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Nursing officers at the military hospital in the year of 1995

Oficiales enfermeros en el hospital militar en el ano de 1995

Resumo

Objetivo: analisar a lotagao e distribuigdo da primeira turma de oficiais enfermeiros, ao término do Curso de Formacéo de
Oficiais, com a patente de 2° Tenente, no Hospital Central da Policia Militar do Estado do Rio de Janeiro, em 1995. Método:
estudo histérico em fontes documentais escritas e orais produzidas por meio de 19 entrevistas, sendo 18 oficiais enfermeiros e
um civil. Os conceitos de poder simbdlico e capital de Pierre Bourdieu consubstanciaram a andlise dos achados. Resultados: a
classificagdo obtida no curso de formag&o de oficiais e a experiéncia profissional, embora com menor peso, foram preponderantes
na distribuicdo nos setores do hospital. Consideragdes finais e implicagdes para pratica: os critérios de antiguidade da vida
militar influenciaram na configuragdo da equipe de enfermagem no hospital militar. Destaca-se que a ocupagao das chefias pelos
oficiais enfermeiros foi determinada pelo capital incorporado no estagio probatério, o qual foi institucionalizado pela patente.

Palavras-chave: Enfermagem; Histéria da Enfermagem; Enfermagem Militar; Equipe de Enfermagem; Hospitais Militares.

ABSTRACT

Obijective: to analyze the capacity and distribution of the first class of nurse officers, at the end of the Officer Training Course,
with the rank of 2" Lieutenant, at the Hospital Central da Policia Militar of the State of Rio de Janeiro, in 1995. Method: historical
study in written and oral documentary sources produced through 19 interviews, of which 18 are nurse officers and one civilian.
Pierre Bourdieu’s concepts of symbolic power and capital substantiated the analysis of the findings. Results: the classification
obtained in the training course for officers and professional experience, although with less weight, were preponderant for the
distribution in the hospital sectors. Final considerations and implications for practice: the criteria of seniority in military life
influenced the configuration of the nursing team at the military hospital. It is noteworthy that the occupation of the heads by the
nurse officers was determined by the capital incorporated in the probationary period, which was institutionalized by the patent.

Keywords: Nursing; Nursing History; Military Nursing; Nursing Team; Military Hospitals.

RESUMEN

Objetivo: analizar la capacidad y la distribucion de la primera clase de oficiales enfermeros al término del Curso de Formacion
de Oficiales, con el grado de 2° Teniente, en el Hospital Central da Policia Militar do Estado do Rio de Janeiro, en 1995. Método:
estudio histérico en fuentes de documentos escritos y orales producidos a través de 19 entrevistas, 18 de las cuales fueron
enfermeras y una civil. Los conceptos de poder simbdlico y capital de Pierre Bourdieu fundamentaron el anélisis de los hallazgos.
Resultados: la clasificacion obtenida en el curso de formacion para oficiales y la experiencia profesional predominaron en la
distribucion en los sectores hospitalarios, aunque con menor peso. Conclusién e implicaciones para practica: los criterios
de antigiiedad en la vida militar influyeron en la configuracion del equipo de enfermeria. Se destaca que la ocupacion de los
comandos por oficiales enfermeros fue determinada por el capital incorporado en la etapa probatoria, institucionalizada por el grado.

Palabras clave: Enfermeria; Historia de la Enfermeria; Enfermeria Militar; Grupo de Enfermeria; Hospitales Militares.
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INTRODUCAO

O Quadro de Oficiais Enfermeiros da Policia Militar do Estado
do Rio de Janeiro (PMERUJ) foi criado através da Lei N° 2.206,
de 27 de dezembro de 1993, na gestéo do entdo governador
Leonel de Moura Brizola. Nessa lei, em seu artigo 82, consta a
conversdo de 163 vagas de soldado PM em 57 vagas de oficiais
enfermeiros do Quadro de Oficiais de Saude. Essas vagas foram
distribuidas para as seguintes patentes: duas vagas para major;
dez para capitdo; 20 para 1° Tenente; e 25 para 2° Tenente. Esse
quadro recebeu a denominagao de “Quadro Permanente 1726,
Tal conversao ndo oneraria financeiramente o planejamento do
estado do Rio de Janeiro.

O Edital do Processo Seletivo para 2° Tenente PM Enfermeiro
divulgou 56 vagas de 2° Tenente PM Enfermeiro, apesar de o
quadro ter sido criado com o total de 57 oficiais. Além disso,
a carreira militar deveria ser iniciada pela patente inferior do
quadro, de modo a cumprir o intersticio para as promogodes. Isso
explica o fato de terem entrado 56 2° Tenente PM Enfermeiro?.

