas de atuacdo. Neste aspecto, a sociedade
lentamente tem reconhecido seu valor, determinado por profissionais comprometidos e
engajados no cuidado dos seres humanos. Para as educandas, o fortalecimento da
Enfermagem enquanto profissio ¢ visto de maneira gratificante, pois elas mesmas se
percebem como integrante destas mudangas, sentindo, ainda, que a proﬁssﬁo_ escolhida

€ fundamental na prevengdo e preservacio da saude da humanidade.

A Enfermagem precisa ser conhecida pela comunidade, eles
desconhecem quem somos, acham que somos médicas, ou entéo
somos confundidas com auxiliares. Assim, generalizam e falam que
as enfermeiras sfo umas “estipidas”. A Enfermagem precisa ser
mais valorizada (Beija-flor).

‘Mas quando nds fomos distinguir enfermeiros dos auxiliares? S6
quando entramos na faculdade. Quantas vezes chamamos o médico
de doutor ? (Arara Azul).

Isto é cultural. A maneira de pensar das pessoas nio muda
facilmente. E dificil mudar a nossa, o que dird do povo. A
Enfermagem estd em processo, tanto de reconhecimento como de
valor (Cisne).
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A profissio de Enfermagem precisa de profissionais de coragem,
que ndo tenham medo de arriscar-se, de realizar mudangas ¢ de
lutar por ela. No meu ponto de vista a Enfermagem estd em
ascensdo, buscando seus espagos, lutando por eles, construindo
novas perspectivas e amando cada vez mais aquilo que faz
(Andorinha).

E isso o que eu quero dizer com nos impormos, nos valorizar
enquanto profissionais. Mostrar que teu trabalho ¢ importante, mas
fazer o teu trabalho (Canarinho).

Como podemos verificar, as relagdes estabelecidas com os/as colegas de curso,
com alunos/as de Medicina e com os/as docentes sdo permeadas de conflitos, os quais, se
devidamente refletidos e contextualizados, podem impulsionar as educandas a se
tornarem agentes de mudanga, através de um posicionamento consciente e emancipador.
Muitos destes conflitos refletem a baixa auto-estima e¢ a pouca capacidade critica
daqueles/as que ocupam espago nas academias. A Enfermagem, enquanto disciplina e
profissdo, ndo pode avangar enquanto nds préprios/as ndo nos conscientizarmos de seu
valor e importincia nas transformagdes sociais que a sociedade requer. Para tanto, ¢
preciso abandonar os discursos negativistas, cristalizados em determinados momentos
histéricos, tendo em vista que a histéria se processa em avangos, embora, algumas
vezes, ela também apresente os seus recuos. Enquanto agentes de transformagéo,
fazemos a historia e ela esta ai para ser construida. Neste sentido, a formagdo académica €

um espago de construgdo e transformacdo.
6. 4 - Os Paradoxos na Educac¢io Académica

Segundo Gisi e Zainko (1998), a func¢do principal da universidade € resgatar o
seu papel de participante ativa no processo de transformagdio da sociedade. Isto
porque, ao lado da luta pela expansio do atendimento as camadas majoritdrias da
populagdo, estarda promovendo a formac¢do de profissionais competentes técnica e
politicamente, 0 que lhes atribui a condi¢do de agentes de mudangas. Para as autoras,
o curso, como unidade didatica, fundamental do processo de formagio do/a

profissional, pode e deve se constituir em instancia de articulagdo do conhecimento,
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envolvendo os nicleos de saber que, em torno de objetivos comuns, congreguem setores,
departamentos, coordenagles € 6rgdos de representagdio estudantil. Segundo esta
. assertiva, dentro do espago académico ¢ importante possibilitar a participagdo dos/as
alunos/as na constru¢do de disciplinas que ocupardo uma parte de suas vidas,
reconhecendo-os/as ndo como simples objeto, mas como sujeitos livres e historicos,
dotados de vontade e razdio, valorizados enquanto estudantes (Lunardi e Borba, 1998).

O periodo de formagdo académica ¢é uma trajetéria que proporciona
conhecimentos e habilidades fundamentais para o/a futuro/a profissional. Durante este
periodo, o espago de vivéncias garante experiéncias novas que podem enriquecer suas
existéncias. Sendo um caminho permeado por desafios, requer escolhas, tomada de
decisdes e resolugbes de conflitos. Estes desafios relacionam-se' com o que a academia
proporciona para o desenvolvimento de suas potencialidades, garantindo a obtengdo do
diploma e o0 acesso ao seu exercicio profissional. |

Muitos fatores interferem na vida académica. O ambiente s6cio-cultural, as
vivéncias familiares e pessoais, somadas as relagdes iﬁterpessoais das educandas
com os/as docentes e profissionais, fazem deste periodo uma experiéncia unica e
paradoxal.

A carga horéria obrigatéria € as optativas, a procura por monitorias, estagios
complementares ¢ a participag:ﬁo‘ em projetos de pesquisa ou extensdo ocupam O
tempo das alunas. Além disso, estudar, sair-se bem nas disciplinas é fundamental para a
maioria das educandas. Os motivos variam, estando relacionados ao fato de que
terminando o curso 0 mais rapido possivel, poderdo voltar para suas familias ou
seus companheiros.. O éxito e as boas notas poderio melhorar seus curriculos,
aumentando as chances de encontrar um bom emprego e de se tornarem independentes

dos pais.

Eu nio deixo de lado a minha determinagfio, de horarios, de
estudo, de responsabilidades. Isso eu nfio abro mfo. Talvez por .
isso minha vida nfo dé certo em outros aspectos, tais como o
afetivo (Xui).

O que me impulsiona a prosseguir dentro da Enfermagem, a
estudar, me sair bem € por causa-do meu namorado. Quanto mais
cedo eu terminar a faculdade, com boas notas, mais cedo estarei
com-ele (Arara Azul).
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Neste sentido, penso que ndo hd um espago concreto de vivéncias que
proporcione o exercicio da reflexdio critica, fundamental para sua formag8o e para o
seu processo de ser e viver. O intenso envolvimento com as atividades académicas e a
auséncia deste exercicio em diferentes momentos do curso, bem como o ndo-
envolvimento e engajamento de alguns/algumas docentes, mantém uma lacuna que
ndo favorece é discussdo e andlise de questGes relevantes para o desenvolvimento do
processo pedagégico e, conseqilientemente, para a formagdo de um/a profissional
critico/a € comprometido/a com as transformag¢des sociais.

A percepgdo das educandas em relagfio ao curso e aos/as docentes € permeada por
conflitos e contradi¢des. Ao mesmo tempo em que percebem a necessidade de dominar
conteudos e habilidades, queixam-se das cobrangas efetuadas pelos/as docentes e das
exigéncias das disciplinas. A quantidade de material tedrico que necessitam dominar,
além da habilidade técnica, ¢ uma preocupagfo constante das educandas, pois consideram
dificil assimilar em tdo pouco tempo, todo o conhecimento considerado necessério.
Além disso, nos estagios, referem a falta de consenso entre os/as docentes, levando a
diferentes formas de desenvolver um mesmo procedimento, dificultando, muitas

vezes, a compreensdo do que € exigido.

. O conhecimento cientifico é muito importante. Porque professores
e profissionais dizem que as técnicas devem ser executadas de
formas diferentes. Com embasamento tedrico d4 para argumentar
com eles (Xuf).

Os professores cobram muito.- Cada um/uma cobra uma grande
quantidade de conteudos de sua disciplina, ndo da nem tempo de
vermos tudo (Cisne).

Até entdo eu ndo tinha parado para pensar, para refletir. A gente
ndo tem essa atengdo por parte dos professores. Eles passam muito
rapido por nds, muitas atividade, estresse, corre-corre. A gente ndo
reflete a pratica, ndo discute (Xui).

Os estudos de Borba (1997) e Siqueira (1998) também apontam estes mesmos
conflitos, evidenciando que eles subsistem sob diferentes Oticas e contextos, na formagio
académica. Observo que, nem sempre € necessariamente, temos que chegar-a um
consenso no desenvolvimento de técnicas ou procedimentos. Ou seja, temos de
fazer exatamente da mesma forma que o outro faz. Neste sentido, estariamos

anulando a nossa criatividade, a diversidade de nossos seres. Ha diferentes caminhos
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para se chégar ao mesmo ponto final, os quais podem ser estimulados pela criatividade na
busca de uma economia de tempo, redugfo de gastos desnecessdrios e, principalmente,
para diminuir o sofrimento dos seres por nds cuidados.

Se houvesse uma comunicagdo efetiva entre os/as préprios/as docentes de
diferentes disciplinas e entre estes/as e os/as educandos/as, por certo, contribuiria na
compreensdo do que é exigido em cada disciplina ou campo de estagio. O exercicio
criativo e reflexivo pode estimular os/as educandos/as a procurarem, comparar métodos,
estudar e escolher o que é melhor para si e para o outro, através do discernimento e
do bom senso.

O impacto sofrido pelas educandas, ao ingressarem nos campos de estagio, é
motivo de angustia e ansiedade. As dificuldades em atravessar este periodo, no qual
necessitam desempenhar, da melhor forma possivel, os conhecimentos adquiridos,
tornam-se para algumas delas uma experiéncia dolorosa e de permanente estresse. As
situagdes criticas vivenciadas s3o as mais variadas. Muitas ndo estdo acostumadas a
lidarvcom a dor, o sofrimento e a morte. Os sentimentos experienciados sfo confusos,
por conta da avalanche de emogdes, acrescidas pela propria cobranga em prestar um
cuidado solidédrio, competente e isento de comportamentos considerados inadequados pelo
envolvimento com os/as pacientes.

Lunardi (1999b) faz uma reflexdo diante da intencionalidade de oferecer
experiéncias diversificadas, tanto qualitativas, como quantitativas aos/as estagidrios/as.
Deste modo, procurando proporcionar o maior numero possivel de procedimentos e
técnicas, estaria preparando os/as educandos/as para uma caminhada mais segura nas
demais etapas do curso. Segundo a autora, ¢ preciso considerar que os/as
educandos/as ndo sfo apenas um instrumento de trabalho a ser aperfeicoado, mas, acima
de tudo, seres humanos “com um contexto de vida proprio, uma construgio socio-
individual, com possibilidades de sentimentos de temor, receio, pavor, angustia,
desespero e nojo, assim como expectativas diferenciadas e ritmos proprios” (1999b,
p.219). ‘

As dificuldades dos/as educandos/as em se adaptar ao contexto, se ndo
entendidas pelos/as docentes, podem deixar .margem a conclusdes equivocadas, tais
como desinteresse, irresponsabilidade e superficialidade. Podem, ainda, trazer duvidas
quanto as suas potencialidades, sendo considerados/as fracos/as ou inadequados/as a

profissdo. Se entre docentes e educandos/as ndo houver um relacionamento mais
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afetuoso e sensivel, dificilmente saberemos entender os conflitos académicos existentes, €
talvez ajudar a sanar pequenos entraves que dificultam esta jornada e que podem

contribuir para a evasio ou, ainda, comprometer sua formagdo profissional.

Nio me sinto apta a prestar cuidado no hospital. Ao entrar no
campo de estdgio, penso: ‘ndo vejo a hora de ele acabar’. Ao
chegar 4 unidade quero que as horas passem voando, para poder
sair de 1a (Colibri). '

Sinto dificuldades em campo de estagio, pois na unidade ha
problemas com diferentes profissionais. Ndo ha respeito pelo
aluno, por parte dos demais profissionais de satide, nfio respeitam
o trabalho da Enfermagem, temos dificuldades para achar dados
nos prontudrios, fica dificil assim. Os professores, agora, ndo estdo
cobrando tanto a técnica. O que eu acho bom nos estagios € que a
cada manhi tu tens oportunidade de escolher o paciente e ai
desenvolver um cuidado mais integral. Quando temos a
oportunidade de ir nos livros para embasar nossas orientagdes, ndo
esquecemos mais o que aprendemos. Ainda esta faltando este tipo
de atividade em algumas disciplinas. Poder juntar a teoria e a
pratica (Cisne).

Uma coisa importante sdo os limites. ‘Interagir com o0s/as pacientes,
mas tentar ndo se envolver, porque é doloroso demais o que a
gente vé. Sei que ¢ uma forma de me proteger, mas prefiro assim
(Aguia). :

Ao realizarem os primeiros estagios, a motivagdo principal é adquirir uma maior
desenvoltura nos procedimentos, sem contudo, refletir sobre o cuidado prestado aos
seus pacientes. Waldow (1995) afirma que os/as educando/as de Enfermagem, em sua
maioria, j4 vém condicionados/as para as atividades praticas, priorizando, sem
perceber, 0 modelo biomédico e o tecnicismo. A énfase no desenvolvimento de
habilidades nos campos de estdgio ¢ entendida como uma forma de adquirir um
maior dominio técnico, fundamental no futuro profissional. A preocupagio com a
avaliagdo, por outro lado, acaba por reforcar este condicionamento. Assim, em fungfo das
notas, priorizam o dominio das habilidades em detrimento de outras capacidades
necessarias ao cuidado dos/as pacientes.

Ao darem maior importancia aos procedimentos, as educandas esquecem de fazer
uma analise critica e reflexiva do que ¢ ensinado, enfatizado e realizado. Além disso,

muitas educandas percebem a complexidade das relagdes estabelecidas com os seres
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cuidados, pois consideram que ndo estdo preparadas para lidar com seus/suas
pacientes, sentindo dificuldades em relagdo as préprias emog¢des e aos sentimentos
dos/as pacientes envolvidos/as. Deste modo, torna-se mais ficil ‘esquecer do outro’,
dando énfase ao fazer, em detrimento do sentir.

No decorrer do processo de cuidado, através das oficinas, as educandas
constataram as implica¢les que havia entre o fazer sem refletic. Com o desenvolvimento
das vivéncias, comegaram a dar maior importdncia a estes momentos reflexivos,
procurando suprimir as lacunas que percebiam existir no cuidado prestado aos seres
humanos. A compreensio de que um cuidado de qualidade ndo. se. limita apenas ao
dominio do conhecimento cientifico e das habilidades técnicas possibilita ampliar os
espagos de vivéncias. Compartilhar da amorosidade e sensibilidade torna mais real e
profundo o significado do cuidado, contribuindo tanto para o crescimento pessoal, como

também dos seres por elas cuidados.

