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Os autores apresentam breve revisdo de literatura sobre a abordagem fenomeno-
I6gica na pesquisa em enfermagem. As respostas dadas por 251 enfermeiras d questio
“o que é enfermagem” foram agrupadas em categorias e comparadas aos conceitos de
enfermagem de HENDERSON e HORTA.

INTRODUCAO

As pesquisas de enfermagem, até o presente, tém revelado a preocupa-
cdo da quase unanimidade das enfermeiras com os aspectos quantitativos
de seus achados, preocupacao justificada pela necessidade de mostrar que
o trabalho é cientifico e, assim sendo, seus resultados tém que ser expres-
SOSs com numeros, quando nao o sao com tratamentos estatisticos intrin-
cados que poucos iniciados podem compreender.

O estudo dos aspectos como a qualidade do cuidado de enfermagem,
sentimentos do paciente e da enfermeira em face de diferentes situagoes
de vida, ou a influéncia desses sentimentos na eficicia da assisténcia de
enfermagem sao relegados a segundo plano porque nio podem, com segu-
ranca, ser reduzidos a nimeros e, quando o sdo, perdem sua qualidade.
E o que acontece quando os sentimentos das pessoas, emergentes ao en-
frentarem diferentes situacdes de vida (doenca, morte, velhice e invali-
dez), sao tratados de acordo com sua freqiiéncia ou reduzidos a médias
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e percentuais. E pouco provavel que a mae cujo filhou morreu por causa
de uma determinada afeccao, cuja taxa de mortalidade é minima, sofra
a média das emocsOes sentidas pelas méies cujos filhos tenham tido a
mesma afeccao e continuam vivos.

Segundo VALLE (1982), os trabalhos cientificos classificam, enume-
ram, relacionam variaveis, descrevem situacdes, mas nao se percebe nos
mesmos a preocupacdo em modificar o observado, embora abram cami-
nhos para outros estudos.

Conforme OMERY (1983), o método cientifico tradicional é apenas
um dos modos disponiveis para se estudar o ser humano. Ja nio satis-
faz, entretanto, as enfermeiras pesquisadoras que ndo aceitam reduzir o
ser humano a pequenas unidades quantitativas; estas comecam a pro-
curar novas alternativas de metodologia de pesquisa qualitativa, ndo para
substituir método tradicional, mas com objetivo de completa-lo; umas
dessas alternatives tem sido a aplicacio & pesquisa do método fenome-
noloégico.

Para OILER (1982), o método fenomenoldogico ndao pode substituir
todos os métodos utilizados em pesquisa na enfermagem; é um método
alternativo, que permite a compreensao da experiéncia como ela existe,
mas os objetivos de predicdo e controle sdo mais bem atendidos pelo
método tradicional. A citada autora acredita, entretanto, que a feno-
menologia pode ser usada para desenvolver conhecimento em enferma-
gem e que a mesma merece atencao especial das enfermeiras.

MUNHALL (1982), em sua analise sobre as expressoes usadas em
pesquisa e filosofia de enfermagem, mostra que ha incongruéncia entre
elas. Apresenta questionamentos que nos levam a reflexdo mais pro-
funda do assunto. Por exemplo: “se o homem é um sistema aberto,
como estudi-lo com os mesmos métodos utilizados para sistema fecha-
do?”; “se a filosofia de enfermagem considera o homem como um ser
unitario, indivisivel, por que caracteriza-lo ou rotula-lo de acordo com
o encontrado, pela média da populacdo?”; conclui seu trabalho ressal-
tando a importancia dos métodos qualitativos de pesquisa para a cons-
trucdo de teorias de enfermagem e alerta sobre a necessidade de se
procurarem métodos alternativos de investigacio que sejam mais coe-
rentes com os valores da profissio enfermagem, para nio comprome-
té-los.

As diferencas basicas entre o método cientifico tradicional e o feno-
menolégico sdo:

»

— o0 método tradicional é experimental, seu objetivo é a anAlise
causal, o pensamento é matematico e é mantido pelo estilo de vida tecno-
légico que procura controlar e tornar-se mais eficiente para dominar;

— 0 método fenomenoldgico é descritivo, seu objetivo é a identifica-
cio, o pensamento, é meditativo e promove a compreensio do ser humano.