Para alcangar a aprovagéo, os candidatos foram submetidos
as provas eliminatérias e classificatorias. Sendo assim, apos
quase um ano, o governador do estado do Rio de Janeiro, através
do D.O, em 1994, nomeou os oficiais do Quadro de Oficiais de
Saude — QOS, do Quadro |, pertencentes a turma de Estagio
Probatdrio de Adaptacéo de Oficiais (EPAO), com a seguinte
distribuicdo: 1° TEN PM Médicos Estagiarios (sete), pastores
evangeélicos (dois), 1° TEN PM Capelédo Estagiario (quatro) e 2°
TEN PM Enfermeiro Estagiario (cinquenta e sete)?.

No que se refere aos enfermeiros, inicialmente, foram
convocados 0s 100 primeiros classificados nos exames intelectuais
(prova escrita e prova pratica) para participarem das demais
etapas (exame fisico, médico, social e psicotécnico). Ao final,
foram classificados para o EPAO 94, os 57 primeiros colocados,
em conformidade com a Lei estadual 2.206/1993, que criou 0
quadro. N&o obstante, a classificacéo final foi de 56, em face
de uma desisténcia’.

O Estagio Probatdrio de Adaptacédo de Formacao de Oficiais
ocorreu no periodo de novembro 1994 a maio de 1995, sendo que
a primeira etapa aconteceu na Escola de Formacao de Oficiais
(ESFO) e a segunda no Hospital central da Policia Militar (HCPM),
de modo a realizarem o treinamento especifico de saude, na
area de enfermagem militar.* Os aprovados no estagio probatério
foram nomeados para o Posto de 22 Tenente PM Enfermeiro e,
incorporados ao Quadros de Oficiais de Saude da Policia Militar
do Estado do Rio de Janeiro, a partir de 24 de maio de 1995,
em consonancia com o Artigo 11 do Decreto Lei N° 216, de
18 de julho de 1975 e Artigo 43, inciso Il e Ill, paragrafo unico e
paragrafo 3° do Decreto N2 532, de 23 de dezembro de 1975°%S.

A formatura dos oficiais realizou-se na Escola de Formacéo
de Oficiais (ESFO), no dia 26 de maio de 1994. A turma de oficiais
(EPAO/94) constituida de 56 enfermeiros, sete médicos e cinco
capelaes, foi denominada Tenente PM Manoel Veja Cesario, em
homenagem ao militar assassinado em servico, na cidade do
Rio de Janeiro, em 1995 (Bol. Int. n°70 29/mai/95). A entrada dos

oficiais enfermeiros ja com a patente de 2° TEN PM Enfermeiro,
se deu em 29 de maio de 19957,

O posto de 2° Tenente na hierarquia da corporagéo
correspondia a posi¢éo de oficial subalterno, colocando-os em
posi¢des desvantajosas em relagédo aos demais profissionais da
area da saude, especialmente os médicos. Ademais, os oficiais
enfermeiros s6 poderiam chegar ao posto de major, o que 0s
excluiria permanentemente dos postos de comando na Policia
Militar. Tal exclusdo também ocorria na Marinha, no Exército e
na Aeronautica, além do Corpo de Bombeiros do Estado do
Rio de Janeiro.

Trazidas as inquietagdes, frente ao problema apresentado foi
elaborada a seguinte questao investigativa: como a classificagéo
obtida no Curso de Formacéao de Oficiais e a incorporagéo
da patente de segundo tenente repercutiram na distribuicéo
da primeira turma de oficiais enfermeiros no hospital militar?
Para respondé-la foi necessario o alcance do objetivo, assim
formulado: analisar a lotagéo e distribuicdo da primeira turma
de oficiais enfermeiros, ao término do Curso de Formacéo de
Oficiais, com a patente de 2° Tenente, no Hospital Central da
Policia Militar do Estado do Rio de Janeiro, em 1995.

METODO

Estudo histérico cuja busca de evidéncias esta calcada na
leitura e analise dos materiais de conteudo histérico, de modo a
construir uma versao balizada e erudita do periodo em todas as
suas dimensdes, por meio da critica do passado e seus discursos®.

Os conceitos de poder simbolico e capital do socidlogo francés
Pierre Bourdieu consubstanciaram a analise dos achados. Tais
conceitos foram Uteis ao entendimento do processo de lotagédo
e distribuicdo de enfermeiros com patentes de oficiais em um
espaco ocupado por profissionais com diferentes capitais,
quais sejam, o capital militar, representado pelas patentes e
graduagOes e, indiretamente, o capital econdmico, representado
pelos respectivos soldos, ou seja, remuneracao militar; e o
profissional, relacionado as profissdes de saude com suas
graduacdes e patentes vinculadas.

O recorte temporal deste estudo é o ano de 1995, quando
os oficiais enfermeiros terminaram o Curso de Formacéo de
Oficiais (CFO) e foram lotados no Hospital Central da Policia
Militar, com a patente de 2° Tenente PM Enfermeiro da Policia
Militar do Estado do Rio de Janeiro.