Nunca chegamos e conversamos. Quando entrei na Enfermagem,
fui levando, disciplinas ap6s disciplinas, fazendo provas, passando.
Mas, até o momento, parar e refletir se ¢ isso mesmo o que eu
quero, se a-Enfermagem estd preenchendo meus objetivos, se
estou fazendo as coisas certas e se estou mesmo cuidando de mim
e dos pacientes, eu nunca tinha parado para pensar nisso. Eu
estava levando os estdgios e so iria mesmo refletir, = talvez,
quando me formasse (Colibri).

No inicio, viamos os pacientes como um objeto. Mas depois
comegamos a modificar nossa opinio. Nos preocupavamos so
com a técnica, em fazer, fazer, fazer e fazer. Agora nos
preocupamos em conversar € ver O que o paciente precisa
(Andorinha).

Prestamos o cuidado as vezes de forma mecédnica, com
procedimentos isolados. O que o auxiliar ndo pode fazer, vamos 14,
fazemos e saimos. Assim, realmente, ndo ficamos conhecendo os
pacientes e ndo os vemos em sua totalidade (Canarinho).

Dentro do hospital, em situagSes que se apresentam, para nos
estudantes, a gente vé que ndo estd preparada para lidar com os
sentimentos (Arara Azul).

Lunardi e Borba (1998), ao citar Menegolla e Sant’Anna, referem qué 0 ensino

proporcionado aos educandos/as pode ser individualizado ou socializado. O primeiro
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prioriza o atendimento as diferencas individuais dos/as educandos/as, conforrhe seu
ritmo, 0 interesse proprio quanto aos conteudos que lhe parecem mais relevantes. Ja o
segundo prioriza a atengdo ao grupo que trabalha numa dindmica de participagdo mutua.
Deste modo, oportunizar atividades diferenciadas e um atendimento individualizado
e adequado as necessidades dos alunos/as ¢ fundamental para o seu crescimento.
Para Cestari (1999), uma das grandes contradi¢des do ensino universitario ¢ que
os/as docentés ndo necessitam ter formagdo pedagogica, “como se para ensinar fosse
necessario apenas ter dominio do conteido técnico a ser transmitido”. Para a autora, a
exigéncia de pos-graduagfo para docentes de 3° grau também ndo garante esse tipo de
~ formagfio,  pelas especificidades das 4reas técnicas, que ndo incluem disciplinas
relacionadas a educagio em seu curriculo. Contudo, penso que nem mesmo uma formagio
pedagdgica pode garantir um/a profissional critico/a, participativo/a, que faga do
exercicio reflexivo uma constante em sua vida profissional. Para isto € preciso um
envolvimento sincero, no qual os/as docentes necessitam estar motivados/as e
engajados/as no processo educacional, que ndo contempla o distanciamento das
vivéncias e da troca de experiéncias entre educador/a e educandos/as. Estimular o
pensamento critico é preencher as brechas do nosso saber cotidiano, a medida que,
muitas vezes, mudamos o discurso, mas continuamos a basear nossa pratica no fazer

irrefletido.

Mesmo porque, eu sinto o que os professores, nio todos, a
maioria, passam desdnimo, descrédito. No momento que os teus
professores te incentivam através de palavras de estimulo, tais
como: tu vais conseguir, tens que lutar e te dedicar, tu és
competente, essa coisa positiva, tudo fica melhor. Tu vais te dar
valor, te ver como profissional, entdo os outros profissionais vio
passar a te valorizar. SO vi uma professora a te incentivar a
pesquisa. As outras ndo fazem isto. (Xui).

O elogio é estimulante. E o que te impele a prosseguir. Nos
estagios, se tu fazes algo errado conversam contigo. Se tu fazes a
coisa certa te elogiam (Cisne).

Para Rosendo et al. (1999), nas ultimas duas décadas, as universidades
brasileiras tém se empenhado em aumentar o nivel de qualificagio académica de seus/suas

professores/as, no que diz respeito a titulagio de mestres e doutores, adaptando-se &

exigéncia da nova Lei de Diretrizes € Bases da Educagdo Nacional - de que, pelo
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menos um ter¢o do seu corpo docente apresente estas titulagdes. Geralmente este
aperfeicoamento pedagogico ¢ realizado na é4rea de interesse do professor/a e do seu
campo de conhecimento, e nio no da instituigio ou da comunidade na qual a
universidade esta inserida.

De modo geral, nos cursos de pds-graduacdo, ndo ha disciplinas da érea
pedagdgica, com isso ndo podemos esperar que os/as docentes adquiram estes
conhecimentos tdo importantes para o desenvolvimento de sua prética educativa. As
lacunas que se formam na formacdo pedagdgica tém  demonstrado a preocupagdo
crescente dos/as docentes em se aperfeigoarem, sanando as possiveis falhas de sua
prépria formagdo.

Muito embora esta realidade seja observada dentro dos diferentes cursos ou nas
discipljnas pré-profissionalizantes, a Enfermagem tem buscado novos caminhos,
incorporando ao seu conhecimento saberes oriundos das ciéncias sociais e humanas,
priorizando o aperfeicoamento de seus/suas docentes e demais profissionais
assistenciais.

Percebo, através das falas das educandas, as éontra_dig:ﬁes explicitas em seu
préprio discurso. Se, por um lado, mantém expectativas quanto ao aperfeigoamento
docente, por outro, fazem criticas contundentes destes/as mesmos/as docentes, quando
estes/as tentam, em sala de aula, repassar o conhecimento aperfeicoado. Seria apenas
uma maneira de criticar por criticar, mais por habituacdo? Ou serd que estas falas
realmente refletem um discurso docente que, na pratica, se torna vazio € inoperante?
Serd que o/a docente ndo consegue abrir seus espagos € se tornar inovador? Serd que
para os/as educandos/as os beneficios se revertem em pessoais e ndo privilegiam o
coletivo? Penso que, enquanto os/as docentes e os/as demais profissionais
assistenciais se preocupam em buscar um compromisso com - uma educa¢do
problematizadora e tém apresentado em sala de aula um discurso inovador, de
modo geral, os/as educandos/as ndo o percebem, ou seja, para eles/as € mais um
“discurso e ndo uma praxis transformadora. |

Por outro lado, ao refletir acerca destas criticas, pecebo que alguns
professores/as se sentem desmotivados. O sucateamento das universidades, as perdas
salariais, a auséncia de concursos, inchando os cursos de professores/as substitutos

recém-formados/as, tendem a fomentar um desestimulo continuo. Muitos/as docentes
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sentem vontade de modificar sua pritica pedagdgica cotidiana, mas ndo se sentem
instrumentalizados/as para tal. Outros/as professores/as, frente as inovagdes, temem

perder as rédeas de seu ensino tradicional e “seguro”.

Os professores deveriam nos incentivar mais. S0 raros os que
realmente nos orientam em relagdo ao nosso curriculo, com
estimulo & pesquisa, e com as perspectivas futuras. A maioria s6
fala da boca para fora. Tu ias procuré-los e ai a coisa ndo era bem
assim... J4 me deparei com professores em que a teoria na sala de
aula € boa, mas na pratica! A metodologia da transformagio, o
Paulo Freire era s6 da boca para fora...(Aguia).

E, falam muito, é Paulo Freire, porque Paulo Freire...e mais nada.
Isto nos desestimula (Canarinho).

O que ¢ ensinado nas disciplinas tedricas e praticas auxilia na percepgdo das
educandas acerca do cotidiano da Enfermagem. Com olhar critico, elas observam
que o tempo gasto nas atividades burocraticas pelos/as enfermeiros/as os/as afastam
cada vez mais dos/as pacientes. Deste modo, percebem que o cuidado dos seres €
realizado pelos/as outros/as profissionais de Enfermagem, evidenciando as contradigbes
e incoeréncias ja presentes na formagdo profissional. As reflexdes demonstram a
preocupagdo com o esvaziamento das atribuigSes profissionais do/a enfermeiro/a. A
conquista dos espagos perdidos, ou simplesmente, relegados, € condi¢do preponderante

para as educandas. As falas abaixo evidenciam estas observagdes:

A enfermeira tenta ajeitar tudo e faz de tudo um pouco, ndo
procura cuidar e ir até ao paciente e ouvi-lo. Sua preocupagdo ¢é
com o andamento da unidade. Com a falta de lengol, com o
material, com a medicagdo da farmicia. Um trabalho mais
administrativo do que o cuidado direto com o paciente (Colibri).

Uma unica enfermeira para cuidar da clinica médica, cuidar de
todos os pacientes e mais a observagdo do S.P.A! E humanamente
impossivel (Cisne).

Hoje discutimos muito como vemos a Enfermagem, como deveria
ser ¢ como realmente €. O grupo concordou que muita coisa
precisa mudar, assumindo o papel de cuidadores e¢ ndo apenas
delegando o nosso fazer aos outros profissionais da equipe. Nos
preocupamos com a organizagfo, para que nada falte e deixamos
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de estar com o paciente. Em rela¢do ao cuidado, perdemos muito
espago para o auxiliar. A enfermeira se ocupa com outras coisas €
deixa de prestar o cuidado (Canarinho).

Talvez nds, como alunos, estejamos mais proximos disso do que a
enfermeira da unidade, porque prestamos mais cuidado do que ela.
Nos ficamos uma manhi ou tarde com o paciente. Talvez pela
cobranga do professor em fung¢fio da prescricdo de Enfermagem,
nds temos mais condi¢Ges de ver o paciente como um todo,
pensamos mais nas necessidades dele, nés também temos mais
contato com o auxiliar (Cisne).

As criticas das educandas, baseadas no que véem, ouvem ou experienciam refletem
as vivéncias que a academia proporciona. De certa forma, as educandas reproduzem o
conhecimento tedrico-pratico adquirido, acrescido do que ¢ ensinado como correto
por seus professores. Nao possuindo, ainda, experiéncia profissional, reproduzem o que a
.academia proporciona, desconhecendo, no entanto, a dura realidade da pratica. Siqueira
(1998) salienta em seu estudo que existe uma verdadeira “redoma”, “um
encantamento”, cercando os/as educandos/as, por parte dos/das docentes nas unidades.
Assim, os /as alunos/as, conseguem executar o que lhes é proposto, pois eles/elas tém

a quem recorrer em qualquer situagfio problematica.

Eu s6 vi prescri¢do de Enfermagem feita por uma enfermeira no
H.U. A do turno da noite. Talvez porque este ¢ mais calmo e ela
tenha mais tempo. Nés abrimos a pasta e a prescrigdo esta 1. Ela
estad tentando fazer a evoluglo, pois considera isto muito
importante para prestar o cuidado (Andorinha).

Muitas eu sei que ndo tém tempo. Quem sabe deixando de atender
o telefone no posto ou parando de tomar chimarréo e olhar revistas
da Avon, sobre mais tempo. Um cuidado de qualidade implica em
ndo fazer o que a gente considera errado nos outros colegas
enfermeiros (Cisne).

Prestar um cuidado de qualidade € nfo querer ser igual a eles/as.
Acomodadas. Podendo ficar mais com o paciente € menos no
posto (Andorinha).

Ser enfermeira € ndo ser “outras coisas”. No momento que tu és

enfermeira tu te responsabilizas com a tua fun¢fo. Com o cuidado
do paciente, incluindo a evolucéo e a prescrigdo (Xui).

Para Siqueira (1998,p.133), por idealismo pregado durante a formagdo, “o/a
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académico de Enfermagem analisa com olhar critico as ag¢des do/a enfermeiro/a e se
contrapde e critica a forma como as mesmas s3o desempenhadas pelos proﬁssioﬁais.
Entretanto, posteriormente, ao ser absorvido/a pela mesma instituigfio, engaja-se no
mesmo grupo que foi alvo de suas consideragdes criticas, comegando a sua préatica
profissional e nem sempre conseguindo provocar as mudangas, anteriormente
propostas”. O exercicio dé reflex@o colabora para que as educandas fagam uma andlise
do disténciamento entre 0 que é ensinado como ideal e a realidade do mercado de
trabalho. Assim, através das vivéncias oportunizadas nas oficinas, surgem as

seguintes reflexdes em dois momentos diferentes:

Ficamos observando os problemas de relacionamento entre as
enfermeiras, os auxiliares e técnicos. A gente enquanto estudante,
critica um monte as enfermeiras, mas quando sai, faz o mesmo.
Vamos trabalhar em um lugar que ja tem uma estrutura, € nds
chegamos com muitas idéias, querendo mudar as coisas. Ou
entramos em conflito ou acabamos nos moldando. Se nfo formos
maledveis, ndo vamos nos dar com ninguém da equipe de
Enfermagem (Cisne).

A gente fala muita coisa, mas na pratica acabamos ndo fazendo.
Porque na pratica ndo fazemos o que achdvamos importante
durante nossa vida académica? (Cisne).

Eu preciso aprender a entender para me comunicar com os demais
profissionais de saude de forma mais articulada e segura. Lutar
sempre pelo que acredito e € correto. Ter persisténcia, procurar
novas solugdes, novas possibilidades para as situagdes, uma visdo
mais ampla da Enfermagem como um todo (Xui).

Acho que o mestrado vai ser bom para todos. Talvez nfo agora,
mas posteriormente vé4 influenciar na qualidade da assisténcia no
hospital. Quem sabe o resultado possa refletir em alguma mudanga;
0 que elas vdo trazer possa contribuir de algum modo no coletivo,
ndo s6 individualmente (Cisne).

Ano apds ano, as instituigdes educacionais tém formado e langcado ao mercado
proﬁssionais que consideram estarem aptos para o desempenho de suas fungdes. No
entanto, o aperfeicoamento € um processo continuo, que se estende por toda a vida
profissional, ndo sendo, portanto, limitado ao término da vida escolar. O que se
observa, ¢ que este aprimoramento nem sempre € buscado pelos/as enfermeiros/as.

Muitas vezes, os/as recém-formados/as optam por se adaptar as demandas
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institucionais, como uma maneira de preservar o dificil lugar conquistado, ou, nas
palavras de Cestari (1999), até mesmo por desencantamento ou acomodagdo, entre
o que foi idealizado nos meio académico e a realidade do sistema de saude. Além
disso, na pratica, encontramos o distanciamento entre o que a escola forma e o exigido
pelo mercado de trabalho (Waldow, 1989).

Nesta assertiva, Cestari (1999), ao fazer uma reﬂékﬁo sobre a formagdo dos/as
enfermeiros/as, questiona se esta/a tem contribuido para o desenvolvimento e o
reconhecimento da profissio ou, ao contririo, tem reproduzido um/a profissional
despreparado/a para enfrentar de forma critica o dia-a-dia de trabalho. Para a
autora, o ideal seria as escolas prepararem profissionais que atendessem as exigéncias
do mercado ¢ ao mesmo tempo, formassem profissionais criticos/as ¢ inovadores/as,
capazes de propor modificagdes, ¢ de atuar nos conflitos e -contradicGes da
profissdo.

