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Estudo realizado na unidade de internagéo pediatrica de Hospital Escola do municipio de S&o Paulo, durante o
segundo semestre de 2000. Trata-se de pesquisa qualitativa cujo objetivo foi (1) compreender se maes acompanhantes
identificavam a enfermeira, bem como os outros componentes da equipe de enfermagem (técnica e auxiliares), e (2) conhecer
suas percepgOes acerca dos cuidados prestados pela equipe de enfermagem. Foram entrevistadas, individualmente, 8 mées
acompanhantes das criangas internadas. Os discursos foram submetidos a andlise tematica de conteddo. Obteve-se duas
categorias: identificacdo da enfermeira/equipe de enfermagem pelas maes acompanhantes e percepcdo das maes
acompanhantes acerca da equipe de enfermagem. Na primeira categoria constatou-se dificuldade na identificagdo dos
componentes da equipe de enfermagem. Na segunda, constatou-se que a atividade de enfermagem é percebida como
subordinada a area médica. Eventualmente as méaes tém dificuldade para distingiir o que € realizado pela enfermeira ou pelos
outros componentes da equipe, mas todos os cuidados sdo avaliados como muito bons. Além disso, a enfermeira é percebida
como aquela que resolve qualquer problema. Enfermagem é percebida pelas mées acompanhantes como atividade mediada
pela representacdo de maternidade. Conclui-se que o cuidado realizado por esta equipe, apesar de ser visto como muito bom,
ainda precisa ser apresentado as maes como profissional e autbnomo, a fim de se superar a visao estereotipada de enfermagem.

DESCRITORES: crianca hospitalizada; cuidados de enfermagem; méde acompanhando filho no hospital, servigco hospitalar de
enfermagem; enfermagem pediatrica

THE NURSE AND THE NURSING STAFF ACCORDING TO MOTHERS
OF HOSPITALIZED CHILDREN

This study was carried out at the Pediatrics Unit in a School Hospital of the city of Sdo Paulo during the second semester
of 2000. This is a qualitative research with the following objectives: (1) to understand how mothers with a child in hospital identify
the nurse as well as other components of the nursing Staff (technicians and assistants) and (2) to learn about their perceptions
about the care provided by the nursing staff. Eight mothers with a child hospitalized were individually interviewed. Speeches
were submitted to a thematic analysis of the content. Two categories were observed: Identification of the nurse/nursing staff by
mothers with a child in hospital and the perception of these mothers about the nursing staff. In the first category, the difficulty to
identify the components of the nursing staff was observed. In the second, it was observed that the nursing activity is seen as
subordinated to the medical area. Eventually, mothers have difficulty to distinguish what is performed by the nurse or by the other
members of the staff but the entire nursing care is evaluated as very good. Besides, the nurse is considered as the one who
solves the problem. Nursing is seen by these mothers as an activity mediated by the representation of motherhood. The care
performed by this staff in spite of being considered as very good, still needs to be presented to mothers as professionals and self-
employed in order to change a stereotyped view of nursing.

DESCRIPTORS: hospitalized child; nursing care; mother with a child in hospital; nursing service hospital; pediatric nursing

LA ENFERMERA Y _EL EQUIPO DE ENFERMERIA SEGUN
MADRES ACOMPANANTES

Estudio realizado en la unidad de hospitalizacion pediatrica de un Hospital Escuela del municipio de Séo Paulo,
durante el segundo semestre del 2000. Se trata de una investigacion cualitativa cuyos objetivos fueron: Comprender si las
madres acompafiantes identificaban la enfermera, asi como los otros componentes del equipo de enfermeria (técnica y
auxiliar), y conocer sus percepciones acerca de los cuidados prestados por el equipo de enfermeria. Fueron entrevistadas,
individualmente, 8 madres acompafiantes de los nifios hospitalizados. Los discursos fueron sometidos al andlisis tematico del
contenido. Se obtuvieron dos categorias: Identificacion de la enfermera/equipo de enfermeria por las madres acompafiantes y
Percepcién de las madres acompafiantes acerca del equipo de enfermeria. En la primera categoria se constato dificultad en la
identificacion de los integrantes del equipo de enfermeria. En la segunda, se constaté que la actividad de enfermeria es
percibida como subordinada a la del area médica. Eventualmente hay dificultad para distinguir lo que es realizado por la
enfermera o por los otros integrantes del equipo, pero todos los cuidados son evaluados como muy buenos. Ademas, la
enfermera es vista como la que resuelve cualquier problema. La enfermeria es vista por las madres acompafiantes como una
actividad mediada por la representacion de la maternidad. Se concluye que el cuidado realizado por este equipo, a pesar de ser
visto como muy bueno, aln precisa ser presentado a las madres como profesional y auténomo, con la finalidad de superar una
vision estereotipada de la enfermeria.