Cumpre mencionar que, o Hospital Central da Policia Militar,
em 1995, tinha 53 anos de existéncia e contava com cerca
de 220 leitos hospitalares. Era um hospital geral, onde eram
atendidas varias especialidades, destacando-se a Cirurgia
Geral e Ortopedia, em face da grande demanda de pacientes.
Possuia também clinicas especializadas para tratamento de
doengas cronico-degenerativas. Além disso, atendia diariamente
policiais feridos por armas de fogo, cuja condicao fisica, levava
a necessidade de atendimento®.

As fontes histdricas utilizadas foram documentos escritos
e orais. As escritas, constituidas de boletins, livros de Ordens e
Ocorréncias do HCPM (1995) e da Supervisao de Enfermagem
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do HCPM (1994), os quais foram localizadas no acervo do
HCPM. As orais foram produzidas por meio de entrevistas do tipo
semiestruturadas, sendo entrevistados 18 oficiais enfermeiros
integrantes da primeira turma de Oficiais Enfermeiros do Quadro
de Saude da PMERJ, em 1994. Também foi entrevistada
uma enfermeira civil que desempenhava o cargo de chefe de
enfermagem, no periodo em estudo.

As entrevistas, gravadas por meio digital, foram consentidas
mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), apds todo o esclarecimento dos objetivos
desta pesquisa. Apos a transcri¢éo das gravagoes, os entrevistados
realizaram a leitura com vistas a validacgéo.

Como critério de incluséo, no tocante aos oficiais enfermeiros,
foram eleitos os lotados no HCPM que desempenharam fungdes
de chefia de setores, no periodo estudado, qual seja, 1995 a 1997.
Foram excluidos aqueles que ndo apresentavam condicdes fisicas
ou quaisquer outros impedimentos para concessao de entrevista,
tais como moradia fora do Rio de Janeiro, licenca ou férias.
O critério de inclusdo da enfermeira civil foi a sua permanéncia
no hospital apds a chegada dos oficiais enfermeiros e o fato de
ter sido a enfermeira-chefe do hospital antes da chegada dos
mesmos. Os critérios de exclusao foram os mesmos aplicados aos
oficiais enfermeiros. A identificagcéo dos entrevistados consistiu
na sigla correspondente a profissédo de Enfermeiro, seguida de
um numero sequencial.

Para compor o corpus documental foram considerados os
critérios de pertinéncia, suficiéncia, exaustividade, representatividade,
homogeneidade e organizagdo dos documentos®. A anadlise
dos achados, de acordo com o método histérico e com énfase
em estudos sobre a histéria da enfermagem, levou em conta o
conjunto documental e ndo os documentos isoladamente.

O estudo derivado de projeto de tese de doutorado em
desenvolvimento, aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa
da Escola de Enfermagem Anna Nery e Hospital Escola Sao
Francisco de Assis (Certificado de Apresentacé@o de Apreciagao
Etica n? 67049517.0.0000.5238, em 25/04/201 7), seguiu as
diretrizes éticas em consonancia com a Resolugéo 466/12 do
Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

Depois de formados, 0os 2° TEN PM enfermeiros foram lotados
no Hospital Central da Policia Militar, no dia 29 de maio de 1995,
para serem distribuidos pelos setores do HCPM. Sobre a lotagéo
dos oficiais enfermeiros nas unidades de saude da PMERJ e,
posterior distribui¢éo interna no HCPM, extratos das entrevistas
evidenciam que a classificagé@o obtida no Estagio Probatério de
Adaptacao de Formacao de Oficiais foi preponderante, seguida
da experiéncia profissional:

Entdo, no momento das escolhas, ja havia pessoas
que tinham sua preferéncia pelo HCPM e as demais
unidades da PMERJ, por antiguidade. No que se refere a
classificacao interna pelos setores do HCPM, eu ndo me

recordo mais como é que foi essa distribuicgo, se nos...
eu me lembro que em algum momento nds respondemos
alguns questiondrios de experiéncias, de especializagbes
que alguns ja tinham, se eu ndo me engano acho que
essa distribuicao foi baseada nisso [...] (E1).

Entéo, a gente foi recebida por uma enfermeira civil e
como nos outros hospitais, era necessario ter supervisao
de enfermagem 24 horas e isso n&o tinha aqui, porque
n&o tinha enfermeiros e quantitativo para isso... € como
sendo um hospital militar essa figura do supervisor foi
colocada com o enfermeiro de dia, assim como tinha
0 médico de dia e o oficial administrativo de dia. E ndo
havia numero suficiente de enfermeiros, para cobrir todos
0s setores do hospital 24 horas, e ai a principio ficamos
no expediente e distribuidos nos setores no expediente,
me recordo [...] (E2).