O comportamento, muitas vezes inadequado dos/as profissionais da 4rea da saude,
dentro dos campos de estigio, no ambiente hospitalar e também académico, torna
visiveis as diferentes visGes e concep¢bes em relagdo aos seres cuidados. As observagdes
das educandas acerca da conduta e comportamento dos demais profissionais da area sdo
contundentes e refletem a analise aprofundada que se faz necessaria numa profissdo
que lida com vidas humanas, na qual nio pode haver espago para desleixo ou
desatengdo. A capacidade critica e reﬂexiva. pode abrir espaco para a transformac@o
desta realidade, a medida que, nfio permitindo este tipo de conduta, possamos impor o

respeito ¢ a amorosidade necessaria no cuidado dos seres humanos.

Um paciente diabético da cirtrgica teve parte do pé amputado e
ndo foi comunicado nada a ele. Ele achava que nfio estava mais
sentindo dor, porque o pé estava “ficando bom”. Eles esqueceram
os direitos do paciente (Beija-flor).

Na jornada...um outro profissional da drea da saude disse: “Noés
somos médicos, mandamos nos pacientes, eles tem que nos
obedecer”. Assim, ndo tem mais individuo, € uma coisa (Aguia).

Fu vejo na Enfermagem algo que nfio tem nas demais profissdes.
Outras profissdes da 4rea da saide véem os pacientes através de
um outro tipo de linguagem, de outra maneira, como um objeto.
Nio sei se, durante o curso, ndés somos moldadas para isto ou nos
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ja trazemos isto conosco (Cisne).

Eles véem o paciente como um objeto, nio como um ser humano.
Acho que ja trazemos isso em nos e durante a academia, esse lado
nds aperfeicoamos (Arara Azul).

A distdncia entre o que ¢ ensinado como ideal na academia e o que é
vivenciado na pratica é percebida pelas educandas através de suas diferentes vozes.
Durante seu processo de formagdo, o entrosamento ‘com os/as profissionais
assistenciais, nos diversificados campos de estdgio, colocam-nas diante da verdadeira
realidade da pratica profissional. As dificuldades encontradas no mercado de trabalho

geram nas educandas medos, incertezas e angustias:

Estudamos bastante, mas, depois nfio havera a cobranca nossa e
dos professores, de se sair bem, de tirar notas altas. Depois de
formadas ndo havera esta cobranga e ai vamos estudar conforme a
necessidade, em nossa pratica profissional (Colibri).

Temos esta utopia durante a academia, de mudar, revolucionar. E
ai a gente se forma e entra na institui¢do, tu te moldas aquele lugar,
tu te acomodas, recebe quatrocentos reais e no reclama. E o que
todo mundo fala que acontece. Eu acho absurdo estudar quatro
anos e ganhar sé isso. Se eu nfo valorizar o meu trabalho, quem
ira valorizar? (Canarinho).

Depois de formada, eu tenho medo disto. De chegar na prética e
mudar. Daqui a dez anos nfo estaremos pensando da mesma forma
que hoje. Os nossos valores mudam, dependendo de nosso
amadurecimento, de nossa situacdo financeira, talvez, estejamos
longe dos ideais de estudante. Meu medo € que, ap6s a formatura,
tenha dificuldades em me adaptar ao trabalho hospitalar (Cisne).

A preocupagdo acerca da formagdo académica € pertinente, tendo em vista o
momento critico e reflexivo pelo qual atravessa o ensino universitiario, momento este de
reformulagdo curricular, que requer a participagdo e engajamento de todos os/as
profissionais, tanto docentes, como egressos do curso. Num olhar atento para a
nossa prética cotidiana, verifico a necessidade de uma reflexdo sobre aquilo que
consideramos importante aperfeicoar, “numa tentativa de mudanga de uma prética
que ndo mais satisfaz e que acreditamos nio estar contribuindo, suficientemente, para a

formagdo do/a enfermeiro/a de que a sociedade necessita e que o/a proprio/a



133

enfermeiro/a, como sujeito, também requer” (Lunardi e Borba, 1998, p.165).

As tentativas de mudangas no processo politico-pedagégico necessitam da adesdo
dos/as dbcentes, que, como verdadeiros/as educadores/as, efetivem transformagdes.
Requer o engajamento de um/a profissional sensivel, criativo/a. e inovador/a, capaz
de aliar o pensamento a agfio necessaria para a mudanga. Assim, ndo permite deste/a
educador/a parcialidades, conformismos e alienagdo, mas, sobretudo, que ele/a seja
capaz de transformar o exercicio reflexivo em ag¢fio geradora de responsabilidades e de

profundo compromisso educacional, politico e social.

6. 5 - O Cuidado como Modo de Ser

O cuidado é o modo de ser do/a cuidador/a. Embora, ao longo dos
séculos, anossa civilizacdo tenha perdido, em grande parte, esta fundamental forma
de ser, o que se traduz nas formas de viver em nossa sociedade e na propria
desvaloriza¢do do cuidado de si e do outro, ela ainda subsiste no interior do ser e
das relagbes sociais. O cuidado estd tio embricado em nosso ser que se torna
dificil compreender agdes e pensamentos que ndo impliquem num envolvimento
cuidadoso, atentivo e amoroso. Através do cuidado expressamos quem somos € como
nos relacionamos com o outro. O cuidado como modo de ser € artistico, estético,
intuitivo, criativo e inovador. Através dele, podemos expressar sentimentos e
percepg¢des de nossas vivéncias, utilizando a profundidade de nossas riquezas,
oportunizadas pelas experiéncias que nos permitimos usufruir.

O cuidado como modo de ser é a expressividade deste ser. Traduz a sensibilidade
através das experi€ncias perceptivas ¢ intuitivas na descoberta dos seres. Seres estes
que se permitem envolver pela inteireza dos/as cuidadores/as, numa troca sincera e
harmoniosa de vida. Determinadas formas de expressar o ser sdo imprescindiveis na
manuten¢do de um cuidado de qualidade. Sentimentos, tais como afetividade,
amorosidade e solidariedade s@o fundamentais nestas relagbes, pois impulsionam o bem
viver. A efetivagdo do cuidado requer cuidadores/as sensiveis, criticos/as, solidarios/as e
que, principalmente, gostem de cuidar, pois o envolvimento com seres humanos é uma

tarefa complexa, permeada de desafios. Como bem refere Silva (1999d), o cuidado
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emerge enquanto um espago para o desejo, para a imaginagio e a paix@o de ser € viver
esperangadamente. O cuidado deve estar, entdo, a servigo da felicidade humana (Silva,
1999d).

A pritica do cuidado atentivo é realizada a partir das relagdes interpessoais
~ estabelecidas. Nestas relagdes estabelecidas entre os seres, confluem sentimentos de
solidariedade, ajuda e reciprocidade s6 percebida nas situagdes de cuidado. Neste
sentido, Silva (1998a) refere que a necessidade premente de cuidar do outro ser ¢ a
minha de ser soliddria me faz avangar, me faz ter for¢ca para poder superar a minha

impoténcia e continuar tentando fazer o melhor.

Ndo é para qualquer um...Para ser enfermeira ¢ preciso ter
sensibilidade (Beija-Flor).

O que preciso aperfeigoar em mim € o respeito pela outra pessoa.
E a empatia, se colocar no lugar do paciente, compreender a
situagdo que ele estd passando, medos, insegurangas, depressdo
(Andorinha).

Estas relagdes s6 se manifestam quando € firmada uma comunicagdo efetiva
entre os seres. Na comunicag¢do, podemos fazer uso da linguagem verbal e corporal,
trazendo significados subjetivos, implicitos ao cuidado. Segundo Le May (1986), o
contato fisico intencional através do toque entre as pessoas pode ser o instrumental
necessario para o desempenho de tarefas e expressivo no contato espontaneo ¢ afetivo.
Deste modo, o toque entre os seres cuidadores e os seres cuidados pode ser um meio de
comunicacdo - ¢ de afetividade, necessério para aqueles seres que se encontram num
momento de suas vidas, fragilizados e inseguros. Mais do que o som e a palavra, o
corpo fala e exala a fragrincia da linguagem simbdlica e extrapola os cinco
sentidos. Nesta assertiva, para Santana (1998, p.24), “o corpo representa a
reflexibilidade. E o visivel que se v&, um tocado que se toca, um sentido que se
sente”. Para as educandas, estes atributos necessarios na efetivagdo do cuidado sdo

assim compilados:
Temos que ter também intuicdo, sensibilidade, empatia, amor.
Nossa expressdo, um olhar. Nosso toque expressa isso (Beija-flor).

Quando falamos em tocar, quando a gente nio conhece as pessoas
fica dificil, fico meio sem jeito, mas estou comec¢ando a exercitar
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isso. Com os pacientes que fico, procuro tocar, segurar na mio e
vejo que eles gostam desta atengo, deste carinho. Eles percebem
que nés nfo temos medo. Eu acho isto importante, estou me
identificando (Andorinha).

Para efetivamente cuidarmos de outros seres necessitamos de um envolvimento por
inteiro (Silva,1998a). Nesta relagdo, nosso ser ¢ parte integrante do cuidado amoroso
que dispensamos aos outros seres. A expressividade do ser através da sensibilidade e da
criatividade s6 é completa, quando combinamos nossas capacidades cognitivas e
afetivas nesta relagdo. A utilizagdo dos processos cognitivos e afetivos, por sua vez, €
fundamental para a compreensdo das necessidades subjetivas do outro que quando
ndo verbalizadas, podem ser perceptiveis por um ser cuidador atento e sensivel
Estar presente por inteiro congrega a esséncia do cuidado, somente apreendida entre
seres que se harmonizam nas relagdes de cuidado. |

Estar presente por inteiro significa, ainda, estar presente nas dimensdes fisica-
mental-espiritual, na cooperacdo e no compartilhar de si com o outro. S80 momentos
intimos, efémeros e fugidios. Assim, como cuidadores/as, temos que ficar atentos/as
para nio desperdigarmos a chance de estabelecermos uma verdadeira comunhio com o
outro‘, pois corremos o risco de este momento ndo mais se repetir no ef€émero espago
temporal. As falas das educandas deixam transparecer a preocupagdo em estabelecer

um cuidado mais atento ¢ amoroso com os seres cuidados:

Nio ¢ s6 o dominio da técnica. A observagédo e a experiéncia vém
com o conhecimento e a técnica. Temos que ter também intuiggo,
sensibilidade, empatia, solidariedade. Para ser enfermeira é preciso
ter sensibilidade ¢ amor. Porque tu tens que gostar de lidar com as
pessoas ¢ cuidar... E ter muito conhecimento. Sé respeitam a gente
através do conhecimento. O conhecimento se adquire através das
leituras, da pratica, da experiéncia e da observagio (Andorinba
Beija-flor). '

Uma outra coisa questdo ¢é a visdo de cuidado. O que é importante
para o paciente, ndo € para mim. Eu posso achar que estou
cuidando € o paciente nfo se acha cuidado. O que eu penso como
certo, o que eu tenho como verdade, que aprendi na faculdade, o
paciente ndo acha, tem uma outra visdo. A gente acha que esta
cuidando e o paciente pensa o contrario (Cisne).

Para ser enfermeira € preciso ter “estomago”. Ndo pode ser uma
pessoa "fresca", ficar com os dedinhos e "nhdnhdnhi", tem que
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meter as mdos ¢ pronto! (Beija-flor).

Os sentimentos € emogdes se .fazem presentes através das relagdes interpessoais
entre 0s seres. Sentimentos tais como sinceridade, amorosidade, responsabilidade,
respeito, confianga, afeto, paciéncia, empatia, prazer ¢ bom humor sdo destacados na
efetivagdo do cuidado do outro. Segundo Silva (1999d), a condigdo de ser e do
viver do/a cuidador/a, na qual ele/a expressa suas potencialidades e auxilia outros
seres a se expressarem ¢ definida como céu, ou seja, um estado de comunhdo
consigo, com Os outros seres, com a natureza € com o universo. Esta comunh3o sé
pode ser alcan¢ada, quando nos permitimos, como cuidadores/as, deixar fluir toda a
nossa expressividade intencionalmente, na transformagdo e no aperfeicoamento

muituo entre oOs seres.

Acho que podemos dizer que dar atengdo, ouvir, ser.empatica, ser
amorosa, racional, sensivel ¢ bem-humorada. Temos que nos
valorizar mais e resgatar o bom humor (Arara Azul e Aguia).

Conforme Gaylin, citada por Silva (1998b), o grau com que somos
cuidados/as determinard o grau com que nés seremos capazes de cuidar. Deste modo,
saberemos valorizar a expressividade e a sensibilidade que afloram daqueles/as seres
humanos vulnerdveis, sendo algo valioso também para nds. Para Silva (1999d), nas
palavras de Bateson, a nossa capacidade para cuidar das pessoas ou a nossa
disposicdo para viver em comunidade estd relacionada as nossas experiéncias, desde
a infiincia, de receber amor e afetivo cuidado. Neste sentido, sabemos que ndo
nascemos cuidadores/as, nos tornamos € nos aperfeicoamos como tal, a partir de
nossas proprias necessidades e experiéncias no cuidado solidério e amoroso. Para as
educandas, os atributos para ser um/a cuidador/a atento/a s#o expresso's nas falas

abaixo:

Podemos achar que estamos assistindo alguém. Para nds aquele
cuidado esta sendo suficiente, mas talvez ndo seja o que o paciente
precisa. E um outro tipo de cuidado que ele quer, que no momento
¢ mais importante para ele (Canarinho).

Posso imaginar o que o outro esta sentindo, mas s6 poderei dizer
“sei 0 que estd sentindo”, se passei por situagdo semelhante

(Aguia).
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Sermos responsaveis, carinhosas, empaticas € bondosas. Acho que
assim nos tornamos mais sensiveis e deixamos por alguns
momentos de ser aquelas pedras que estdo sendo esculpidas
durante o curso (Cisne).

Nido menos importante no cuidado, é o conhecimento € a competéncia
técnica, no desempenho das atividades que envolvem o cuidado. A seguranga advinda
do conhecimento ¢ dominio de habilidades configura-se como fundamentais para o
cuidado prestado aos seres. Além disso, a responsabilidade em prestar um cuidado
de qualidade ¢ um fator relevante. Para as educandas, aliar suas experiéncias nos
estagios com o conhecimento que adquirem ao longo das disciplinas € um fator
preponderante na prética atentiva do cuidado. Outro fator a salientar € a preocupagéo
com nossa postura ética ao lidarmos com vidas humanas. Evidencia-se assim o
comprometimento moral em relagdo a liberdade, autonomia e respeito nas relagdes

interpessoais € na prestacio do cuidado aos seres.