O método fenomenologico de pesquisa tem sido utilizado e es?é
sendo implantado em varias areas do conhecimento como a Psicologia
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(MAY, 1974; MARTINS, 1980), a Psiquiatria (JASPER, 1973; CAPAL-
BO, 1982), a Psiquiatria Social e a Sociologia (MARTI-TUSQUETS,
1976) e, mais recentemente, a Enfermagem (MUNHALL, 1982; SWAN-
SON & CHENITZ, 1982; OILER, 1982; OMERY, 1983).

A fenomenologia estuda o fen6meno tal como ele ocorre. E o “ir
as coisas mesmas” nas palavras de Husserl, pioneiro da fenomenologia.
contemporanea (ASTI-VERA, 1973; FERRARI, 1982). Para Husserl a.
fenomenologia é uma ciéncia eidética descritiva da estrutura essencial
dBo:)O vli\éis%o, é intencional, compreensiva e interpretativa — CAPAL-

O fendémeno é o objeto da fenomenologia e o seu instrumento é a
intuicdo eidética, a qual nos permite chegar a esséncia, que determina
o ser individual, e faz com que o fendmeno seja o que ¢ o nao outra
coisa. Chegamos a esta esséncia pela reducdo eidética que nos leva
aos aspectos fundamentais e essenciais do dado (FERRARI, 1982 e ASTI-
VERA, 1973).

Segundo ASTI-VERA (1973), os objetivos empiricos nascem, mor-
rem e transformam-se, mas as esséncias permanecem apesar das mu-
dancas.

As profissbes ndo sio estaticas. Seus significados evoluem e podem
variar historicamente, mas conservam uma raiz — a sua esséncia —
que a qualifica e a distingue das demais.

Parece-nos oportuno tentar colocar em evidéncia a esséncia da enfer-
magem, neste momento em que as enfermeiras se véem envolvidas com
a conceituaciao da propria profissao, na procura de um espaco definido
dentro da sociedade. Acreditamos que temos que comecar pelo conceito
de enfermagem.

Indagando aleatoriamente as colegas e alunas de enfermagem, temos
constatado que conceituar enfermagem é tarefa das mais dificeis. Sur-
gem respostas diversas; nas respostas, em geral, encontramos aspectos
comuns.

Algumas enfermeiras se esquivam responder, outras alegam ser difi-
cil conceituar enfermagem e outras adotam defini¢des de autor conhecido.

As respostas das alunas do oitavo semestre do curso de graduacdo
em enfermagem e as das alunas do curso de habilitacio as mesma per-
gunta nio foram diferentes das ja descritas.

Este estudo teve, pois, como objetivo descrever como as enfermeiras
conceituam enfermagem, neste momento histérico.

METODOLOGIA

O presente estudo foi realizado a partir de informagdes das enfer-
meiras ao conceituarem enfermagem.
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O questionario (ANEXO) foi oferecido as enfermeiras de quatro
escolas de enfermagem do Municipio de Sdo Paulo, e de trés hospitais
utilizados para ensino de campo das alunas das referidas escolas.

A participacdo no estudo foi voluntaria e foi solicitado as enfermei-
ras que respondessem & pergunta sem consultar a literatura e sem trocar
informagcdes com as colegas.

A seguir foram reproduzidas & parte as respostas para que pudesse-
mos eliminar redundancias e elementos nao inerentes a questdo e iden-
tificar, relacionar e classificar as unidades em categorias.

RESULTADOS E COMENTARIOS
Caracterizagdo da populagdo

As informagdes estudadas neste trabalho, perfazendo o total de
568, foram fornecidas por 251 enfermeiras, sendo 119 docentes e 132
da area hospitalar, cuja época de formatura variou de quatro meses
a trinta e sete anos.

Das 251 enfermeiras, 111 fizeram curso de graduacdo em quatro
anos e 125, em trés anos. De 15 enfermeiras nfo foi possivel obter
este dado.

Das enfermeiras participantes do estudo, 131 cursaram habilita-
cdo; 92, especializacdo; 59, pos-graduacdo, sendo 52 em nivel de mes-
trado e 7 em nivel de doutorado.

Conceito de enfermagem

Para a analise dos conceitos emitidos pelas enfermeiras tomamos
como base tedrica os conceitos publicados por HENDERSON (1962
e HORTA (1979).

HENDERSON (1962): “Enfermagem é assistir ao individuo doen-
te ou sadio no desempenho de atividades que contribuem para manter
a saude ou para recuperd-la (ou a ter uma morte serenal), atividades;
essas que ele desempenharia sozinho se tivesse a forga, vontade ou o
conhecimento necessario; e fazé-lo de modo a ajuda-lo a conseguir sua
independéncia o mais rapido possivel”.