A distribuicdo se deu por ordem de classificagcdo, de
acordo, a gente chama de antiguidade, as que tiveram
uma classificacdo melhor poderiam escolher alguns
setores, 0s mais antigos ficaram nas liderangcas e os
mais modernos foram ficando nos setores subsequentes
e onde estavam restando. Eu como era la para trds, eu
néo tive muita op¢do de escolha, eu tentei escolher um
setor que era mais ou menos adequado & minha formagédo
que é em Médico - Cirurgica, acabei escolhendo a RPA,
no Centro Cirdrgico e fiquei especificamente neste Setor
de Anestesia [...] (E2).

Eu lembro que a turma foi reunida no auditdrio e dentro
dos setores que existiam disponiveis para serem lotados,
sendo utilizados como critério o da antiguidade e o
segundo plano uma identificacéo por setor. Entdo, o que
eu me lembro dessa época foi isso [...] (E5).

Foi feita uma reunido para a identificagdo da quantificagéo,
das experiéncias de todos nds, e a chefia na ocasiao
distribuiu de acordo com as necessidades do hospital
e de acordo com a experiéncia de cada um... Lembro
que foi no centro de estudos uma reunido com toda a
turma, onde foi distribuido... nds temos aqui na policia
varias unidades é... sdo vdrios setores de assisténcia
de saude, e foi dividido os profissionais que iam ficar
em cada unidade ... temos o hospital de Niterdi e aqui
0 Hospital Central, e ai no meu caso por morar perto e
morar aqui proximo e também ja ter a experiéncia...eu
mesma escolhi ficar aqui no hospital central e fui colocada
no bergdrio [...] (E6).

Os entrevistados, no momento da distribui¢éo pelos setores
do HCPM, teceram considera¢des sobre a complexidade da
elaboracgéo de critérios para tal distribuicéo, tendo em vista a
caréncia expressiva de enfermeiros na unidade hospitalar:

Foi muito complexa porque n&o tinha efetivo... muito
pequeno... SO tinha no caso eu, que era plantonista
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12X60 durante o dia, e, no CTl que era composto de
dez leitos que eram praticamente 11... estava em obra,
enfim, mas ficou pronto rapido. Enfim, tinha 11 leitos
para dois técnicos de enfermagem, duas pracas e eu
de enfermeira [...] (E4).

Eu considero que foi bem dificil porque néo existia uma
estrutura, como eu posso dizer, assim, assistencial,
até porque nao havia um planejamento de gestdo dos
setores [...] (E5).

Fomos a primeira turma... entao, para nds foi uma coisa
bem nova... encarar a situagdo que se encontrava o
Hospital... sem enfermeiros. Existiam enfermeiros civis.
N6s chegamos aqui para mudar a situagdo do hospital...
organizar... até porque os enfermeiros que tinham aqui
civis eram poucos. Entéo, eles ndo conseguiam dar conta
de tudo. Era uma sobrecarga muito grande. Entdo, com
nossa vinda abriu uma porta da esperanga para o hospital
a meu ver. Quando ndés chegamos aqui nos deparamos
com uma enfermeira chefe, a enfermeira [Nome], que
era a enfermeira civil. No momento que nés chegamos
ela que fez a redistribuicdo da nossa turma. Eu ndo me
lembro muito bem quantos nds éramos, mas eu acho
que nds éramos umas 57 enfermeiras para distribuir no
HCPM e no HPM-NIT. Entao, a missao dela foi drdua,
porque redistribuir enfermeiros nos setores, e foi muito
bom, assim... Ela... a divisdo que ela fez por setor|...] (E8).

Sendo assim, a distribuicdo feita pela enfermeira civil foi
percebida pelos oficiais enfermeiros como uma atividade dificil
e exitosa. Essa percepgéo é corroborada pela enfermeira civil
que realizou a distribui¢éo:

Entrevistei um a um perguntando onde eles queriam ficar.
Né&o lembro bem, mas acho que foi isso. Lembro que fiz
uma reunido com todos, mostrando os pontos fracos
do hospital e pedindo harmonia entre todos. Mas, ndo
foi facil, muitos queriam se insurgir (insubordinar) e ficar
logo na chefia, mas tive o apoio incondicional do Doutor
Emanuel, entéo, diretor do hospital, que me dava carta
branca [...] (E9).

Ainda no processo de distribuicdo, sobre a ocupagédo do
cargo de Chefe de Enfermagem que viria a ser ocupado pelo
oficial enfermeiro, em substituicdo a enfermeira civil, o critério
de antiguidade determinaria que o primeiro colocado no estagio
probatério ocupasse o cargo mais importante da equipe de
enfermagem. No entanto, o primeiro colocado néo fora designado.
Sobre essa situagdo, tém-se o seguinte relato:

Teve um detalhe no final, o 01 [masculino] tirou o 1¢lugar,
mas o diretor [nome] ndo gostava dele. Entdo colocou ele
na Central de Material Médico Hospitalar e a 02 [feminino]

assumiu a chefia de enfermagem. Ele ficou inconformado
[palavra substituida] mas teve que obedecer [...] (E9).