- A pessoa deve saber dos riscos e dos beneficios, ai ela vai escolher
se € aquilo que ela quer. A gente ndo pode impor (Canarinho).

No cuidado que prestamos, a gente pode mostrar caminhos, mas a
decisdo vem do individuo (Xui).

Vamos fazendo as coisas € nfo nos preocupamos em Vver se eles
entenderam. E ainda por cima queremos que eles fiquem quietinhos

(Aguia).

Somos valorizadas através do conhecimento. Se tu mostras que s
sabes fazer os procedimentos do dia-a-dia, ndo vdo te valorizar
(Colibri).

Entre os atributos mais importahtes para prestarmos um cuidado de qualidade,
encontram-se aqueles intimamente ligados a percepcdo do ser. Ndo basta apenas ter
conhecimento ¢ dominio das técnicas. E necessario perceber os seres em sua totalidade,
sabendo ouvir, numa atitude de respeito, compreendendo que este ser cuidado ¢
mais do que um corpo a ser manuseado, mais que um objeto de nosso estudo, €é um
“ser mais”, que no momento encontra-se fragilizado e carente de verdadeiros/as e
compromissados/as cuidadores/as. Sendo assim, no cuidado devemos agugar nossa

percepgdo e intuicdo para sabermos sentir ou perceber as necessidades dos seres

pela simbologia e signos nfio verbais que captamos através de nossa sensibilidade.
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Sabe...neste momento, percebi a violéncia que é cometida contra
os pacientes...(Xui).

Tem que ter jeito para explicar ao paciente nfio s6 o que tu vais
fazer, mas o porqué. Isso é se importar com o paciente, ao lhe dar
ateng¢do, carinho e ao ouvi-lo. Isso é fundamental (Aguia).

Ah! E preciso gostar muito do que esté fazendo (Canarinho).

As vivéncias, através das oficinas de cuidado, tornaram evidente que o
exercicio critico e reflexivo, proporcionado as educandas traz a compreensdo do cuidado
como essencial em suas vidas, contribuindo para o crescimento e aperfeicoamento do ser,
vislumbrando, assim, encorajar as relagdes de cuidado, entre os seres humanos. Uma
pratica participativa que, ao possibilitar espago para a critica e a reflexfo, beneficia a
todos os seres envolvidos, amplia e fortalece a Enfermagem enquanto ciéncia e

arte.

No momento que eu tenho que desenvolver a criticidade, se eu
tenho consciéncia disso, posso mudar alguma coisa. Ver a situagéo
de forma critica, nos colocando mais nas situagdes (Xui).

Somos privilegiadas em relagdo aos profissionais que j& se
formaram e n3o puderam passar pelas oficinas. Nos estamos tendo
a oportunidade de refletir sobre o cuidado que prestamos. Talvez
daqui a alguns anos, quando a gente estiver formada, os outros
possam olhar nosso trabalho e dizer que, realmente, fez diferenga.
Se a gente desenvolve mais 0 nosso lado sensivel, melhoramos
nosso cuidado ao lidar com os pacientes (Cisne).

Cuidar de outros seres é uma tarefa complexa, pois encerra em si um
significado profundo de entrega, despojamento e reciprocidade. Requer um
envolvimento entre os seres, que impossibilita ser prestado de maneira superficial e
liberto de compromissos éticos. O cuidado implica ainda erh competéncia,
conhecimento, sensibilidade e amorosidade, pois, ndo sendo assim, corre o risco de
perder a possibilidade de se concretizar a sua dimensio humana.

Pensar em ser cuidador/a sem atentar para estas premissas é desperdicar a
oportunidade de ser com o outro, de realizar a .prépria humanidade, enquanto
preciosidade que sé se manifesta quando a amorosidade entre os seres se amplia nos

espagos temporais. Para Watson (1995), devemos tratar a nés mesmos com dignidade e
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gentileza, comprometendo-nos com nossas proprias feridas e processos de cicatrizagdo.
Somente entdo poderemos respeitar ¢ cuidar de outros seres com igual gentileza e
dignidade.

Ao estimularmos formas de cuidado entre os/as educandos/as de Enfermagem,
estamos também atentando para a dimensio ontoldgica inerente ao ser ¢ a vida.
Neste sentido, estamos formando seres mais capazes para serrem € agirem de forma
humana e ao mesmo tempo critica. Para Silva (1996), as barreiras que encontramos
entre as profissdes femininas e masculinas estdo diretamente ligadas a diferentes
formas de ser e de se posicionar no mundo. A Enfermagem, ao abandonar gradativamente
o modelo cartesiano e aderir a novos paradigmas de cuidado, avanga e se afasta da
medicina. Deste modo, a0 encontrarmos distintas formas de exercer a profissdo, que
se revelam, nas diferengas entre “cuidar e tratar”, detectamos também diferentes
formas de ser dos/as educandos/as, que se traduzem nos conflitos evidenciados desde a
formagdo académica. Pelo que percebo, quando aderimos ao paradigma cartesiano
que trata de corpos, a tonica € a hierarquia, a competicio ¢ o desprezo pelo outro
profissional, alijando o seu espago € o seu proprio modo se ser. Em contrapartida,
quando nos posicionamos em paradigmas do cuidado, procuramos ver o outro em
sua inteireza, desenvolvemos uma pratica horizontal, respeitando e valorizando a
forma de ser do outro, a sua histéria de vida, o seu saber e o seu agir. O resultado é uma
pratica cooperativa, soliddria e emancipadora. Neste sentido, a Enfermagem se firma
enquanto disciplina e profissdo, adentrando numa nova era preparada para as complexas
questdes e desafios que o viver contemporaneo impde (Silva, 1996).

Diante do exposto, os/as profissionais de Enfermagem, enquanto cuidadores/as,
necessitam compreender o seu valor social e politico, fortalecer a auto-estima, e Jutar
pelos espagos sociais e politicos, na busca por solugdes para os problemas de saide
que afligem a populagdo. Cabe a educagdo universitdria e, conseqiientemente, aos/as
docentes de Enfermagem a responsabilidade em buscar mudangas inovadoras, criar
espaqu para reflexdes criticas e exercicios de cidadania entre os/as futuros/as
profissionais. Neste sentido, ao fortalecer a Enfermagem enquanto uma disciplina e
profissio do cuidado, estaremos estimulando o ser a ser mais, a desenvolver sua
humanidade e capacidade transformadora. Isto porque, o cuidado ¢ um modo de ser

que se traduz no movimento incessante e criador do ser e do seu viver (Silva, 1997 a).
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6.6 - Em Direciio a Algumas Conclusées

Tal como uma fiandeira que vai tecendo seu trabalho, entrelagando os fios
habilidosamente, fui articulando as falas das educandas e entrelagando o pensamento de
diferentes autores/as. Como resultado, emergiram as categorias deste estudo, as quais
apresentaram-se interligadas, tornando-se, por vezes, dificil separi-las. Em algumas
partes deste estudo, refletir sobre algum aspecto necessariamente requeria buscar a
compreensdio de outro, tornando-se um didlogo multifacetado, acrescido das diferentes
vozes das educandas.

As vivéncias, proporcionadas através das oficinas de cuidado, deram lugar a
importantes reflexdes para a constru¢do de novos conhecimentos acerca do processo
de ser e viver das educandas de Enfermagem. Estas reflex3es, evidenciadas através
das falas nos diferentes momentos vividos, eram pertinentes a varios.temas e questdes
norteadores, sendo intimamente articuladas no todo do processo de cuidado.

Neste estudo, os dados foram compilados em cinco categorias, que sdo: o
ser e o vir-a-ser; a dificil escolha profissional; as relagdes e o impacto na imagem
profissional; os paradoxos na educag¢do profissional e o cuidado como modo de ser.

O ser e o vir-a-ser é um processo que s¢ desenvolve e se aperfeicoa durante
toda a vida humana. Para que se torne possivel, ¢é necessario que este ser seja
considerado em sua totalidade, em sua inteireza, ndo havendo lugar para fragmentagdes.
O processo de ser e vir-a-ser das educandas de Enfermagem ¢é fundamental para a
expressdo do cuidado, sendo este nossa esséncia e razdo de ser.

A Enfermagem como ciéncia e arte do cuidado ndo tém dado prioridade para
a construgdo e aperfeicoamento do ser. Os curriculos de Enfermagem ndo tem
privilegiado esse espago, permitindo uma lacuna que se torna incoerente com O seu
papel de profissio do cuidado. Ao adotarmos curriculos que enfatizam o fazer em
detrimento do ser, estamos fragmentando a formagio dos/as educandos/as, privilegiando a
formagfio cognitiva e psicomotora, relegando ao esquecimento a dimensdio sdcio-
espiritual e afetiva inerente aos seres. Considerando o cuidado essencial aos seres
humanos, € importante que se invista nesta dimensdio, pois como poderemos requerer

cuidadores se nosso saber torna-se limitado e ausente do conhecimento de si,
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fundamental para o cuidado do outro?

A busca do autoconhecimento permite aos seres descobrir o que de melhor
habita em si. Para a valorizagdo do ser é necessario criar espagos nos curriculos para o
desenvolvimento das capacidades potenciais e criativas do ser educando/a, estimulando o
autoconhecimento e a autocritica em seu processo de formagdo e transformagfo. Se
hoje observamos a auséncia no cuidado a saide dado por estes profissionais € porque ndo
priorizamos o cuidado atentivo, amoroso, critico € emancipador de nossos/as
educandos/as.

Os dados evidenciados neste estudo corroboram com os dados encontrados nos
trabalhos e pesquisas de alguns docentes desta universidade, tais como Borba (1997),
Cestari (1999), Fernandes (1999), Lunardi e Borba (1998), Lunardi Filho (1998), Lunardi
(1995, 1999b), complementados por estudos de Siqueira (1998), e Silva (1998b, 1999c),
dentre outros, quando investigaram em diferentes Oticas os/as educandos/as e
profissionais de Enfermagem. Assim, estes estudos tém revelado nossa prética
educativa e profissional, apontando falhas e lacunas, mas, sobretudo, tém revelado que ¢
possivel um “fazer diferente”, propondo mudangas que se fazem urgentes e necessarias no
ensino de Enfermagem.

Deste modo ¢ pertinente inferir que alternativas transformadoras se fazem
necessarias dentro da academia, na modificagio dos curriculos e aperfeicoamento no
conhecimento da profissdo, trazendo propostas mais inovadoras no cuidado dos seres
humanos. i

A dificil escolha profissional intimamente interligada as relagbes e ao
impacto na imagem profissional, evidencia a imagem da profissdo na sociedade e em
nossa cultura. A emergéncia de conflitos e contradi¢des durante esta etapa da vida do/as
educando/as, nas r;elagc")es estabelecidas com outros seres humanos dentro e fora da
Enfermagem, refletem  os anseios por mudangas significativas na afirmagdo da
Enfermagem no campo profissional. A imagem - da profissio ¢  vulneravel,
caracterizando a baixa auto-estima e auto-imagem das educandas, que percebem a
presenga destes mesmos sentimentos em seus proprios docentes € nos/as
profissionais de Enfermagem.

As denuncias, que s@o evidenciadas através de pesquisas, ddo conta de que
“muitos de nds temos reproduzido o discurso dominante entre nés mesmos, junto aos

clientes e alunos/as. Este discurso tem-se traduzido na manutengdo de curriculos
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reducionistas que priorizam a doenga e descontextualizam o ser e o cuidar das dimensdes
sdcio-cultural-historica-politica-econdmica-ecoldgica-espiritual; na manutencdo das
relagGes verticais e impessoais dos cuidadores -entre si, com os clientes ¢ alunos”
(Silva, 1999d, p.253).

Para haver mudangas significativas € preciso que deixemos de lado os discursos
negativistas e imobilizadores em busca de discursos que realmente sejam transformadores.
E necessario ampliar os espagos em sala de aula para refletir estas questdes, trazendo a
compreensdo das atribuigdes sociais da Enfermagem, demonstrando o seu potencial
transformador da sociedade e da cultura, possibilitando langar no mercado de trabalho
profissionais criticos e participativos, que saibam lutar pelo seu lugaf, valorizando a
categoria. E preciso um discurso mais arrojado na Enfermagem, que aponte
caminhos, nos quais ndo haja espagos para retrocessos ou estagnacdo.

Os paradoxos na educacdo profissional evidenciam que nossas praticas
pedagdgicas, através dos anos, ainda se baseiam em teorias educacionais vinculadas a um
forte fundamento ideoldgico. Para Nietsche, (1998), as teorias tradicionais de
educagdo influenciam o ensino de Enfermageni desde a sua implantagdo em nosso
pais, estando a servico dos interesses das classes dominantes e das politicas
governamentais. Segundo a autora, os avangos no ensino da Enfermagem através da
proposta do novo curriculo de Enfermagem (Portaria 1721 de 15/12/1994) tenta
preparar profissionais que possam exercer suas atividades dentro de uma linha mais
critica ¢ reflexiva, inseridos num processo histérico e capazes de auxiliar na
transformac¢do das condi¢des de saude do pais.

Apesar dos progressos neste estudo, percebo ainda a continuidade de uma
educagio bancaria, voltada para o ensino tradicional, elitista e distante da realidade
dos/as educandos/as e da sociedade. E necessario caminhar com os/as profissionais
docentes num novo processo, segundo o qual a Enfermagem se propde a trilhar,
buscando um ensino de qualidade, que, ao invés de contribuir para a evasio, seja um
processo de formagdo que saia da timidez do discurso e se efetive na pratica. E
importante investir na capacitagdo - docente e na criagdo de espagos permanentes de
reflexdo e discussdo, envolvendo os problemas do ensino e de todo o contexto no qual
¢é gerado. Nesta assertiva, buscar um ensino voltado para os problemas de satde locais

e uma maior inser¢io da Enfermagem na sociedade sdo mudangas almejadas por toda a
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categoria profissional, na alteragio do que esta imposto.

Neste sentido, € preciso abrir espagos dentro da academia e introduzir nos
curriculos de Enfermagem propostas educativas inovadoras que déem Iugar a criatividade
e a expressividade, trazendo importantes contribuicdes baseadas nas vivéncias e
experiéncias dos seres envolvidos, refutando um ensino que ndo mais preenche as
expectativas e as necessidades de educadores/as e de educandos/as.