HORTA (1979): “Enfermagem é a ciéncia e a arte de assistir o
ser humano no atendimento de suas necessidades, de torna-lo indepen-
dente desta assisténcia, quando possivel, pelo ensino do auto-cuidado;
de recuperar, manter e promover a saide em colaboracdo com outros
profissionais.

Escolhemos estes dois porque a primeira é aceita internacional-
mente e a segunda, por ser a Autora a pioneira da sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem em nosso meio.
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No de Henderson, encontramos as acgOes de assistir e desempenhar;
no de Horta, os objetos ciéncia e arte e a acdo de assistir.

No complemento da conceituacdo encontramos, no de Henderson:
para manter e recuperar a saide ou promover a independéncia do indi-
viduo; no de Horta: o atendimento de necessidade, a independéncia,
recuperar, manter e promover a saude pelo ensino do auto-cuidado.

Esta analise sumaria das duas conceituacoes foi feita para que
pudéssemos estudar os conceitos que surgiram como respostas das enfer-
meiras & pergunta “o que é enfermagem?”. Como na pergunta feita,
foi utilizado um verbo de ligacdo, a resposta deveria ser o predicativo
de enfermagem é. Dentre as respostas dadas pelas enfermeiras a ana-
lise foi realizada considerando este aspecto.

As informacées obtidas foram categorizadas, de acordo com a fre-
gliéncia das respostas, em profissdo; ciéncia, arte e ideal; atendimento
das necessidades basicas; relacionamento inter-pessoal; cuidado; assistir
0 paciente; promover a salide; e “deveria ser”’. S&do setas apresentadas
a seguir, por ordem de freqiiéncia.

Na categoria profissdo foram agrupadas 115 conceituacoes. Entre
as respostas encontramos afirmacoes de que enfermagem é profissiao
(16), simplesmente, ou entdo, a conceituacdo foi acompanhada de um
ou mais atributos como profissido de trabalho em equipe (11), profissio
perturbada, tentando definir e expandir campo e conhecimento, por inde-
finicdo, por falta de identidade, sem metodologia, porque é um campo
aberto (11); profissio de carater cientifico (8); que mantém o bem-es-
tar do individuo (8); da 4rea de satide (8) e para o ser humano (8);
profissdo universitaria (5), de ajuda (5), recompensadora (5), que pre-
cisa ser mais reconhecida (5); profissdo abrangente e dinamica (3);
indispensavel a sociedade (3); que presta assisténcia e que encaminha
a outros profissionais (3). Em outras respostas ficou expresso que
enfermagem é profissio nobre (2), sublime (2) e, ainda, enfermagem
¢é profissdo elevada (1), que nos faz sentir Gtil (1), em constantes desco-
bertas (1), que tem objeto definido (1), que faz profilaxia, pesquisa e
tratamento (1); profissao é ciéncia (1) e enfermagem é classe social (1).

Na categoria ciéncia, arte e ideal agrupamos as conceituagdes (67)
que englobavam uma destas denominacobes, isoladamente, ou associadas.
Obtivemos conceituacoes como enfermagem é ideal, ser responsavel por
alguém, objetivo a ser atingido (13); ciéncia e arte de prestar cuidado,
assisténcia ao ser humano (10); ciéncia (8); ciéncia e arte de assistir
individuo e familia (6); ciéncia e arte (4); ciéncia do cuidado (3); dom
(3); verdadeira obra de arte (3); ciéncia de prestar cuidado ao paciente
como ser biopsicossocial (2); arte de servir ao proximo (2), estilo de
vida (2). Houve indicacdo, ainda, de que enfermagem é ciéncia que
exige amor, dedicacdo, estudo e informacao; ciéncia e arte de propor-
cionar bem-estar fisico e mental (1); ciéncia aplicada, arte e filosofia
(1); ciéncia, arte e disciplina baseada em principios que fundamentam
atuacdo e desenvolvimento profissional (1); ciéncia, arte de sacerdécio
(1); ciéncia, arte e ideal (1); ilusdo, um ideal (1); arte de servir ao
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préximo, familiar e comunidade (1); arte de curar, educar e ensinar (1);
atitude profissional baseada no ser humano indivisivel (1) e, aptidao
pessoal e profissional (1).