Por ocasiéo da distribuicdo dos oficiais enfermeiros, a superviséo
de enfermagem da unidade erarealizada por enfermeiros civis e,
devido a insuficiéncia quantitativa de enfermeiros, os subtenentes
e sargentos enfermeiros também participavam dessa atividade,
conforme consta no livro de ordens e ocorréncias do hospital.
Uma das oficiais enfermeiras que ja trabalhava na unidade como
praca, antes de realizar o concurso, teceu comentarios sobre
a atuacao dos enfermeiros civis que trabalhavam na unidade:

E ai eu ndo tinha muito contato direto com os enfermeiros
civis, assim, supervisao, chefia de setor que no caso a [nome]
era minha chefe quando eu trabalhei na pediatria como
cabo especialista. As funcionarias que faziam supervisao
do hospital eram bem poucas, bem restritas, a [nomes].
Entdo, basicamente elas passavam nos setores faziam a
superviséo, os remanejamentos, algumas orientagcoes e
s0. Era o que me restringia porque durante o dia eu ndo
tinha contato com elas [...] (E1).

Conforme ressaltado pela entrevistada o numero de
enfermeiros civis que atuavam no hospital era muito restrito,
dificultando o desempenhoe até mesmo o contato com a equipe
de enfermagem. Outra entrevistada ainda refere que as poucas
enfermeiras civis que estavam no HCPM, no periodo de inser¢éo
dos oficiais enfermeiros, encontravam dificuldades para atuar
junto a equipe de Enfermagem:

E para a equipe, eles também viam a gente com uma
certa reserva, porque eles ja tocavam o trabalho deles da
forma que eles achavam certo... E chegar a gente nova,
com cabega nova no hospital. As poucas enfermeiras civis
n&o tinham o poder porque o hospital € militarizado, entdo
elas ndo tinham o poder nas méaos, chefiavam... mas tinha
acdo direta nos recursos, quem vai, quem sai, quem tira,
vai mudar o que na escala, ndo era muito isso [...] (E2).

Um oficial enfermeiro que havia sido militar (praga), também
discorre sobre a equipe de enfermagem, especialmente no que
se refere a escassez de recursos humanos, principalmente dos
enfermeiros:

Entao, era um, dois, trés [enfermeiros civis] e, entao, a
gente contava muito com o colega que, as vezes, vinham
de outro setor e ajudava a gente a fazer/resolver alguma
determinada situagcgdo no setor, depois a gente ia no
setor do outro e a gente ficava muito sozinho, era muito
sozinho. A gente n&o tinha voz, entendeu? A gente ndo
tinha voz. Entgo, a gente contava muito com a parceria
dos colegas [...] (E1).
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Outros fragmentos das entrevistas também apontam a
escassez de recursos humanos existentes na unidade, enfocando
a natureza do trabalho em face da grande demanda:

Assim, na época so tinham os pragas... ndo existia
o enfermeiro, entdo de repente a gente chega como
plantonista... ai tinha uma enfermeira diarista para suprir
o setor de material, mas ndo dava conta. Nao dava conta
[...] (E4).

NGs tivemos que estruturar a partir do zero praticamente.
Existiam as pessoas ditas como responsaveis, mas que
na verdade nao tinham conhecimento técnico para isso
[...] (E5).

Olha, no setor, la ndo havia enfermeiros, ou melhor,
havia um enfermeiro civil que trabalhava a noite [néo teve
contato]... Mas, eu entrei no setor sem enfermeiro, sem
referéncias anteriores... o que tinha la eram os auxiliares
de enfermagem e o médico propriamente responsavel,
0s médicos plantonistas [...] (E6).

A assisténcia de enfermagem no hospital estava bem
prejudicada, pois 0 numero reduzido de enfermeiros interferia
no desenvolvimento das atividades a contento. Além disso,
os técnicos de enfermagem quase nao tinham contato com
os enfermeiros civis da unidade. Tal situagéo ensejava que a
equipe médica assumisse a responsabilidade pela equipe de
enfermagem, desconhecendo o papel do enfermeiro.

Na opinido de outra entrevistada, o hospital ndo estava
organizado de maneira adequada para prestar assisténcia aos
clientes, antes da chegada dos oficiais enfermeiros:

Digamos assim a gente encontrar o hospital do jeito
que estava. As enfermeiras que estavam trabalhando,
nossas amigas na época que estavam aqui como civis
elas trabalhavam assim... incansavelmente, mas, acredito
eu que elas ndo conseguiam alcangar o objetivo, porque
o hospital era muito grande, era muita coisa para fazer,
muita coisa administrativa, entdo acho que com a nossa
vinda somou muito entendeu [...] (E8).