DESCRIPTORES: nifio hospitalizado; atencion de enfermeria; madre acompafiante; servicio de enfermeria en hospital;
enfermeria pediatrica

! Enfermeira, Mestranda vinculada ao Programa de Pés-Graduacdo da Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo; 2 Enfermeira,
Professor Assistente, Orientador da pesquisa; * Enfermeira, Professor Doutor, Orientador da pesquisa, e-mail: marezend@yahoo.com.br.
Escola de Enfermagem da Universidade de Séo Paulo



A enfermeira e a equipe de enfermagem...
Sugano AS, Sigaud CHS, Rezende MA.

Rev Latino-am Enfermagem 2003 setembro-outubro; 11(5):601-7
www.eerp.usp.br/rlaenf 602

INTRODUCAO E JUSTIFICATIVA

A pesquisa sobre o cuidado a crianga vem se
dando tradicionalmente sob a ética do cuidador. S6
recentemente tem sido explorado sob o ponto de vista da
propria crianca e de sua mée, em geral seu cuidador mais
proximo. Ainda assim, sdo poucos os estudos: néo foi
encontrado qualquer trabalho a respeito da identificacéo,
pela mé&e acompanhante, dos diferentes componentes da
equipe de enfermagem. Quanto ao cuidado prestado pela
equipe de enfermagem a mae e crian¢a, em regime de
alojamento conjunto, segundo a 6tica da crianga e/ou
materna, foram encontrados poucos™ ™.

Segundo pesquisa realizada em hospital escola
da cidade de Sao Paulo, na qual foram ouvidas mées e
criangas, ser cuidado é ser ajudado, receber atencéo, ser
medicado, ter a possibilidade de brincar, ser pesado, ter a
presséo e temperatura aferidas, entre outros™. Segundo
maes acompanhantes de criancas e adolescentes
hospitalizados, em estudo realizado em Santa Maria (RS),
ser cuidado é sentir-se o foco central de atengcédo do
cuidador®. Pesquisa realizada em hospital escola de
Campinas (SP)® revelou pouca atenco as necessidades
emocionais maternas, o que evidencia falha no cuidado
de enfermagem. Outro trabalho realizado em Campinas
(SP)®, com méaes acompanhantes de criancas, evidenciou
gue alguns membros da equipe de enfermagem colocam
a mée e a crianga como focos de sua atencéo, o que faz
com que a mée se perceba cuidada. Mesmo assim, ndo
sdo todos que o fazem, o que demonstra um
comportamento que parece depender mais de
caracteristicas pessoais, do que de metas profissionais.
Em outra pesquisa, realizada também em S&o Paulo®,
na qual foram entrevistadas méaes acompanhantes,
concluiu-se que o pessoal de enfermagem, visto como
um todo (pois as mées néo distinguem entre os diferentes
componentes), cuida das criancas de modo distante e
agressivo. Em outro trabalho, realizado com clientes
adultos e que foi efetuado tendo em vista a escassez de
pesquisas sobre o tema, descobriu-se que esses nao
sabem identificar a enfermeira, sequer os integrantes da
equipe. Isto é, para esses clientes, todos 0s componentes
da equipe de enfermagem s3o enfermeiras'®.

Além do que foi exposto, tivemos experiéncias
que corroboram a necessidade deste trabalho:
freqUentemente, em nossas atividades cotidianas, éramos
tidas como médicas, o que reforca a necessidade de
entender que mecanismos estdo sendo utilizados pelas

maes acompanhantes para reconhecer os componentes
da equipe de enfermagem.

OBJETIVOS

- Compreender como maes acompanhantes identificavam
a enfermeira e os outros membros da equipe de
enfermagem.