O cuidado como modo de ser congrega a arte e a expressividade do ser humano.
Sendo a arte dimensdo do cuidado, ela necessita de seu componente educacional no
fortalecimento do processo de formagdo profissional. Se o cuidado é um modo de ser,
é preciso investir neste ser. E preciso que se busque integrar o cuidado do ser na
educa¢do académica, através de vivéncias criativas e inovadoras que permitam o
aprimoramento do cuidado de si, para que os/as educandos/as possam realmente
cuidar do outro de forma mais efetiva. Como podemos esperar que os futuros
cuidadores possam cuidar do outro, se ndo experienciaram um cuidado atentivo € amoroso
em suas proprias vidas? Como podemos cuidar, se ndo cuidamos de nds mesmos? Neste
sentido, para Silva (1999d), a necessidade do cuidado entre os seres cuidadores é
fundamental para a sobrevivéncia do mundo destes seres, estabelecendo assim uma
comunidade de cuidado compartilhado. Deste modo, ao compartilhar e aprimorar o
cuidado entre os seres cuidadores, estaremos fortalecendo este cuidado em beneficio
dos seres por nds cuidados.

As falas das educandas, thidas através das oficinas de cuidado, tornaram
evidente a necessidade de novas conquistas nos espagos académicos. As reflexdes
compiladas ao longo deste processo evidenciaram também a importincia de
vivéncias que proporcionem um cuidado atento, solidério e sensivel, possibilitando aos
seres envolvidos expressarem-se criativa € amorosamente na construgdo de lagos

humanitarios mais profundos.



CAPITULO 7

O REFERENCIAL TEORICO-METODOLOGICO REVISITADO

Nao cessaremos de explorar,

E no final de toda a nossa investigacdo,

Voltaremos ao ponto de partida

E conheceremos o lugar como se pela primeira vez.

T.S. Elliot (1952)
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Neste capitulo, ao revisitar o referencial tedrico-metodolégico, procuro analisar a
sua implementagdo, destacando  as possiveis contribuigées para o processo de cuidado.
Assim, ao trazer & discussdo este referencial, procuro ter em mente a proposi¢do
concebida inicialmente e sua implementagdo através dos objetivos propostos e do
processo de cuidado.

O referencial tedrico tem a fungdo de direcionar as -vivéncias, permitindo a
apreensdo da realidade a ser observada, constituindo-se num embasamento e apoio para a
pratica. Por ser um guia, permite mudangas e adapta¢des na medida em que o vamos
vivenciando.

Geralmente tendemos a optar por referenciais que sintonizam com nossas
crengas e valores, ou seja, com nossa visio de mundo. Ao me propor a utilizar o
referencial tedrico do Cuidado Transpessoal de Jean Watson, motivada por minhas vivéncias
na educagdo artistica e fazendo uso do processo de cuidado como trajetéria metodolégica
proposta por Silva (1997a, b,1999b,c), tinha a nitida percep¢do de que era um caminho
possivel de ser trilhado na pratica. Contudo, somente através das vivéncias pude
compreender a dimensdo exata do processo proposto. Através da riqueza das vivéncias €
reflexdes féitas, durante o decurso da proposta pude compreender o valor da aplicabilidade
do processo a nossa pratica profissional.

Neste sentido, a escolha do refereﬁcial deste estudo deu-se por acreditar que, em
nossa busca por aperfeicoar o cuidado, necessitamos usar nossa sensibilidade, amorosidade
e arte no cuidado compreensivo dos seres humanos. Reuni, entfio, alguns conceitos da
teoria de Jean Watson, na certeza de que eles seriam capazes de potencializar
" transformagGes que ainda se fazem necessdrias em nossa realidade profissional. Adotei
ainda, como trajetéria metodolégica, o processo de cuidado proposto por Silva
(1997a,b,1999a,b), por melhor se adequar a proposta deste estudo.

Ao revisitar a trajetéria percorrida, ficam evidentes os seus trés momentos
diferenciados, mas complementares. O primeiro foi a elaboragdo, construgdo e implementagéo
do referencial tedrico-metodoldgico, tarefa ardua mas enriquecedorav,‘ a4 medida que me

proporcionou um caminho de descobertas e escolhas, aliados as crengas e valores
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pessoais e profissionais. O segundo momento constituiu-se na descrigdo do processo de
cuidado implementad(;, 0o ‘qual traduziu a diversidade de expressdo, através dos
diferentes temas das oficinas. O terceiro momento referiu-se a analise das informag¢des
resultantes da experiéncia vivenciada pelas educandas, com o apoio da literatura
especifica. Relatar e analisar o proceséo desenvolvido consistiu em trilhar um caminho de
idas e vindas ao referencial utilizado, percorrendo as etapas metodoldgicas, clarificando e
comprovando o mérito e as limitagdes da proposta. Neste sentido, implicou em revisitar
todas as vivéncias, desvelando toda a magia, desvendando 0s encantos que residem
somente no universo dos vinculos afetivos firmados no vivido.

A andlise do referencial tedrico-metodolégico constituiu-se em um desafio, tendo em
vista 0s momentos vivenciados, nos quais o fluir das idéias permeadas pela sensibilidade,
expressividade e criatividade, caracterizam a complexidade que envolve o processo de
cuidado.

Como em todo processo fundamentado no vivido, a riqueza de seus significados
advém do quanto as pessoas envolvidas se permitem crescer, contribuindo nas suas
relagdes com outros seres € com o ambiente em que vivem. Em toda caminhada construida
em parceria, compartilhamos idéias e sentimentos, ampliando, assim, nossas percepgdes e
conhecimento do outro.

A elaboragdo de conceitos e pressupostos tanto serviu de caminho para a
ordenagdo da realidade do cuidado, ao olhar os significados e relagGes estabelecidas,
quanto de caminho para a criagdo de uma nova realidade, através da vivéncia
.compartilhada. Neste sentido, esta elabora¢do foi guiada pela minha experiéncia anterior
com o processo de cuidado, através da educagéo artistica. Contudo, a vivéncia deste processo
fez com que ampliasse a minha proposta anterior, 0 que se evidencia. na apresentacdo
que segue. Este fato mostra que a teoria e a pratica se articulam entre si, caracterizando-se
como um processo dindmico e transformador. Deste modo, a teoria se transforma e se
enriquece na pratica, sendo o inverso também verdadeiro.

O ser humano, para Watson (1995), é concebido como uma unidade corpo-
mente-espirito-natureza, enquanto campo de conexdo entre pessoa/s e ambiente em todos
os seus niveis de existéncia. E um ser em processo de tornar-se, que possui autonomia e

liberdade de escothas. Ser humano com histéria de vida unica, que compartilha crengas e



147

valores, experiéncias e significados.

'Segundo Watson (1995), a Enfermagem tem seu fundamento primeiro e ultimo
no cuidado, através da consideragdo pelas pessoas, sociedade, pelo compromisso com as
experiéncias de saude-doenca e a preocupagdo com o todo. O processo de relagdes
interpessoais ¢ definido dentro do contexto transpessoal, transcendendo cada individuo e
ampliando o circulo concreto do self, para o outro, para o meioambiente, para a natureza e
para o universo ('Watson, 1995). |

Neste estudo, o ser humano manifestou-se tanto como sﬁjeito Unico, cohcreto e
integral, como coletivo, inseridlo em seu ambiente sécio-cultural. O ser humano
interagindo com o ambiente modifica a si proprio, constréi a sociedade e, em sua relagio
com o mundo, produz cultura. Para Duarte Jr.(1988), ser humano e cultura estdo
indissoluvelmente interligados, pois s0 ha cultura através do ser humano, e este so
existe pela cultura.

O ser humano possui personalidade e motivagdes distintas, bem como diferentes
graus de envolvimento que o impulsionam a agir no mundo. Assim, na personalidade ha a
integracdo de fungdes cognitivas e afetivas, - aliada a vontade e intencionalidade que lhe
permite utilizar de forma ativa seus recursos em beneficio de si e da coletividade (Martinez,
1995).

Ao eleger como ser humano deste estudo as educandas de Enfermagem, pude
perceber as caracteristicas individuais dos mesmos, na diversidade de personalidades,
temperamentos ¢ motivagdes. Estas caracteristicas eram  percebidas nos diferentes
momentos de nossas vivéncias, poié as educandas reagiam de modo diferente a cada proposta
apresentada. Algumas, otimistas e alegres, participavam animadamente das dindmicas e
reflexes. Outras mais t1’midés e reservadas tiveram, inicialmente, dificuldades de se
- expressar durante as mesmas, muito embora as sensibilizagdes contribuissem para o
relaxamento e a expressividade necessaria. Em algumas ocasides, de acordo com o tema e a
questdo norteadora da oficina, algumas educandas mostravam-se pessimistas, entristecidas ou
preocupadas. Em certas ocasifes, notei sentimentos de raiva diante dos obstaculos
presentes no ambiente/sociedade em que viviam.

O envolvimento e a motivagéo das educandas traduziam-se nos sonhos e desejos,

dos quais a profissdo escolhida era parte integrante na construgdo do futuro junto aos
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seres amados e familiares.

As educandas participaram de forma efetiva no processo de cuidado, trazendo em
suas bagagens de vida, experiéncias, potencialidades, necessidades e expectativas. Seres
com seu interior sensivel e criativo, que compartilhavam as preciosidades do seu
interior e interagiram com outros seres, transformando e aperfeicoando as relagdes
estabelecidas. Seres que nfo hesitavam, em nenhum momento, em expressar suas idéias
ou escolhas, sendo capazes de reconhecer as diferencas e oposi¢cdes, com igual liberdade
de aceitagdo do outro. | |

Durante o processo por nos trilhado, as educandas contribuiram na troca de
conhecimentos e saberes, com vistas a0 crescimento e aperfeicoamento, como seres que
- se percebem inacabados, inconclusos, mas potencialmente ilimitados. Na vivéncia reciproca,
pe_rmeada de novas descobertas, o aprendizado gerado fez com que aflorassem sentimentos
de amorosidade e respeito mutuo.

Como seres que se redescobrem, sentimentos de empatia, carinho, compreensdo e
consideragdo, foram sendo nutridos na riqueza da sensibilidade e da amorosidade. Ao
refletirmos sobre o cuidado de si, os conflitos e dificuldades dos seres foram
explicitados na busca de solugdes e alternativas para um viver mais pleno e saudavel.

O ser humano se mostrou inseparavel de seu meio ambiente/sociedade. Este meio,
como fator suscetivel de influéncia, mostrou-se t_ambém influenciado através das
.experiéncias vividas. Os ambientes social, escolar, familiar e hospitalar foram revisitados,
através das reflexdes e criticas. A diversidade cultural das educandas trouxe significados
importantes aos diversos momentos vividos. Assim, o ambiente compartilhado pela
diversidade de seres foi ampliado na compreensio de que a riqueza inerente aos seres
humanos se complementa e se complexifica nas relagdes, sendo valorizadas através do apoio
e aceita¢cdo do outro. Neste sentido, as vivéncias oportunizadas pelo meio criativo e
fecundo tornaram possivel o entendimento do cuidado daqueles seres que s@o presengas
constantes em nosso ambiente e sociedade.

As conceituag¢des de ser humano e ambiente/sociedade, baseadas na Teoria do Cuidado
Transpessoal, mostraram-se limitadas em sua aplicagio no processo de cuidado. Estas
limitag8es se evidenciaram diante das experiéncias vividas. A conceitua¢io de ser humano

nio aprofunda os significados quanto & personalidade das educandas, ao caréter
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personoldgico da criatividlade e &s caracteristicas do potencial criador, tais como,
sensibilidade, percepgdo, inspiragdo, espontaneidade, motivagdo, entre outros. Ao ser
concebida em separado do meio ambiente/sociedade, nfio enfatizou a dimensdo historica,
social € em suas relagSes interculturais. Segundo Duarte Jr..(1988), a cultura é a expressio
dos valores de determinada comunidade humana. Na cultura, a vida adquire um sentido
onde os valores estéticos e artisticos sio fundamentais. Pude perceber que as educandas
oriundas de diferentes cidades do interior do Rio Grande do Sul traziam caracteristicas
- de seu microcosmos regional e familiar, contribuindo no compaftilhar de simbolos e de
significados culturais. Sendo assim, a auséncia de significagdes culturais no conceito foi
sentida na construgdo da pratica.

Para Watson (1995), Enfermagem € uma ciéncia humana, uma arte que lida com seres
humanos no processo satide-doenca. A Enfermagem como profissdo tem como fungdo
sustentar o vcuidado. Como disciplina, a Enfermagem tem sido ética, so;:ial e tem
responsabilidade cientifica para desenvolver novas teorias e conhecimento acerca do
cuidado e de praticas de saide com vistas ao ensino ¢ em beneficio de sua pratica. O
fendmeno da Enfermagem, em seus multiplos aspectos, € intuitivo, €tico, empirico, estético e
espiritual, sendo reconhecido como basico na ontologia e epistemologia da disciplina. A
Enfermagem tem a habilidade de centrar a conscientizagdo e intencionalidade do
cuidado no desenvolvimento da totalidade da pessoa.

A conceituagio de Enfermagem adequou-se as vivéncias do processo de cuidado,
através dos temas e questdes norteadores, permitindo reflexdes e criticas por parte das
educandas. Naqueles momentos reflexivos, foram debatidas as percep¢des das educandas
em relagdo a Enfermagem e ao seu contexto global, possibilitando um repensar a imagem
social da profissio do cuidado, nossas escolhas profissionais € nossa visdo como
enfermeiras/cuidadoras. A Enfermagem como profissio do cuidado, na compreensdo das
educandas, estava relacionada com os seres cuidadores/seres cuidados. Através dos
vinculos estabelecidos entre ambos, a Enfermagem aperfeicoa e firma sua existéncia
enquanto profisséo. .

Segundo Watson (1995), o cuidado humano ¢ o ideal moral da Enfermagem. E
a bussola de nossa consciéncia e guia do trabalho, sendo nossa razdo de ser. O cuidado

humano pode ser efetivamente demonstrado e praticado de maneira transpessoal .
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Em todas as atividades desenvolvidas nas oficinas, ou em fungfio delas, a
compreensdo do cuidado como esséncia ¢ sustentagdo de nossa profissdo serviu de guia
para nossas agdes cotidianas, no entendimento de nosso papel social e histérico. As
experiéncias compartithadas permitiram-nos refletir sobre o cuidado de si, em atengfo
aos nossos sentimentos, sonhos, perspectivas e ideais, como fator fundamental e
necessario na percep¢do e consecug¢do do cuidado a outros seres humanos.