A entrevistada ressalta as dificuldades encontradas por
ocasido da chegada dos oficiais enfermeiros no hospital. Torna-
se evidente que o reduzido nimero de enfermeiros civis que
atuavam na unidade dificultava sobremaneira a assisténcia de
enfermagem, além dos aspectos estruturais destacados na
entrevista da enfermeira civil. A entrevistada ainda acrescenta que:

Acho que so tinha eu e a [nome]... ndo lembro bem. Eu
sei que eu estava na Chefia de enfermagem e a [nome]
no CTI[...] (E8).

Sobre sua atuagao na chefia, destaca ainda algumas
dificuldades enfrentadas junto a equipe de enfermagem e a equipe

médica, uma vez que percebia estratégias de manipulacdo da
unica enfermeira civil da chefia de Enfermagem.

Era um inferno por falta de pessoal. Basicamente mexer
nas escalas. Os militares me boicotavam...se eu ndo
tivesse apoio da diregcdo nédo fazia nada. Os médicos
mandavam determinagdes toda hora, tipo troca de férias
e de horério; claro que eu ndo cumpria, pois a direcdo
fazia o que eu queria. Eles ficavam incomodados [palavra
substituida pela pesquisadora] e até me ameacavam (E8).

Vale ressaltar que a atuacao do enfermeiro em cargo de
chefia de enfermagem sempre demanda muitos desafios em
qualquer unidade de saude e, em um espaco militar, torna-se mais
desafiador, especialmente para um enfermeiro civil. Ndo obstante,
depreende-se nafala da entrevistada que a condigéo de civil he
dava a possibilidade de ndo cumprir as determinagdes militares.
Também o apoio da diregéo, certamente ocupada por militares de
alta patente Ihe conferia certo empoderamento, ao estabelecer
alianca com os militares.

A criacdo do Quadro de oficiais enfermeiros na PMERJ se
deu em um momento em que, as Forgcas Armadas e uma forga
auxiliar, qual seja, os Bombeiros, ja possuiam oficiais enfermeiros
militares'®. Ademais, as circunstancias internas da unidade possuir
apenas enfermeiros civis, levava a situagdes de conflitos. O excerto
abaixo registra a percepgéo sobre a necessidade premente da
criagdo de um quadro de oficiais enfermeiros;

Eu fui conquistando. No final, eu assumi a chefia sozinha.
Por ocasido da chegada da turma de oficialatos, no
hospital ja ndo havia essa guerra entre o civil e o militar.
NGs passamos a assumir tudo. Isso porque eles eram
responsdveis, mas eles ndo eram enfermeiros... eles
n&o tinham a titulagdo. Bateu o COREN, mas o COREN
n&o resolvia porque era intimidado na época... uma série
de situagbes. O diretor sabia que a gente tinha vindo e
teria que ficar...era uma realidade. Entéo, para resolver
esse impasse, comegou-se a pensar e foi uma das brigas
nossas da época, de fazer o curso de formagao de oficiais
para enfermeiros [...] (E11).

Ap0s a distribuigao dos oficiais enfermeiros nos setores, foram
iniciados novos desafios, pois a maioria dos oficiais enfermeiros
era oriunda da vida civil e havia predominéncia do sexo feminino
em um espacgo miségino. Ademais, eram profissionais com pouca
experiéncia e ainda muito jovens. Apesar de terem passado pelo
estagio probatério de adaptacao, a vida militar era repleta de
ritos militares, os quais ndo estavam totalmente incorporados.
Esses ritos cumpriam a fungao simbdlica de ratificar a hierarquia,
a disciplina rigida e a inquestionavel obediéncia. Os trechos
das entrevistas abaixo trazem a lume situacdes inerentes aos
desafios acima mencionados:
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A experiéncia que eu tive no hospital, no HCPM foi um
pouco complicada porque como eu ja era da unidade como
cabo especialista. Houve um pouco de rejeicdo por parte,
algumas pessoas que achavam que eu havia mudado
o0 comportamento por ter sido Praga e ter voltado como
oficial. Um pouco dessa confus&o... dessa coisa de ndo
me aceitaram muito bem. Alguns pragas que tinham por
aqui (sargentos e subtenentes) também néo aceitaram
muito bem o oficial enfermeiro. Tinha alguns sargentos e
subtenentes que faziam “entre aspas”a fungao de oficial
enfermeiro [...] (E1).

Olha, que eu me lembre também os sargentos e os
subtenentes desenvolviam todas as atividades, nao
estavam preparados para a receber gente, e também
me recordo que nem os chefes médicos dos servigos
estavam preparados, na realidade eles viam a gente com
reservas e, muitas vezes, misturavam os papéis... A gente
é mais envolvido com a administragdo entao, eu percebi
que nds entramos, para os chefes médicos, éramos, um
secretario melhorado... olha o ralo! Trocou o ralo? Olha a
luz! Troca a luz! Providencia a ldmpada |...] (E2).