- Conhecer a percepcao dessas maes acerca dos
cuidados prestados pela enfermeira e pelos outros
membros da equipe de enfermagem.

METODOLOGIA
Tipo de pesquisa e referencial metodolégico

Para que os objetivos fossem alcangados, optou-
se pela pesquisa qualitativa e descritiva, que permite
apreender a percepcao do sujeito (no caso, maes
acompanhantes), a respeito do fenbmeno em apreco. A
técnica escolhida foi a entrevista aberta individual, realizada
por meio da comunicac&o centrada na pessoa™?, na qual
se otimiza a escuta e a resposta do entrevistado.

As questbes norteadoras usadas foram: “Como a
senhora distingue, dentre os cuidados prestados a seu(a)
filho(a), quais os cuidados que s&o prestados pela
enfermagem e pela enfermeira?” e “O que a senhora acha
dos cuidados prestados pela equipe de enfermagem?”.

Com a primeira questéo pretendia-se explorar o
primeiro objetivo e com a segunda, 0 segundo objetivo.

Sujeitos do estudo

Constituiu-se de 8 mées acompanhantes das
criangas. Para que fossem entrevistadas, deveriam
preencher dois requisitos: estar acompanhando seu(sua)
filho(a) no minimo h& 24 horas, além de permanecer durante
o dia com ele(ela). Essas condi¢des foram estabelecidas
afim de que as mées tivessem oportunidade de reconhecer
os diferentes componentes da equipe de Enfermagem
presentes na unidade hospitalar, bem como suas
atividades.

Local de estudo

O hospital em questao é regionalizado, pertence
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arede publica estadual, € de aten¢do secundéria e presta
servigos a, aproximadamente, 900000 pessoas da regido.
Essa populacéo usa os servigos do hospital devido as
doencas do aparelho respiratoério, circulatério e
endocrino™, porém, ndo existe perfil epidemiolégico
formal, tracado pela instituicdo.

As metas e objetivos do hospital sdo: promocao
de ensino, servindo como campo de estagio aos
graduandos e pos-graduandos da area da satde; promocéo
de pesquisa; extensao de servicos a comunidade por meio
de desenvolvimento de atividades assistenciais de
prevencdo e tratamento de doencas, bem como de
protecdo e recuperacdo da salde e colaboragdo com
instituicbes de ensino no desenvolvimento de tecnologias
assistenciais™.

No tocante ao organograma, € interessante
destacar que o Departamento de Enfermagem é
diretamente subordinado a Superintendéncia, o que lhe
confere maior autonomia dentro da instituicao, e tem por
objetivos a coordenacgédo, supervisdo e controle das
atividades na éarea de enfermagem(“). Pauta-se pela
assisténcia individualizada e humanizada ao paciente. Sua
filosofia de assisténcia € posta em pratica por meio da
Sistematizacao de Assisténcia de Enfermagem.

Na época da pesquisa, na se¢do de internacao
infantil, o quadro era composto por 12 enfermeiras —
divididas nos varios turnos de trabalho, manha, tarde e
duas noites, e uma enfermeira chefe, além de uma técnica
de enfermagem que trabalhava durante o dia e 38 auxiliares
de enfermagem. Dentre os auxiliares, apenas um era do
sexo masculino.

A enfermaria pediatrica do hospital possuia 36
leitos funcionantes. Em cada enfermaria ficavam de trés a
dez bergos ou, entdo, trés leitos. Na enfermaria dos
lactentes havia quatro poltronas semi-reclinaveis para dez
acompanhantes, o que obrigava algumas mées a
utilizarem cadeiras.

Os pacientes podiam ser acompanhados nas 24
horas, por qualquer adulto, homem ou mulher, parente ou
nao, desde que indicados pelos responsaveis pela crianca.
Aidade minima exigida era de 18 anos para permanecer
durante a noite, e de 15, para permanecer durante o dia.
Geralmente a crianca era internada com um
acompanhante, que costumava ser a mae.

A unidade possuia, também, Brinquedoteca, cuja
finalidade era oferecer a criangca um espaco para lazer e
para as refei¢oes.