No grupamento correspondente & categoria assistir o paciente foram
reunidas 60 conceituacdes. Entre estas ha informacbes de que enfer-
magem é assistir a todo e qualquer paciente (10); diretamente o pacien-
te (9); o individuo, familia e comunidade (8); na prevencédo e cura do
paciente (8); indiretamente (5); integralmente (5); direta e indireta-
mente o paciente (4); o individuo, familia e comunidade com enfoque
primario, secundario e terciario (2). Foi citado, ainda dentro desta.
categoria, que enfermagem é assistir fisica e mentalmente o paciente,
com enfoque primario (1); o paciente durante sua alimentacdo, higiene
e curativo (1); compromissadamente, o individuo de modo integral, aju-
dando-o a crescer, ser pessoa € a niao ser paciente (1); globalmente, o
paciente internado (1); individuo, familia e comunidade, em todas as
circunstancias (1) e a satde da populacdo (1). Houve citacdes, ainda,
como enfermagem é administrar, supervisionar e orientar assisténcia de
enfermagem (1); ensinar aos que precisam de nossos conhecimentos (1)
e, procurar novas formas de assisténcia (1).

Na categoria relacionamento interpessoal (57) foram agrupadas as
citacées que indicavam que enfermagem é relacdo de ajuda, interacido
(32); humanizacdo com que nos dedicamos ao paciente como um todo
(9); oferecimento de apoio psicologico (7); ajuda na reabilitacdo do
individuo (3); capacidade de entender e ajustar-se aos outros (1); comu-
nicacdo de sentimentos (1); processo de atitudes voltadas para o indi-
viduo (1); atividade humana como esséncia (1); disposicdo de trabalhar
com o semelhante (1); e, dar e receber (1).

As afirmacées referentes & enfermagem como atendimento de neces-
sidades basicas foram agrupadas na categoria atendimento de necessida-
des bdsicas, totalizando 41 situacées.

Na categoria promover sauide foram agrupadas 27 respostas. Foram
reunidas nesta aquelas afirmacGes de que enfermagem é promover o
bem-estar do paciente (12); promover a saude, orientar, educar e ensi-
nar (5); preparar o individuo para o auto-cuidado (3); promover a
satde do individuo e comunidade (2). Foi citado, ainda, que enferma-
gem é promover acdes dirigidas a saude (1); promover meios para a
saude do ciclo-vital (1); propiciar meios para a saltde fisica e mental
do individuo, familia e comunidade (1); estimular independéncia (1) e
estimular desenvolvimento pessoal (1).

Enfermagem foi definida como cuidado 19 vezes e estas definicoes
foram agrupadas na categoria cuidado. Surgiram definicbes como enfer-
magem é gente que cuida de gente (10); é cuidado (6); ¢ cuidado ade-
quado ao paciente (1); cuidado de enfermagem, orientagdo (1) e refletir
sobre os cuidados existentes (1).

Algumas enfermeiras nao definiram enfermagem mas descreveram
0 que enfermagem deveria ser. Estas descricoes foram reunidas na
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categoria deveria ser, perfazendo o total de 7 respostas. Enfermagem
deveria ser, para estas enfermeiras, uma série de tarefas definidas por
nés para tentarmos uma vida melhor junto aos outros, entender as pes-
soas, e comunicar sentimentos (1); uma profissio com filosofia prépria
(1); rigida nos conceitos e flexivel nas acdes, de acordo com a politica
nacional de satde (1); dar assisténcia integral (1); assistir de modo
global, em conjunto com outros profissionais (1); uma profissio onde
o profissional fosse mais valorizado (1) e ter um perfil de profissio defi.
nida, com corpo de conhecimento préprio (1).

Para quem, como e para qué a Enfermagem

Ao conceituar Enfermagem, muitas enfermeiras discorreram sobre
outros aspectos da profissdo, tais como o seu objeto (quem), a metodo-
logia a ser usada na assisténcia e as qualidades ou o modo de ser da
enfermeira (como) e quais os objetivos dessa assisténeia (para qué).
Além disso, descreveram seus sentimentos em relacdo i profissio.

Objeto da Enfermagem

Quanto ao objeto, disseram (13 vezes), que ele era 0 homem ou o
seu semelhante; as pessoas humanas; o individuo; e, a familia e a comu-
nidade, ressaltando, mesmo, o ser humano como motivo da existéncia da
enfermagem.