Prestdvamos continéncia para todo mundo. Nos éramos
enquadrados e os médicos até debochavam da gente e
até riam. Se fosse hoje em dia poderia falar assim, que
era um pequeno bullying. E a gente era assim, as vezes
até mais cobrados. Nao sei por que os médicos do Centro
Cirdrgico, principalmente os anestesistas foram que eu
tive contato. Eles cobravam bastante. Eles percebiam que
eu estava preocupada, mas a gente era superenquadrada
e, essas vezes repercutia de uma forma, as vezes, até
um pouco negativa, principalmente para os pragas que
eram os mais antigos [...] (E3).

Foram os sargentos mais antigos, na época chamados
de coordenadores de setor, eu me lembro bem dessa
fase... no meu setor foi especificamente bem dificil, pois
a pessoa era um sargento bastante resistente, ele ndo
era aberto, ndo estava disposto a somar[...] (E5).

Quando nds chegamos, eu observei que houve uma
resisténcia dessas pessoas, ou seja, as militares de nivel
médio. Eles ndo encaravam a gente como uma pessoa
que viria colaborar para a melhora do quadro, mas sim
como aquela pessoa que viria fiscalizar, uma pessoa
que seria...a cobradora de tarefas. Foi assim que eu via
nossa recepg¢éo [...] (E7).

DISCUSSAO

A criacao do Quadro de Oficiais Enfermeiros na PMERJ se
deu em um periodo que ja existia oficiais em varias for¢as militares
do Rio de Janeiro. A Marinha do Brasil ja havia criado o Corpo
Auxiliar Feminino da Reserva da Marinha (CAFRM), através da

lei 6.807 de 07 de julho de 1980, com a entrada de 56 oficiais
enfermeiras aprovadas no curso de formagdo em 19811,

A criagéo do Quadro de Oficiais no Exército com a presenga
de enfermeiros foi noticiada, dando destaque que a primeira
turma do Curso de Formacgao de Oficiais (CFO) do Quadro
Complementar formou-se em 1990. Decorridos dois anos, em
1992, o curso passou a incorporar 0 segmento feminino nas
fileiras do Exército, inaugurando a primeira turma mista no Exército
Brasileiro''. Vale ressaltar que o ingresso de enfermeiros nas
forcas auxiliares era recente, pois também em 1992, o Corpo
de Bombeiros Militares do Estado do Rio de Janeiro, criou o
quadro de oficiais enfermeiros, com o ingresso de oito oficiais
enfermeiros, ficando a cargo do atendimento pré-hospitalar2.

Sobre o atendimento pré-hospitalar (APH) realizado por
enfermeiros, trata-se de “uma pratica recente no Rio de Janeiro
e teve seu inicio em 1992, com o ingresso de oito oficiais
enfermeiros no Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de
Janeiro. Posteriormente, em 1994, ingressaram quatro oficiais
enfermeiros oriundos do concurso de 199271213,

A criagcdo do quadro de enfermeiros para a Policia Militar
do Rio de Janeiro apresentou como patente inicial a de 2°
Tenente, sendo a maxima, a de major. Nesse sentido, se, por
um lado, a criagdo de um quadro de oficiais enfermeiros na
Policia Militar simbolizava a conquista de mais um espaco para a
enfermagem, por outro demarcava limites, ao conter a ascenséo
do enfermeiro as patentes mais elevadas na instituicdo militar.
Tais demarcagoes refletem as relagdes de poder, derivadas de
construgbes simbdlicas tradicionais sobre a hierarquia entre
0S Sexo0s, uma vez que a enfermagem constituia uma profissao
com predominancia feminina, sendo inserida em um ambiente
militar de prevaléncia masculina.

E pertinente ressaltar que, ja no periodo de estagio de
adaptacéo, a turma pioneira de enfermeiros iniciou sua trajetoria
de curso com patente inferior a dos demais integrantes da turma,
0 que representa o tratamento desigual ao grupo de enfermeiros.
Cabe notar que, apesar de possuirem formagao superior
especifica, como as demais categorias do quadro de saude,
os enfermeiros ndo foram reconhecidos com a mesma patente.
A desigualdade abrangia ndo apenas o aspecto hierarquico militar,
mas estendia-se a outros fatores como a remuneracéo, dentre
outras distingdes. Esse tratamento diferenciado de patentes
demarcou inegavel discriminacao entre os grupos do Curso de
Formacéao de Oficiais.

Assim, a propria distribuicdo por categorias profissionais
distintas podem-se apresentar como uma forma de poder
simbdlico, onde a maioria dos oficiais enfermeiros inicialmente
nao conseguiram compreender essa diferenciagdo, como uma
forma de obter o controle do grupo, através do poder exercido.
Essa incompreensao é cabal no sentido de evidenciar o poder
simbdlico, uma vez que tais demarcagdes de poder ndo sao
reconhecidas e estéo transfiguradas e legitimadas por outras
formas de poder?.