Obtencédo das entrevistas e analise dos dados

As entrevistas foram realizadas individualmente e
em local reservado. Propiciou-se ambiente favoravel,
descontraido e seguro que permitisse a exposi¢ao das
idéias sem receios™. As entrevistas foram gravadas para
assegurar fidedignidade dos dados e, apés, transcritas
por uma das autoras. Nenhuma acompanhante se recusou
a ser entrevistada.

Apoés atranscricao das fitas, na qual a linguagem
das mées foi mantida exatamente como empregada, foi
realizada analise tematica do contetido dos discursos™?.
Os discursos foram, primeiramente, submetidos a leitura
flutuante com a finalidade de se identificar as unidades de
significado. Na segunda etapa, as unidades foram
agrupadas por similaridade, sendo, apos, classificadas.
Por fim, estabeleceu-se a interpretacédo das categorias
obtidas?, de modo a estabelecer as relacbes entre elas.

Cuidados éticos

Os direitos éticos das maes foram resguardados
durante todo o processo, tal como € previsto na Resolugéo
196/96 do Conselho Nacional de Saude. Assim, o projeto
de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa
do hospital em questdo. As maes acompanhantes
assinaram os termos de consentimento, apos
devidamente esclarecidas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Obteve-se duas categorias centrais:

- Identificac@o da enfermeira e da equipe de enfermagem
pelas maes acompanhantes.

- Percepcéo das mées acompanhantes acerca do cuidado
prestado pela enfermeira e pelos outros membros da
equipe de enfermagem.

Em Identificacdo da enfermeira e da equipe de
enfermagem pelas maes acompanhantes, pode-se
constatar que 3 mées reconheceram as enfermeiras da
unidade de internagéo e 5 maes nao.

As trés mées que reconheceram a enfermeira,
fizeram-no por meio de quatro caracteristicas: pelo fato
de apresentar-se, pelo uniforme, o uso do crachéa e pela
atividade de examinar a crianca. Chama a atencao
somente uma das mées ter dito que a enfermeira foi
reconhecida por apresentar-se.



A enfermeira e a equipe de enfermagem...
Sugano AS, Sigaud CHS, Rezende MA.

Rev Latino-am Enfermagem 2003 setembro-outubro; 11(5):601-7
www.eerp.usp.br/rlaenf 604

(...) Elas se apresentam de manh4, (...) vocé sabe quem é
a enfermeira.

E possivel, portanto, acreditar que as enfermeiras
nao estariam se apresentando as maes. No entanto, deve-
se considerar, também, que o alto nivel de ansiedade antes
e durante a internagéo(s), tenha, com grandes
possibilidades, influenciado as mées a ndo recordarem o
ato da enfermeira apresentar-se.

Em relacdo ao uniforme dos enfermeiros, ele é
composto de roupa branca ou de cor de marfim e sapato
branco. O uso de blusa ou jaleco azul é opcional. O
uniforme da técnica e auxiliares de enfermagem é diferente
daquele da enfermeira. Entende-se, entéo, que o uniforme
do enfermeiro, embora diferente do uniforme dos outros
componentes da equipe, ndo esta sendo suficiente para
gue as maes os distingam, ou as mées ndo estdo
percebendo diferencas 6bvias.

Quanto ao cracha, € usado por todas as
enfermeiras, uma vez que é obrigatdrio.

Na atividade de examinar a crianca, percebeu-se
gue a enfermeira é, erroneamente, identificada como
médica porque examina a crianga “como o pediatra”, isto
€, ausculta.

A enfermeira escuta o coragdo da crianca, escuta o chiado,
geralmente como um pediatra.

Como as maes nao distinguem entre enfermeiras
e 0s outros componentes da equipe, técnica e auxiliares
foram também erroneamente identificados: somente 5
mées sabiam quem eram esses profissionais. Essas cinco
maes os reconheceram devido a: terem se apresentado,
ao uniforme, ao uso do cracha e a permanéncia mais
prolongada nas enfermarias junto as criangas.

Novamente o apresentar-se chama a atencao, pois

Identificacdo da enfermeira

Uso de cracha

Apresenta-se a
mée

Examina a
crianga

poucas relatam que os componentes da equipe de
enfermagem o fazem, e mais uma vez é cabivel admitir
que, de fato, pode néo estar havendo apresentacédo, ou as
maes nao a estao percebendo.