Metodologia de assisténcia

Quanto a metodologia ou como a enfermeira deve assistir ou como
deve se comportar, disseram (41 vezes) que a enfermeira deve saber
se dar ou servir com amor, dedicagdo, respeito humano e¢ muita abne-
gacdo. Isto por meio de cuidado integral; cuidado ao individuo como
um todo; educacdo do individuo para a saude; uso de processo educativo
dindmico, curativo e preventivo; cuidados basicos ao individuo; orien-
tacao e cuidado a quem necessita; atuacdo na area preventiva ou cura-
tiva; oferecimento do maior conforto possivel; capacidade de entender
e ajudar o outro; capacidade de se colocar no lugar do outro; dedicagao
e interesse pelos problemas do outro; paciéncia e criatividade; atencao
a tudo que se passa com os pacientes; busca de valores eternos; e, sacri-
ficio para ir ao encontro do outro.

Muitas enfermeiras disseram, em relacao a esse aspecto de “como
fazer” (25 vezes), que a enfermeira deveria fazer um pouco de tudo,
desde chefia e supervisdo, até papel de mae e amiga; educar ou ter bom
senso; “dar um certo toque” administrativo ou coordenar o servigo de
enfermagem; nio assumir servigos de outros; interagir com os membros
da equipe e com o paciente; liderar os membros da equipe de saude; ter
bom entrosamento com a equipe de saude; planejar, executar e avaliar
cuidados; quando ndo oferecer cuidados diretos, proporciona-los indire-
tamente; dar cuidados diretos ou indiretos; administrar hospitais; ter
trabatho dindmico junto aos funcionarios; cooperar com os servicos meé-
dicos e para-médicos ou adequar o trabalho & filosofia da instituicio;
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fazer cumprir as normas hospitalares; e, orientar e educar o pessoal
auxiliar.

Algumas enfermeiras (21 vezes) disseram, ainda, que a enfermeira
deve ter conhecimentos gerais; competéncia e conhecimentos cientificos;
usar metodologia propria; usar principios cientificos ou habilidades na
assisténcia; estar bem atualizada ou imbuida de embasamento técnico,
cientifico e filos6fico; ter conhecimentos sobre efeitos dos medicamen-
tos; e, dar cuidados baseados em principios cientificos, observacdo e pes-
quisa, e que a enfermeira s6 conquistara “espaco” com mentalidade
cientifica.

Além disso, umas disseram (7 vezes), também, que a enfermeira deve
ser muito versatil; desempenhar mil papéis; deve possuir equilibrio fisico
e emocional, perseveranca e paz; desdobrar suas forcas e sua capacidade
para levar a frente o que assumir; e contar com recursos humanos
necessarios.

Algumas das enfermeiras disseram (5 vezes) que ha necessidade de
se promover um congresso para definir enfermagem; fazer trabalhos ricos
e importantes; e, ter coragem para discutir nossa atuagdo, pois é uma
profissdo muito dificil, muito complexa e que tem um pouco de todas

as profissoes.

Outras disseram (4 vezes) que ha necessidade, ainda, de intercambio
entre o 6rgdo formador e empregador; a formacdo estd sendo incom-

pleta; e, os ensinamentos tedricos ndo dizem respeito & formacdo para
atender as necessidades da. populacao.

Disseram, ainda, que a enfermeira, também, ndo deve se isolar,
mas atuar em todos os setores (2 vezes), trabalhar na comunidade de
acordo com a realidade brasileira e interessar-se por um padrao de saude
melhor (2 vezes), participar da vida associativa e politica do Pais (2
vezes) e de promover a politica de enfermagem (1 vez).

Objetivos da assisténcia

Com relagdo aos objetivos da assisténcia (para qué), as enfermeiras
disseram, (17 vezes) que enfermagem era para: a recuperacdo da saude;
devolucao do paciente ao seio familiar, com condicées de vida ou de
satide melhores; recuperacio do paciente, o mais rapido possivel; o ofere.
cimento de seguranca necessaria para que o paciente assuma 0 seu
lugar na familia, na sociedade e no trabalho; recuperacdo total e com-
pleta no ambiente social ou reintegracio social do paciente; reintegra-
¢do na familia e na comunidade; e, aquisi¢do, pela pessoa, de prismas
diferentes para situacées vivenciais.