Para as participantes das oficinas, enfermeiros/as ¢ educandos/as sdo sujeitos
fundamentais em todo processo educativo e de cuidado, facilitando a aprendizagem de
‘saberes  necessarios para a preservagdio e promogdo da saude. Em toda agfo
educativa/cuidadora € essencial o comprometimento de profissionais e educandos/as
como agentes de transformagdes, engajados na realidade de sua clientela.

Na percep¢do das educandas, nas relagdes transpessoais. o cuidado se da de
maneira eficaz, levando—se em conta sentimentos tais como amorosidade, empatia,
intuigdo e respeito, necessarios para a efetivagdo de vinculos. As vivéncias do cuidado
oportunizadas através das oficinas trouxeram o entendimento as participantes de que a
Enfermagem nos permite exercer o cuidado na dimens3io educativa, criativa e estética,
-sem, no entanto, descuidar dos aspectos morais e éticos. Assim, a Enfermagem sendo
ciéncia, ndo pode se dissociar do componente arte, ao fazé-lo, estamos correndo o risco
de prestar um cuidado destituido de qualidade.

Ao realizarmos o processo de cuidado, aproximamo-nos e estabelecemos relagGes
trahspessoais, enquanto seres humanos unicos e plenos, compartilhando nossas crengas €
valores originados das infindas experiéncias de vida. Ao expressarmos nas vivéncias de
cuidado nossos sentimentos latentes ou embotados, pudemos transformar e aperfeigoar
nossas percep¢des em relagdo a outros seres com quem partilhamos nosso caminho.

Este processo permitiu as educandas vislumbrarem o encontro do eu interior,
numa busca de novas descobertas. Possibilitou que adiciondssemos ao conhecimento € as
dinAmicas, a descoberta do outro como ser unico, integral, com seus valores €
crengas. O cuidado como arte significa ir a0 encontro. Deste modo, os significados resultantes
_sustentaram as vivéncias, na esperanga de serem presentes e transformadoras.

Para Duarte Jr.(1988), a educagfio € um processo formativo do ser humano, no

auxilio a busca de sentidos e significados que orientam as a¢des dos seres no mundo.
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Educar-se ¢, primeiramente, adquirir a visio do mundo da cultura a que se pertence. As
vivéncias oportunizadas através das oficinas foram fundamentais na compreensio e
entendimento dos componentes arte e educagdo  entrelacados em sua esséncia, o
cuidado. Ao buscar o criativo, expressivo, imagético e intuitivo através da educagdo e da
arte, as educandas puderam revalidar suas percepgldes acerca da amorosidade e
sensibilidade como alicerce inerente a profissdo.

No decorrer das vivéncias propostas, obtivemos momentos de grande participagdo,
entusiasmo, descontragio e liberdade por parte das educandas. A interacio entre as
participantes ¢ a troca de experiéncias realizadas nos diferentes momentos das oficinas
permitiram ampliar espagos criativos, contribuindo nas criticas e reflexdes necessarias ao
processo de cuidado.

As educandas, ao serem trabalhadas nas questGes motivacionais e nas fungGes
cognitivas e afetivas da personalidade, no enfoque da arte ¢ da educagdo no cuidado,
puderam expressar ¢ ampliar suas potencialidades. Ao liberar o potencial criativo
através da expressividade, alargaram suas possibilidades como seres capazes de ampliar
seus limites e ir além. A suavidade e afetividade das experiéncias estéticas das oficinas
permitiram redescobertas de si, no fluir do self em sua inteireza, e na revalorizagdo
do outro, no ambiente compartilhado por seres em continua busca. .

Segundo Watson (1995), os componentes do paradigma do cuidado sdo
fundamentados no profundo respeito pela humanidade e por todas as coisas vivas, as
maravilhas e mistérios da vida interconectados. O cuidado é posicionado como um ideal
moral, tendo como meta a intensifica¢do ¢ preservagio da dignidade humana, na consideragdo
do significado de ser humano, livre e autdnomo. A contribuicdo social, moral e cientifica da
Enfermagem para a humanidade reside no compromisso para com a ética do cuidado
humano.

Consciente da relevincia dos aspectos éticos na relagdo transpessoal, ressalto
que, em todo o processo, as educandas aperfeicoaram este entendimento. Ao trazerem
contribui¢des sobre questdes vivenciadas com os seres por elas cuidados, no convivio com
outros profissionais de saide ¢ na observagdo da relagdo destes/as profissionais com
seus pacientes, as educandas tiveram a oportunidade de refletir e criticar 0 compromisso

moral e ético que nutrimos pelos seres sob nossos cuidados.
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Além disso, através das oficinas, foi proporcionado um espago educativo e
criativo, emergindo momentos significativos na percep¢do do respeito e consideragio aos
seres por nds cuidados, no que se refere as suas limitag3es, necessidades e incapacidades.
Em atengdo ao cuidado, o enfoque ético ¢ moral foi tecido nas relagSes estabelecidas e
compartilhadas num compromisso consciente com os seres humanos, sujeitos de éua
histéria e cidadania.

O referencial tedrico mostrou-se de tal forma relacionado ao referencial
metodolégico, que os considero como faces de uma mesma moeda. Deste modo, a
consideracdo isolada de qualquer um invalida o processo de cuidado como concebido,
neste estudo, pois ambos se complementam, formando uma totalidade e unidade que sé
adquire real significado na sua inser¢do na pratica.

Neste estudo, o referencial metodoldgico, adotado de Silva (1997a,b,1999b,¢),
caracterizou-se enquanto processo de cuidado, no qual, através de praticas colaborativas,
cria-se ‘um espago para a reflexdo de temas especificos e para a construgdo textual de
conhecimentos concretamente situados nas experiéncias dos seres envolvidos no processo
(Silva,1997b, 1999b). Deste modo, o processo de cuidado ¢ eminentemente transformador
e gerador de novas bases tedricas para a pratica.

Ao utilizarmos os padrdes de significados para o processo de cuidado propostos por
Silva (1997a), tais como, parceria, experiéncia interior, busca de unidade, pratica
indeterminada e complexa, pudemos constatar uma perfeita sintonia com a pratica. Estes
padrdes inovaram o processo desenvolvido, possibilitando um rompimento com as posturas
tradicionais e ainda muito vigentes no cotidiano da Enfermagem.

Todo trabalho Que se requer inovador e em consonincia com as necessidades atuais
leva em conta o processo de cuidado enquanto parceria de dois ou mais seres, na qual
todos os envolvidos s3o responsaveis pela constru¢do do processo como um todo. Nesta
parceria, os seres envolvidos compartilham suas vivéncias, seus talentos e necessidades,
construindo um processo rico de significados. Neste compartilhar, todas as educandas se
enriqueceram, aprendendo com as diversidades e unicidades de cada uma; percebendo-se
como diferentes das outras, mas a0 mesmo tempo semelhantes as outras. Como ficou
‘evidente, muitas educandas puderam se perceber melhor através das outras parceiras, bem

como .contribuir para a expressdo das capacidades potenciais das colegas. Através da
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parceria, as educandas puderam também expressar suas afetividades e suas
vulnerabilidades.

Ao longo das dindmicas, todas exercitaram suas experi€ncias interiores, voltando-se
para dentro de si mesmas, para poderem perceber e repensar as suas compreensdes
acerca de si, dos outros e do meio que as circundava. Neste processo, a sensibilidade, as
idéias e as imagens simbolicas foram estimuladas e comparti]hadés. Naturalmente que
cada vivéncia foi singular e original, levando-as a melhor entenderem o outro que vivencia
uma situagdo singular. Deste modo, as experiéncias vividas do cuidado de si
possibilitaram repensar o cuidado do outro.

No processo de cuidado, o grupo caracterizou-se por uma unidade, na qual a
diversidade esteve presente. Por um periodo de tempo, as educandas compartilharam um
destino comum, o qual as levava a revisitarem os seus seres, o cuidado de si e do outro,
a repensar sua visdo de mundo e sua inser¢do como futura profissional neste mundo.
Neste sentido, a Enfermagem, énquanto disciplina e profissio, s6 pode subsistir no
coletivo, na unidade do grupo para metas que estejam diretamente articuladas com as
reais necessidades da sociedade. Deste modo, este processo contribuiu para que
exercitasssm o trabalho na unidade do grupo, buscando ampliar esta unidade para a
profissdo, na conquista de espago social e politico.

O processo de cuidado caracterizou-se enquanto pratica indeterminada, na qual as
incertezas e surpresas estiveram presentes. Apesar de termos negociado, inicialmente, os
temas, o processo do cuidado foi vivenciado de forma muito original, o que
surpreendeu a todas nés. Mesmo tendo escolhido previamente as dinimicas a serem
desenvolvidas, nfo tinha a idéia de como as mesmas seriam recebidas e vivenciadas pelo
grupo. Conseqiientemente, os resultados eram imprevisiveis. Cada encontro sugeria o
proximo e, assim, fomos aos poucos construindo a sua totalidade. A indeterminagido gera
incertezas e como bem diz Silva (1997a), estas incertezas podem gerar certas
dificuldades, quando ainda estamos, de certa forma, ligados/as ao previsivel, ao
tradicional. Lidar com as incertezas do processo foi muito estimulante, pois, com
freqiiéncia, déparévamo-no_s com o inusitado, o qual gerava, por sua vez, novas
expectativas. A criatividade parece ser um aspecto importante, quando lidamos com a

imprevisibilidade, pois ela nos motiva para o novo, para o desconhecido.
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Quando considero todos estes aspectos, concordo com Silva (1997a) que diz que
a pratica do cuidado ¢ complexa. Miiltiplos fatores estdo presentes, 0s quais nem sempre
sdo passiveis de compreensdo na sua totalidade. Cada encontro aconteceu de forma
diferente do outro, pois ja ndo éramos as mesmas, € 0 meio também ji se mostrava
diferente. Deste modo, o processo se mostrou qual um caleidoscopio de significados, com
suas -imagens simbélicas, suas cores em diferentes tonalidades. Um processo rico em
diversidade de idéias, emogdes, sentimentos, evidenciados na expressividade do vivido.

Os temas e questdes norteadoras do processo de cuidado mostraram-se
diretamente articulados 4s dindmicas das oficinas, conferindo ao processo um tom
inovador e motivador. A adog¢3o destes temas e questdes propostos por Silva (1999¢)
deu-se em funcdo de considera-los fundamentais para qualquer processo que pretenda
inovar a prética, criar um espago para repensar as agdes do ser enquanto cuidador de si e do
outro no mundo. Um ser que ndo pode ser concebido enquanto isolado do mundo em
que vive.

A articulagdo destes temas aos quatro momentos das oficinas exigiu criatividade e
imaginagdo para compor uma totalidade integradora, que pudesse motivar a participagdo e
expressdo das estudantes. Nestas dindmicas, favoreci a expressdo da espontaneidade e
descontragio das educandas, criando um espago para a amizade e expressio de suas
intimidades e afetividades. Neste processo, a avaliagdo esteve constantemente presente, na
medida em que iamos construindo cada momento. Deste modo, a avaliagdo, enquanto
processo e ndo somente enquanto afericgdo de resultados finais, engaja o grupo no
processo, conferindo a todas as integrantes do mesmo a responsabilidade pela
constru¢do do todo. A avaliagdo foi positiva, o que confere a todas o mérito pelo
sucesso alcangado. Como etapa final, elegi a sintese proposta por Silva (1999c), para
podermos revisitar - as vivéncias do processo, referendando os significados construidos.
Penso que esta sintese foi muito importante parai 0 processo como um todo.

Com base no vivido, creio que os temas, questdes norteadoras, bem como a
dindmica proposta por Silva (1999b,c) sdo apropriadas para a realizagdo de oficinas,
podendo ser desenvolvidas em diferentes grupos, tanto de enfermeiros/as, como de
educandos/as ou clientes, assim como também em diferentes comunidades. Acredito,

ainda, que este trabalho pode servir de referéncia a outros tantos/as profissionais que,
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como eu, perseguem caminhos 'inovadores, buscando assim o aprimoramento da
Enfermagem enquanto ciéncia e arte do cuidado.

A partir da construgdo textual do conhecimento emergente das experiéncias das
educandas, foi possivel -traduzir o “Processo de Ser e Viver das Educandas”,
articulando as categorias emergentes, tais como: o ser e o vir-a-ser; a dificil escolha
profissional; as relagbes e o impacto na imagem profissional; os paradoxos na educag¢do
profissional e o cuidado como modo de ser. |

O ser e vir-a-ser das educandas ¢ aperfeicoado durante toda a sua existéncia.
Para haver este aprimoramento ¢ necessdrio considerd-las na totalidade corpo-mente-
espirito-natureza (Watson,1995), .considerando as dimensdes socio-espiritual e afetiva dos
seres envolvidos. As caracteristicas da personalidade entendidas como qualidades ou
virtudes e as limitagdes, aliadas aos sentimentos € emogdes sdo trazidas & compreensdo,
colaborando para o conhecimento de si. O autoconhecimento, proporcionado através -
das reflexdes, ¢ facilitador da compreensdo de seus valores, crengas, atitudes e reagdes
frente as complexidades da vida, numa aceitagdo de si e numa relagdo de auto-ajuda.
O conhecimento de si também aperfeicoa o cuidado do outro, fundamental em toda
proposta de cuidado. Deste modo, o cuidado de si enriquece o cuidado entre os seres, na
busca constante do aperfeigoamento mutuo.

A dificil escolha profissional estd intimamente relacionada ao ser e ao vir a ser
das educandas, fruto ainda, das relagdes estabelecidas na sociedade e da cultura na qual
estdo inseridas. A escolha da profissdo, fortemente ligada ao cuidado como modo de ser
das educandas, revela o profundo compromisso com o cuidado dos seres, na ajuda
solidaria ¢ na manuten¢io da qualidade da vida.

As relagbes e o impacto na imagem profissional evidenciam as relagdes das
educandas com uma gama de seres, relagdes estas que podem ser gratificantes ou
conflituosas. As relagbes estabelecidas com seus pares, docentes, enfermeiros/as € demais
profissonais da 4rea da saude retratam a imagem profissional dentro e fora dos limites
académicos, trazendo sentimentos de baixa auto-estima, prejudicando a representagdo da
Enfermagem através da desvaloriza¢io profissional.