Quanto ao uniforme da técnica e das auxiliares
compde-se de blusa branca, cal¢a ou saia azul marinho e
sapato preto. Como se percebe, é bem diferente do
uniforme da enfermeira, no entanto, apenas uma mae
reconhece essa diferenca.

A enfermeira sempre geralmente esta de branco (...) as
auxiliares usam calga azul com jaleco branco.

Algumas, ainda confundem:

Pra mim, todas que entram de branco, é tudo as
enfermeiras.

O uso do cracha também era obrigatério e todos
0 usavam, embora apenas duas méaes tenham mencionado
identificar por meio desse.

Depende do cracha.

(...) pela identificacdo do cracha, eu olho pelo cracha.

Segundo as maes, o tempo de permanéncia das
auxiliares nas enfermarias permite identifica-las como tais.
Dizem que s&o aquelas que passam maior parte do tempo
nos quartos, as que trazem o medicamento no horario
certo, as que aplicam os farmacos necessarios, as que
trocam, arrumam e dao banho nas criangas.

Ela d& os remédios.

Ela aplica as injegBes necessarias.

De modo geral, chama a atencéo o fato de que as
maes distinguem escassamente enfermeiras de outros
componentes da equipe.

As informacgdes referentes a esta categoria:
Identificacédo da enfermeira/equipe de enfermagem pelas
maes acompanhantes estéo apresentadas na Figura 1.

I dentificacdo da técnica e auxiliares
de enfermagem

Uso de
uniforme

Permanéncia prolongada na
enfermaria

Figura 1 — Identificacdo da enfermeira e da equipe de enfermagem pelas maes acompanhantes
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A segunda categoria, Percep¢cdo das maes
acompanhantes acerca do pessoal de enfermagem, volta-
se para 0 segundo objetivo.

Primeiramente é importante relatar que, segundo
as maes, todos os componentes da equipe de
enfermagem (enfermeira, técnica e auxiliares) séo
percebidos como subordinados a categoria médica.

[o médico] é uma pessoa que ta mais € avaliando o trabalho
da enfermeira e assinando embaixo.

[a enfermeira] faz tudo o que o médico passa pra ela.

O mesmo foi descrito em estudo sobre a
percepcdo de cuidado das maes acompanhantes de
criangas, realizado em hospital de ensino da cidade de
Niter6i (RJ)™.

Assim, a enfermeira ainda é entendida como
ocupando posicao subalterna a classe médica, fendmeno
ligado a construcéo histdrica da profisséo, especialmente
na situacéo hospitalar” 49,

Além disso, de acordo com as maes, a equipe de
enfermagem é aquela que praticamente resolve qualquer
problema.

Sempre que eu preciso, é s6 chamar [a enfermeira].

Vocé pergunta qualquer coisa eles [da enfermagem] te
responde.

Isto €, para qualquer coisa, basta “chamar a
enfermeira”, cabendo lembrar que as mées usam o termo
enfermeira de modo indistinto para praticamente todos os
componentes da equipe. Pode haver duas causas para
isso, que podem ser excludentes, ou somar-se: a equipe
de enfermagem de uma instituicdo hospitalar precisa de
fato zelar pelos aspectos de hospedagem do paciente
(embora ndo somente ela), além daqueles de saude
especificamente, e este “cuidar de tudo” pode ser
confundido com atividade de hospedeira(“). Quanto ao
segundo ponto, liga-se a representacao social do trabalho

Equipe de enfer magem (técnica e auxiliar es)

Resolve qualquer
problema

mo de subordinacéo

Cuida como mée

Carinho
Brincadeira
Bom trato

Uso do sorriso

de enfermagem como extenséo do doméstico™. Ambos
favorecem a percep¢do de que “a enfermagem pode
resolver tudo”.

E, finalmente, as mées relatam, enfaticamente,
gue confiam na enfermeira, sendo duas delas as mesmas
gue reconhecem esse profissional.

[A enfermeira] falou: (...)pode ficar despreocupada (...) eu
vi a melhora dele sabe, entdo quer dizer, eu confiei nela, entdo quer
dizer que ela também ndo mentiu.

Eu tenho confianga em deixar minha filha aqui para mim ir
para casa, de ficar 14, porque sei o cuidado dela, cuida que nem mae
(...) trata que nem os filhos dela [da prépria enfermeira].