Disseram (8 vezes) que era para o bem-estar fisico, mental (ou
psiquico), social e espiritual e para o bem-estar global ou integral do
paciente.
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Um niamero menor disse (5 vezes) que era para prevenir a doenca,
promover recuperagao e reabilitacdo; promover, manter e restaurar a
salde; preservar a saude, fazer profilaxia e cura da enfermidade; ajudar
o ser humano a resolver seus problemas de saude; atender as suas neces-
ls)i’da}des basicas individual ou coletivamente; e, manter suas necessidades

asicas.

Outras disseram (4 vezes) que era para promover o bem-estar do
individuo e a satde.

Outras disseram (3 vezes) que era para promover e restabelecer a.
saude do individuo e da familia; que era para a profilaxia de doencas
(2 vezes) e, por fim, que era para manter o equilibrio familiar (1 vez),,
para reverter o estado de doenca em estado de saude (1 vez) e para
melhorar a nossa realidade (1 vez).

Sentimentos em relagcdo & Enfermagem

Quanto aos sentimentos em relacdo a enfermagem, disseram (12
vezes) que é uma profissio pouco valorizada no Pais, com risco de ser
absorvida por outras profissdes; ndo tem posicdo social; é uma classe
social imatura; tem posicdo de submissdo ao médico; tem baixa remu-
neracido e o campo de trabalho é muito pequeno; esti sendo abandonada.
pela classe; é muito mal interpretada socialmente; e, deveria haver
mais divulgacao da profissdo e do campo de trabalho.

Disseram (5 vezes) que na época académica tinha uma aspiragio
e agora outra; queria ficar ao lado do paciente e apresenta conflitos;
em ser supervisora e enfermeira; e, que é um trabalho dificil e seria
mais completo se a parte social da comunidade fosse mais levada em
consideracao.

Disseram (2 vezes) que é muito bom prestar cuidados a uma pessoa
e devolvé-la ao lar com saude, sentir-se feliz com o que faz, principal-
mente por se tratar de seres humanos.

Se analisarmos, estes complementos descritos vamos encontrar varios;
pontos de semelhancas com os de HENDERSON (1962) e de HORTA
(1979), embora haja outros discordantes.

Observando e refletindo sobre as descricées apresentadas para o
fendmeno em estudo, podemos observar que a maioria delas demonstra
concordancia com as definicdes de HENDERSON (1962) e de HORTA
(1979) quanto aos aspectos assistir, ciéncia e arte e até profissdo, se
considerarmos o “desempenhar atividades”, de HENDERSON (1962),
como profissao.

Embora HENDERSON (1962) ndo tenha usado os termos ciéncia e
arte em sua definicio de enfermagem, em 1980 ela declarou que, para
preservar a esséncia da enfermagem, as enfermeiras tém que praticar
tanto a arte como a ciéncia da enfermagem.
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CONCLUSAO

Podemos concluir que enfermagem, hoje, para as enfermeiras é
uma profissdo, é ciéncia, arte e ideal, é assistir o individuo, familia e
comunidade, é relacionamento interpessoal, atender necessidades béasicas,

3

é promover a saade, é cuidado; e, é a base de sustentacdo do hospital.
Para algumas, enfermagem deveria ser uma série de tarefas propos-
tas por mds; profissio com filosofia prépria, com perfil definido, com
um corpo de conhecimento proéprio, rigida nos conceitos mas flexivel nas
acbes e de acordo com a politica nacional de saude; dar assisténcia inte-
gral; dar assisténcia integral em conjunto com outros profissionais e,
finalmente, uma profissdo na qual o profissional fosse mais valorizado.

Em face do que as enfermeiras descreveram como sendo enferma-
gem e o que esta deveria ser, fica evidente a necessidade de direciona-
mento para o fendmeno conceito de enfermagem que, a nosso ver, é o
ponto de partida para a individualizacdo da Enfermagem como profissdo

STEFANELLI, M. C.; ARANTES, E. C.; NOGUEIRA, M. J. C.; SALZANO, S. D. T..
Nursing concept — an attempt of phenomenological approach. Rev. Esc. Enf. USP,
Sdo Paulo, 718(1):31-41, 1984,

The authors present a brief literature review about the phenomenological approach
in nursing research. This issue is an attempt in phenomenological analysis of the
concept of nursing. The answers to the question “what is nursing?”, made by 251
nurses, were grouped in categories and compared with HENDERSON’s and HORTA’s

nursing concepts.
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