Os paradoxos na éducagdo profissional revelam a multiciplidade de fatores que

permeiam e interferem nesta trajetéria. O necessario conhecimento tedrico-pratico € o
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dominio das habilidades nos estdgios mesclam-se as exigéncias académicas e aos
relacionamentos  conflituosos com diferentes docentes. As informagdes compiladas
demonstram que nosso ensino reproduz o modelo pedagégico tradicional, através de
uma educagdo vérticalizada e bancéaria, opondo-se a um ensino de vanguarda, mais
inovador e que responda as demandas sociais. Além disso, requer uma préatica
pedagdgica que proporcione aos/as educandos/as um espago para a reflexdo no qual a
criatividade e a expfessividade do ser possa promover o crescimento dos/as
cuidadores/as, trazendo intmeros beneficios aos seres | cuidados.

O cuidado como modo de ser é entendido como a propria esséncia do ser.
Retine qualidades ou atributos necessarios para que os seres possam estabelecer um
cuidado atentivo, amoroso, sensivel e criativo. Os atributos necessarios ao cuidado, como
modo de ser, foram associados aos processos cognifivos e afetivos, destadando 0s
sentimentos relacionados ao envolvimento, despojamento e presen¢a, estabelecendo uma
relacdo de reciprocidade entre os seres. Deste modo, as educandas percebem o cuidado
como um modo de ser, inerente ao mais profundo reconhecimento de que, para cuidarmos,
necessitamos aliar o conhecimento e as habilidades a expressividade, num exercicio
criativo de ser e¢ viver plenamente. Estas informacdes encontram respaldo no estudo
desenvolvido por Sﬂ§a'(1998a).

Acredito que os objetivos elaborados neste estudo tenham sido cbntemplados,
pois as vivéncias proporcionaram um espago criativo, no qual a irnaginag:ﬁo,' a
sensibilidade e. amorosidade permitiram emergir a consciéncia critica e reflexiva ihdispensével
a compreensio do cuidado de si e do outro. Os pressupostos selecionados da Teoria do
Cuidado Transpessoal e os pessoais baseados em minhas vivéncias na educa¢dio artistica
foram relevantes no desenvolvimento das oficinas, tendo demonstrado sua aplicabilidade

no processo de cuidado desenvolvido.



CAPITULO 8

CONSIDERACOES FINAIS

Somos eternos aprendizes na arte

de cuidar. »
Alcione L. da Silva (1997).
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As consideragdes tecidas neste capitulo emergem das reflexdes desenvolvidas ao
longo do processo de cuidado, da trajetéria tedrico-metodolégica utilizada e, ainda, das
reflexdes e andlises das informagbes obtidas nas oficinas de cuidado. Ao fazer as
ponderagSes finais deste estudo, busco complementar as reflexdes validadas nos
capitulos anteriores. ’

Visando trazer maior clareza ao processo vivenciado, exponho, a seguir, aspectos
que contribuiram .para o desenvolvimento da proposta, assim como aqueles que
suscitaram limitagSes ou dificuldades, os quais poderdo servir de subsidios para outros
estudos. \ '

A primeira limitacdo encontrada foi temporal. Ao colocar em pratica o processo
de cuidado através das oficinas de cuidado, realizei doze encontros com as educandas.
Devido ao nimero de oficinas, a carga horaria das educandas e aos imprevistos surgidos,
encontrei dificuldade em conciliar os dias e horarios, necessitando de varios acertos
durante o desenvolvimento das mesmas. As interrup¢des havidas alteraram o ritmo
estabelecido para o desenvolvimento do processo de cuidado, pois, sendo os temas e as
questdes norteadoras interligados entre si, ficava uma lacuna temporal maior, determinando
que em cada oficina eu retomasse, rapidamente, o tema e a questdo norteadora anterior,
como forma de manter o fio condutor.

Um outro aspecto que considerei limitante foram as faltas de algumas das
educandas as oficinas, durante o desenvolvimento do processo de cuidado. Como referi
anteriormente, sendo os temas e as questdes norteadoras articuladas entre si, as auséncias
acarretavam lacunas no processo vivenciado pelas educandas, pois estas deixavam de
experienciar as dindmicas e as reflex3es. Estas limitagdes, em certo sentido, foram
superadas pela participagdo ativa e entusiasmo das educandas e pela riqueza de
contribui¢cGes e reflexdes durante as oficinas ¢ em todo o processo de cuidado.

Apresento, ainda, como outra limita¢do, a impossibilidade de aprofundar, neste
estudo as questdes de género, tendo em vista a participagdo de educandas apenas, sem
haver nenhum representante do sexo masculino. )

Como aspectos facilitadores ao desenvolvimento das oficinas, destaco as
disciplinas  oferecidas no curso de mestrado, as quais possibilitaram ampliar meus

horizontes no campo tedrioco-conceitual, em pesquisa e educagdio, assim como a
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abertura e o apoio que me foi dado pelos/as docentes de Enfermagem da Fundagio
Universidade Federal do Rio Grande. A minha experiéncia em educagdo artistica foi
fundamental na elaboragdo das vivéncias, nos diferentes momentos das oficinas, tais
como sensibilizagdes, dindmicas de expressividade plastica, musical e dramética.
Também como fator facilitador, incluo a experi€ncia no relacionamento com jovens,
através de minha pratica profissional.

Outro aspecto importante a ressaltar, que influenciou positivamente no
relacionamento com as educandas e no desenvolvimento das oficinas, foi o fato de
ndo ser docente da universidade. Este fator contribuiu no decorrer de todo o processo
de cuidado, pois as educandas me consideravam “alguém de fora”, para quem poderiam
fazer criticas e reflexdes pessoais sobre o curso, seus/ docentes, seus/ colegas e, ainda,
sobre seu relacionamento com os demais profissionais da drea da saide.

O ambiente constituiu-se num aspecto facilitador ao desenvolvimento do processo
de cuidado. A localizagio da sala, o espago fisico e a disponibilidade do local em
qualquer horario foram fatores que contribuiram para o desenvolvimento das oficinas.

Como mencionei anteriormente, o entrosamento, a disposicdo e a participagio
efetiva das educandas facilitaram e contribuiram para o éxito desta pratica. Considero
importante ressaltar que os vinculos afetivos formados entre nés fortaleceram o
processo de cuidado.

O incentivo, apoio e as contribuigdes através ~de sugestdes, reflexGes e
questionamentos feitos por colegas e docentes do curso de mestrado enriqueceram esta
pratica. Cabe ainda ressaltar como aspecto positivo, o uso do referencial tedrico-
metodologico, dando-me seguranca, trangiiilidade e a certeza necessdria para efetivamente
realizar um trabalho de qualidade, que podera contribuir para o avango criador da
Enfermagem.

As informagbes obtidas no processo de cuidado possibilitaram a emergéncia de
categorias, cuja analise; com apoio da literatura, levou-me a construc;éo de um processo
de ser e viver das educandas de Enfermagem. Desta forma, este estudo nos convida a
lutar por um espago continuo e inovador na Enfermagem, que propicie momentos
criticos e reflexivos, envolvendo educandos/as, docentes e profissionais, com vistas ao
aperfeicoamento no cuidado dos seres. Considero este um dos requiéitos fundamentais

para a revitalizagio da Enfermagem, enquanto disciplina e profissio do cuidado.
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Numa perspectiva futura, ressalto a possibilidade e necessidade de continuidade
desta pratica através de oficinas de cuidado, possibilitando a ampliac;ﬁo dos espagos
dialogicos, reflexivos, criativos € amorosos, que oportunizem instrumentalizar os seres
envolvidos para o cuidado de si e do outro. Neste sentido, recomendo: que as oficinas
de cuidado sejarh incorporadas ao curriculo de graduagdo como uma disciplina, aos
docentes e profissionais da pratica assistencial, possibilitando o desenvolvimento das
capacidades potenciais desses seres e que proporcionem o exercicio critico e reflexivo,
fundamental em seu processo de vida no Ambito pessoal — profissional.

A arte e a educag¢do como dimensGes inerentes ao cuidado sdo fundamentais em
todo o processo que se queira ser inovador e transformador. Sendo o cuidado a
esséncia da Enfermagem, faz-se necessario que seus profissionais estejam continuamente
engajados no cuidado de si, para que possam cuidar dos outros seres.

A riqueza compreendida neste estudo ndo se encerra apenas nas vivéncias
compartithadas em todo o processo de cuidado. Estabalecemos vinculos que ndo se
dissipam ao fecharmos as paginas deste trabalho. Vinculos se edificam na calidez do
sensivel instante vivido. S#o amarras construidas com cordames invisiveis, que ndo
podemos enxergar, mas que sabemos existirem ao deixarmos o coragfo exalar a esséncia
de nossa alma.

Nos, seres humanos, aprendemos que cuidar e ser cuidado sé € apreendido a partir
de um processo que envolve avangos e transformacdes criativas. Neste sentido, como

refere Silva ( 1997a), “somos eternos aprendizes na arte de cuidar”.
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ANEXOS



ANEXO 7



OFICINAS DE CUIDADO

1" OFICINA

TEMA “Articulando espagos”
QUESTAO
NORTEADORA “Que espagos posso negociar”?

Criar um espago que possibilite apresentar a proposta do

OBJETIVO |processo de cuidado, com explicitacdo do referencial tedrico-

metodoldgico e as vivéncias atraves das oficinas de cuidado

1° Momento

ATIVIDADE Apresentagdo da

mestranda e das
educandas
participantes.

2° Momento

Dialogo informal com as educandas para compartilhar idéias,
sugestdes e esclarecer duvidas. Estabelecimento do
cronograma com acerto de horarios ¢ datas € permissdo para
gravar as dindmicas reflexivas.

MATERIAL Aparelho de som- cd, cadeiras

UTILIZADO




ANEXO 2



27 OFICINA

TEMA “Descobrindo o ser”
QUESTAO “Quem sou eu”?
NORTEADORA
Criar um espago para que as educandas possam repensar o proprio
OBJETIVO ser, através da percep¢do do corpo e de suas caracteristicas como
ser humano,bem como das demais companheiras.
1° Momento | 2° Momento 3° Momento 4° Momento
VIVENCIAS Sensibilizagdo Dinamica de Reflexdo Fechamento Avaliagdo
expressdo plastica
Relaxamento Painel do corpo Dialogo Integragéio Bate-papo
ATIVIDADE humano reflexivo informal
Colchonetes, Papel kraft, Folhas de Objetos Colchonetes
MATERIAIS aparelho de som Giz colorido, papel oficio, pessoais cadeiras,
(cd e cassete), tesoura, tintas caneta, giz, aparelho de
UTILIZADOS Musicas guache, quadro, som, musicas
Pincéis, canetas ‘| colchonetes,
hidrocor, fita cadeiras, toca-
adesiva, cola. fitas (cassete)
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3* OFICINA

TEMA “Explicitando a visdo do mundo”
QUESTAO “Como vejo o mundo”?
NORTEADORA
Oferecer um espago para que as educandas possam, através de suas
OBJETIVO crengas, valores e sentimentos perceber e refletir sobre o mundo no
qual vivem, utilizando a expressividade plastica.
1° Momento | 2° Momento 3° Momento 4° Momento
VIVENCIAS Sensibilizagio Dindmica de Reflexdo Fechamento Avaliagdo
expressdo plastica
Relaxamento Painel do corpo Dialogo Integragdo Bate-papo
ATIVIDADE humano com reflexivo informal
confecgdo de
6culos e bindculos
Colchonetes, | Papel sulfite, papel | * Folhas de Poema Colchonetes
aparelho de som crepom, papel papel oficio, ' cadeiras,
(cd e cassete), | celofane, plastico, canetas, aparelho de som,
misicas Cartolina, papel | colchonetes, musicas
vegetal, papel | cadeiras, toca-

MATERIAL contact, tintas fitas (cassete)
UTILIZADO guache, pincéis,

canetas hidrocor,
material de sucata
( copos plasticos
diversos, rolos,
corddes, 14, fita
adesiva, cola,
canudos, palitos,
isopor, etc. )




POEMA:
LAMURIAS

Onde estdo minhas lentes de contato
Para eu enxergar o mundo?
Onde estdo meus shampoos
Para dor de cabega?
Na geladeira, junto com o gato do vizinho...
A sola do sapato saiu
Na ultima reviravolta que dei.
Onde esta meu coragé@o?
Sera que deixei no sonho que tive com aquele garoto?
E com vocé que vou, rapaz?
Seu adulto adulterado e a dentadura do sorriso amarelo
Perdeu? Que peninha...
O céu no céu, a terra no mesmo lugar
Tudo na maior paz...
Sem minhas lentes
Sem meus shampoos
Sem meu rapaz
O gato na geladeira
O adulto adulterado
Sem a terra, mas com o céu!

(Autdr desconhecido)



JOGO DOS SENTIMENTOS

A proposta:

12 fase:

Conversa-se sobre sentimentos e atitudes presentes nas vida das pessoas. Outra opgdo é
solicitar que as pessoas andem pela sala e depois de alguns minutos, sugere-se que pensem em
emogdes e sentimentos. Outra variacdo da proposta é pedir que fagam a imagem corporal ou

vivenciem com o corpo os diversos sentimentos e emogdes.

2? fase:

Propde-se a confeccgdo de 6culos de um sentimento. Com o material disponivel
constroem-se 6culos que expressem um sentimento ou emog¢io escolhida e que possam realmente
ser usados pela pessoa. Com um fundo musical e com a regra de nfo conversar, caso o grupo seja
de adultos, as pessoas tém um tempo para escolher o sentimento e confeccionar os 6culos
correspondentes. Uma grande gama de cores e formas expressa de infinitas maneiras o amor, a

esperanga, a tristeza, etc.

3? fase:
Uma pessoa de cada vez mostra seus dculos € as outras tentam descobrir com perguntas
qual o sentimento envolvido, ou com qual sentimento esta pessoa est4 othando o mundo, de

acordo com estes dculos.