Nesse discurso, € interessante salientar que a
enfermeira cuida das criangas com carinho, amor, brinca
com as mesmas, trata-as bem, e ainda esta sempre
sorrindo para 0s pequeninos. A conclusdo é esperada:
cuida como se fosse mée. Assim, a uma representacao
de enfermagem se superpde aquela de mée. Percebe-se
que as representacdes de enfermeira e mée estéo ligadas
pelos atributos de docilidade, disponibilidade e capacidade
de compreenséo, configurando-se como atividades tidas
como “femininas”*¥**19_ A terceira mae diz que confia
na enfermeira por ter sido informada, orientada e apoiada
acerca do tratamento do seu filho no momento da
internacéo.

As maes avaliaram o cuidado prestado pela
enfermagem em geral como sendo bom ou muito bom,
pois as criang¢as sao tratadas com brincadeiras e carinho,
e a equipe trabalhava sorrindo. Esse achado é
particularmente bom, quando se sabe, pela revisédo de
literatura, de instituicBes em que a equipe nao trata bem
as criancas e suas maes“®.

Essa categoria, como um todo, pode ser
visualizada na Figura 2.

/ Explica/Informa
E confiavel/ ndo mente

Figura 2 — Percepcéo acerca dos cuidados prestados pela enfermeira e pelos outros componentes da equipe de enfermagem
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CONCLUSOES E CONSIDERACOES

As conclusdes sédo abordadas de acordo com as
duas categorias identificadas. Quanto a primeira,
Identificacé@o da enfermeira e da equipe de enfermagem
pelas médes acompanhantes, chama a atencao o fato de
gque as mées ainda tenham dificuldades para identificar
os diferentes componentes da equipe de enfermagem,
embora seja um hospital que realize esforgos intensos
em assisténcia de enfermagem. Seria interessante que o
Servico de Enfermagem pudesse incorporar estratégias
para que seus pacientes reconhecam os diferentes
componentes das equipes, tanto pela identificacéo, quanto
por suas atividades.

No que diz respeito a segunda categoria,
Percepcéo das mées acompanhantes acerca da equipe
de enfermagem, percebe-se o quanto a enfermeira ainda
é vista como subordinada™*™*® a um outro profissional, no
caso o0 médico, apesar de ja ter trilhado um longo caminho
em termos de autonomia. No entanto, é possivel
compreender que essa percepc¢do ainda é uma
consequéncia da medicalizacdo hospitalar, ocorrida no
século XVII, na qual o ‘poder’ é conferido ao médico, 0
que faz da enfermagem uma pratica dependente e
subordinada & médica®”. Essa caracteristica se mantém
mesmo apads o advento de Florence Nightingale, no século
XIX.

Desvencilhar-se dessa hist6ria e construir um novo

papel é parte do trabalho da enfermagem contemporanea
e que vem sendo executado com maior ou menor sucesso,
nos diferentes paises, na dependéncia da inter-relacéo da
enfermagem com fatores externos, como renda,
oportunidades educacionais, papéis culturais atribuidos a
mulher, alocamento de orgamentos para o setor de salde,
entre outros.

Cabe ressaltar o fato das mées se sentirem bem
informadas a respeito da saude e tratamento de suas
criangas. Assim, no momento que as méaes
acompanhantes percebem a enfermeira como quem
informa, orienta e apoia, pode-se constatar o fortalecimento
da profisséo, por meio da agregacéo de um papel definido
a uma identidade formal, construida externamente com
identificadores tais como uniforme e cracha.

O cuidado a mae acompanhante néo é utiliza-la
como colaboradora do servico de enfermagem na
assisténcia de sua crianga, e sim, por exemplo, criar
grupos de apoio para pais cujos filhos estéo
hospitalizados(ﬂ), bem como incentivar a participacéo dos
pais no processo de hospitalizacdo de seus filhos®*%?.
Esses grupos associam conceitos de cuidar e de
empowerment do familiar na busca do equilibrio durante o
processo de internaqéo(ZS) e mesmo apods. Assim, a
enfermeira tem possibilidades de oferecer uma
sistematizag&o da assisténcia de enfermagem de o6tima
gualidade e, ao mesmo tempo, torna-la perceptivel aos
acompanhantes®.
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