HOLZMANN, M. E. F. Jogar é preciso: Jogos espontdneo-criativos para familias e grupos.
Porto Alegre: Artes Médicas, p.162-163, 1998.
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4 OFICINA

TEMA “Desvelando o ser no mundo”
QUESTAO “Como me vejo no mundo”?
NORTEADORA
Levar as educandas a expressarem e refletirem sobre suas
OBJETIVO percepgbes como seres integrantes do mundo, através de suas
crengas, valores e sentimentos.
1° Momento |2° Momento |3° Momento 4° Momento
VIVENCIAS Sensibilizagdo Dinamica de Reflexdo Fechamento | Avaliagio
expressdo plastica
Relaxamento Painel do corpo Diélogo Integragdo | Bate-papo
ATIVIDADE : humano, reflexivo informal
confecgido de
aderegos e objetos
Colchonetes, Papel sulfite, papel | F olhas de Aparelho de | Colchonetes,
Aparelho de som | crepom, papel papel oficio, |som- cd cadeiras,
(cd e cassete), celofane, plastico, |canetas, Musica: aparetho de
Musicas Cartolina, papel colchonetes, |Cagador de |som, musicas
vegetal, papel cadeiras, toca- | mim
MATERIAL contact, tintas fitas (cassete)
UTILIZADO guache, pincéis,

canetas hidrocor,
cola, fita adesiva,
tesoura, material
de sucata ( copos
plasticos diversos,
rolos, corddes, 14,
canudos, palitos,
isopor, etc. )




MUSICA: CACADOR DE MIM

Sérgio Magrdo e Luis Carlos 5S4
Interpretagdo: Milton Nascimento

Por tanto amor, por tanta emocgdo
A vida me fez assim
Doce ou atroz, manso ou feroz
Eu, cagador de mim
Preso a cancdes
Entregue a paixdes que nunca tiveram fim
Vou me encontrar longe do meu lugar
Eu, cagador de mim
Nada a temer
Sendo o correr da luta
Nada a fazer
Sendo esquecer 0 medo
Abrir o peito a forca
Numa procura
Fugir as armadithas da mata escura
Longe se vai sonhando demais
Mas onde se chega assim
Vou descobrir 0 que me faz sentir
u, cagador de mim



ANEXO 5



5? OFICINA

TEMA “Revendo a atuacdo no mundo”
QUESTAO “Como atuo no mundo”
NORTEADORA -
Oportunizar a cada educanda refletir acerca de sua atuagcdo no
OBJETIVO |mundo através de suas ac¢des cotidianas, utilizando o corpo como
linguagem, através da expressdo dramatica.
1° Momento {2°Momento |3° Momento 4° Momento
VIVENCIAS |Sensibilizagio | Dinadmica de Reflexdo Fechamento | Avaliagio
expressao
dramética
Relaxamento, Jogo dramatico Dialogo Integragdo | Bate-papo
exercicios (linguagem gestual | reflexivo informal
corporais e verbal)
ATIVIDADE | incronizados e
coreografias
espontineas
Colchonetes, Colchonetes, Colchonetes Aparelho de | Colchonetes,
MATERIAL aparelho de som |aparelho de som | cadeiras, toca- | som-cd aparelho d'e
(cd e cassete), (cd e cassete), fitas (cassete) | Masica: som, musicas
UTILIZADO Musicas de masicas Comida

diferentes ritmos




POEMA:

QUEM AMA INVENTA

Quem ama inventa as coisas a que ama...

Talvez chegaste quando eu te sonhava.

Entdo de sibito acendeu-se a chama!

Era a brasa dormida que eu acordava...
E era um revoo sobre a ruinaria,
No ar atonito bimbilhavam sinos,
Tangidos por uns anjos peregrinos
Cujo dom ¢ fazer ressurreigdes...

Um ritmo divino? Oh! simplesmente

O palpitar de nossos coragdes

Batendo juntos e festivamente,

Ou sozinhos, num ritmo tristonho...
Oh! Meu pobre, meu grande amor distante,
Nem sabes tu o bem que fazes a gente
Haver sonhado...e ter revivido o sonho!

MARIO QUINTANA



MUSICA: COMIDA
Interpretagdo: Titds

Bebida € agua
Comida ¢ pasto
Vocé tem sede de que
Vocé tem fome de que
A gente ndo quer s6 comida
A gente quer comida, diverséo e arte
A gente ndo quer s6 comida
A gente quer saida pra qualquer parte
A gente ndo quer s6 comida
A gente quer bebida, diversdo, balé
A gente ndo quer s6 comida
A gente quer a vida como a vida quer
Bebida ¢ agua
Comida ¢ pasto
Vocé tem sede de que
Vocé tem fome de que
A gente ndo quer s6 comida
A gente quer comida, diversdo ¢ arte
A gente nfo quer s6 comida
A gente quer saida pra qualquer parte
A gente ndo quer s6 comida
A gente quer bebida, diversdo, balé
A gente ndo quer s6 comida
A gente quer a vida como a vida quer
Bebida ¢ 4gua
Comida ¢ pasto
Vocé tem sede de que
Vocé tem fome de que
A gente ndo quer sO comer
A gente quer comer € quer fazer amor
A gente ndo quer sO comer
A gente quer prazer pra aliviar a dor
A gente ndo quer sorte, negro
A gente quer dinheiro e felicidade
A gente ndo quer so dinheiro
A gente quer inteiro € ndo pela metade
Desejo, necessidade, vontade...Necessidade, desejo, vontade...
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6* OFICINA

TEMA “Retratando a Enfermagem como profissdo do cuidado”
QUESTAO |
NORTEADORA “Como vejo a Enfermagem/profissdo do cuidado”?
Criar um momento reflexivo para que as educandas possam expor
OBJETIVO a compreensdo da Enfermagem como profissio do cuidado,
utilizando a linguagem escrita através de construgfio poética.
1° Momento |2° Momento |3° Momento 4° Momento
A Sensibilizagdo Reflexdo Dindmica de |Fechamento |Avaliagio
VIVENCIAS expressio
poética
ATIVIDADE | Relaxamento Dialogo reflexivo | Interferéncia |Integracdo |Bate-papo
poética informal
Colchonetes, Colchonetes, Folhas de Cartolina, Colchonetes,
Aparelho de som | cadeiras, toca-fitas | papel oficio, |canetas aparelho de
MATERIAL (cd e cassete), (cassete) canetas, hidrocor, som, musicas
UTILIZADO musicas aparelho de cola,
som, musicas |tesoura, fita
adesiva
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7" OFICINA

TEMA “Repensando a inser¢do da Enfermagem no mundo”
QUESTAO
NORTEADORA “Como vejo a Enfermagem/profissdo do cuidado no mundo”?
Levar as educandas a refletir sobre a Enfermagem/profissdo do
OBJETIVO cuidado no mundo, através de atividades de expressédo plastica.
1° Momento |2° Momento |3° Momento 4° Momento
VIVENCIAS Sensibilizagdo Dinamica de Reflexdo Fechamento |Avaliagio
expressdo plastica
ATIVIDADE | Relaxamento Painel e instalagdo | Dialogo Integragdo | Bate-papo
reflexivo informal
Colchonetes, Papel kraft, papel |Colchonetes, | Aparelho de |Colchonetes,
apareltho de som | sulfite, papel cadeiras, toca- | som-cd aparelho de
(cd e cassete), crepom, papel fitas (cassete) | musicas som, musicas
Misicas celofane, plastico, variadas
MATERIAL Cartolina, papel
UTILIZADO vegetal, papel

contact, tintas
guache, pincéis,
canetas hidrocor,
cola, fita adesiva,
corddes, 14,
tesoura,
percevejos,
jornais, revistas
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8* OFICINA

“Revisitando a escolha profissional”

TEMA
QUESTAO “Por que escolhi ser enfermeira/cuidadora™?
NORTEADORA
Oportunizar as educandas perceber e repensar sobre a escolha
OBJETIVO |profissional, com auxilio de vivéncias perceptivas.
1° Momento |2° Momento |3° Momento 4° Momento
Sensibilizagdo Dinamica de Reflexdo .| Fechamento | Avaliagdo
VIVENCIAS SXpressao
dramatica
Relaxamento Jogo dramatico, Dialogo Integragdo | Bate-papo
ATIVIDADE percepgdes tacteis, | reflexivo ‘ informal
visuais, gustativas,
.| motoras €
espaciais .
Colchonetes, Colchonetes, Colchonetes, | Aparelho de | Colchonetes,
aparelho de som | ataduras, alimentos | cadeiras, toca- | som-cd aparelho de
(cd e cassete), diversos, pegas de | fitas (cassete) | misicas som, musicas
MATERIAL Musicas vestudrio € variadas
UTILIZADO calgados, escovas, escolhidas
pentes, produtos pelas
de maquiagem, educandas

material de sucata
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9 OFICINA

TEMA “Explicitando a visdo de ser cuidadora/enfermeira”
QUESTAO ,
NORTEADORA “Como me vejo na Enfermagem como cuidadora”?
Criar um espago para que as educandas possam tornar visiveis suas
OBJETIVO |percepgdes acerca de suas atuagdes como cuidadoras, através da
expressividade musical.
1° Momento |2° Momento |3° Momento 4° Momento
VIVENCIAS Sensibilizagdo Dindmica de Reflexdo Fechamento | Avaliagdo
expressdo musical
ATIVIDADE |Relaxamento Parddia musical Dialogo Integragado Bate-papo
reflexivo informal
Colchonetes, Violdo, folhas de | Colchonetes, | Violdo, Colchonetes,
MATERIAL aparelho de som | papel oficio, cadeiras, toca- | Musica: aparelho de
(cd € cassetes), | canetas, fitas (cassete) | Enfermagem |som, musicas
UTILIZADO Musicas colchonetes, Cuidadora

cadeiras




PARODIA: ENFERMAGEM CUIDADORA

MUSICA: AMOR
Interpretagdo: Grupo S6 Pra Contrariar

Como ¢ que uma coisa assim motiva tanto
Toma conta de todo o meu ser
E uma vontade imensa de cuidar o coragdo
Do paciente que vem aqui no hospital
Ai eu me vejo num quarto com doentes
Com o desejo de lhes ajudar
A sensibilidade ¢ fundamental
Nos procedimentos que vamos realizar
Enfermagem, profissdo cuidadora que gratifica
Dia-a-dia, pouco-a-pouco
Ja estou me envolvendo
Nos cuidados por vocé
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10* OFICINA

TEMA “Articulando as capacidades potenciais do ser cuidador”

QUESTAO “Que capacidades potenciais necessito para desenvolver um
NORTEADORA | cuidado de Qualidade™?

Estimular as educandas a refletirem sobre as capacidades
OBJETIVO | potenciais do ser cuidador, através da exploragdo perceptiva,
utilizando o corpo como mediador.

1° Momento |2° Momento 3° Momento 4° Momento

Sensibilizagio Dinamica de Reflexdo Fechamento | Avaliagdo

VIVENCIAS expressio

perceptiva

Relaxamento Instalagéo: Dialogo Integracdo | Bate-papo
ATIVIDADE pergepc;ées tacteis, | reflexivo informal
auditivas, .
gustativas,
olfativas e
espaciais

Colchonetes, Laboratoério como | Colchonetes, | Aparelho de | Colchonetes,
aparelho de som | espago interativo: | cadeiras, toca- | som-cd aparelho de
(cd e cassete), colchonetes, tineis | fitas (cassete) | musicas som, musicas
Misicas de papeldo, papel variadas
kraft, plasticos, escolhidas

MATERIAL fios diversos, pelas
UTILIZADO plastico poroso, educandas

material de sucata,
diversos tipos de
grios, alimentos
diversos,
susbstancias
volateis, fita
cassete com
diferentes sons
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11* OFICINA

TEMA “Redescobrindo formas de qualificar as interacdes”
QUESTAO “De que forma posso melhorar minha interagdo comigo, com o outro,
NORTEADORA | com o mundo ¢ com a Enfermagem/profisséo do cuidado™?

Proporcionar um espaco que torne possivel as educandas refletir
OBJETIVO sobre as possibilidades de aperfeicoarem suas interagdes consigo,

com o outro, com 0 mundo e com a Enfermagem/profiss@o do

cuidado, utilizando o corpo como linguagem gestual.

1° Momento |2° Momento |3° Momento 4° Momento
VIVENCIAS Sensibilizagdo Dindmica de Reflexio Fechamento | Avaliagdo

expressdo corporal

Relaxamento, Jogo ludico Dialogo Integracdo | Bate-papo
ATIVIDADE exercicios reflexivo informal

corporais

sincronizados €

espontineos

Colchonetes, Colchonetes, Colchonetes, | Aparelho de | Colchonetes,
MATERIAL aparelho de som | aparelho de som cadeiras, toca- | som-cd aparelho de som,

(cd ¢ cassete), (cd e cassete), fitas (cassete) | Musica: musicas
UTILIZADO Musicas musicas, papel Depende de

colorido nos




MUSICA: DEPENDE DE NOS

Ivan Lins e Vitor Martins
Interpretagdo: Ivan Lins

Depende de nos ,
Quem ja foi ou ainda € crianga
Que acredta ou tem esperanca
Quem faz tudo por um mundo melhor
Depende de nos
Que o circo esteja armado
Que o palhago esteja engragado
Que o riso esteja no ar
Sem que a gente precise sonhar
Que os ventos cantem nos galhos
Que as folhas bebam orvalho
Que o sol descortine
Mais as manhds
Depende de nos
Se este mundo ainda tem jeito
Apesar do que o homem tem feito
Se a vida sobrevivera
Depende de nos.
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12* OFICINA

TEMA “Revisitando os espagos percorridos”
pagos p
QUESTAO
NORTEADORA “O que representou para mim o processo de cuidado?”
Elaborar uma sintese dos significados emergidos nas oficinas e
OBJETIVO  |refletir acerca das vivéncias experienciadas
1° Momento |2° Momento 3° Momento 4° Momento
VIVENCIAS Sensibilizagdo Reflexdo Dinidmica | Fechamento Avaliagdo
expressiva
Relaxamento Dialogo reflexivo Jogo Integracio Bate-papo
interativo informal
ATIVIDADE confraternizagio
Aparetho de som Colchonetes, Pedras semi- | Aparethode | Colchonetes
(cd e cassetes), | cadeiras, toca-fitas preciosas som-cd aparelho de som,
MATERIAL colchonetes, (cassete) Musica: musicas
UTILIZADO Musicas Amanhi




MUSICA: AMANHA

Guilherme Arantes
Interpretagio: Caetano Veloso

Amanha, sera um lindo dia

Da mais louca alegria

Que se possa imaginar
Amanha, redobrada a for¢a
Pra cima que néo cessa
H4 de vingar

Amanh3, mais nem um mistério

Acima do ilusério

O astro rei vai brilhar
Amanhi, a luminosidade
Alheia a qualquer vontade
Ha de imperar, ha de imperar

Amanhi, estatoda a esperanga

Por menor que parega

Que existe € pra vicejar
Amanha, apesar de hoje
Sera a estrada que surge
Pra se trilhar

Amanha, 6dios aplacados

Temores abrandados

Sera pleno, serd pleno

Pleno.