Ao se inserirem no espaco hospitalar como oficial enfermeiro
da PMERJ, perceberam que precisariam empreender estratégias,
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no sentido de obterem reconhecimento profissional e prosseguirem
na carreira militar, em um espaco inédito para a enfermagem,
em especial, no Rio de Janeiro. Os ganhos simbolicos advindos
da aprovacao e classificagao no estagio de formacao de oficiais
foram a chancela inicial para a primeira demarcagéo de espagos
de poder no cenario de atuagao profissional.

As estratégias para incorporagéao do capital militar pelo grupo
se deram de forma rigorosa, de modo a propiciar a inculcagao
da hierarquia e disciplina, trazendo a reboque um sentimento
de pertenca e devogéo aos valores da corporagéo. Isso porque
a incorporacao desse capital especifico, por meio de disciplina
do corpo e sujeicdo as normas e regulamentos militares, sob a
representacéo de que seu cumprimento inescapavel faz com
que os militares se sintam pessoas fora do comum, distintas
das demais’'.

No ano de 1995, o HCPM recebeu 42 oficiais enfermeiros,
integrantes da primeira turma de oficiais enfermeiros com a
patente de 2° TEN PM Enfermeiro, os quais passariam a fazer
parte de seu efetivo. A equipe de Enfermagem que integrava o
hospital no periodo, era constituida de trés enfermeiros civis,
pois os demais haviam solicitado exoneragéo, por terem sido
aprovados em outros concursos. Além disso, quatro enfermeiros
civis que ja atuavam no hospital foram aprovados no concurso
para oficiais enfermeiros.

Quanto a distribuicdo dos oficiais enfermeiros no HCPM,
foram obedecidos os critérios de antiguidade e de experiéncia
ou afinidade com o servigo. Nao obstante, as designagdes nos
dos cinco primeiros colocados foram efetuadas pelo entéo
diretor do HCPM. Isso porque, historicamente, o processo de
distribuicdo dos enfermeiros militares é pautado em dois aspectos
principais: a classificagéo hierarquica e a escolha. Quanto melhor
a posi¢ao ocupada, melhor é a chance de atendimento da opg¢éao
desejada de lotagdo*'!, pois € um processo meritocratico,
portanto, ha diferenciacéo entre os primeiros e os ultimos, criando
distanciamento entre o tudo e o nada'.

Ademais, cumpre esclarecer que, na estrutura da Policia
Militar, a hierarquia constitui um dos pilares da corporagéo,
conforme estabelecido pela Lei 443 de 01 de julho 1981: “a
hierarquia policial militar é a ordenacao da autoridade em niveis
diferentes, dentro da estrutura da Policia Militar. A ordenacgéo
se faz por postos ou graduagdes; dentro de um mesmo posto
ou de uma mesma graduacéo se faz pela antiguidade no posto
ou na graduacao. O respeito a hierarquia € consubstanciado no
espirito de acatamento a sequéncia de autoridade”'*2. Nesse
sentido, a ocupacgéo de graus hierarquicos distintos influencia
no acatamento de ordens e diretrizes, devendo ser respeitada
essa autoridade de comando quanto maior for o grau hierarquico.

Na ocupacgéo do comando da enfermagem do hospital,
em substituicdo a enfermeira civil, a substituicdo do primeiro
colocado pela segunda colocada, certamente, trouxe implicacdes
importantes, pois a classificagdo baseada no aproveitamento do
curso evidencia um ato de ordenacéao, onde foi instituida uma
diferenca social, consagrando a competéncia e assegurando a
distingdo social. Tal reordenagao também evidenciou o poder do

diretor no tocante a indicagéo da chefia de enfermagem militar,
pois, ndo acatou o critério classificatorio para a referida fungéao.
Certamente, a enfermeira civil e, entdo, chefe, foi ouvida e teve o
apoio do diretor nas suas decisdes. Nao obstante, a autoridade
da enfermeira foi concedida por aquele detentor da violéncia
simbdlica legitima.

O 1° colocado foi deslocado para area administrativa, na
Central de Material Médico Hospitalar, até entao chefiada por
um Sargento da unidade. Tal fato causou estranheza na maioria,
principalmente no oficial n° 01, o primeiro colocado na classificacao
que, inclusive, ja havia, época, informado ao grupo de oficiais
que assumiria o comando da enfermagem do HCPM, em face
da sua classificagdo. Sobre a ndo confirmagéo da ocupagéo de
seu nome no cargo, consta que o mesmo tentou argumentar
junto ao diretor, porém nao logrou éxito*.

A designagéo do oficial n® 2, em substituicdo do n® 1 pode
ser explicada em virtude de apresentar um volume de capital
social e cultural, os quais foram considerados importantes
pelo diretor do hospital, tendo estes parentes militares de alta
patente'®. Esse tipo de capital é transmitido através das redes
de relaces familiares, tornando-se elemento de diferenciagéo
principal. Esse elemento pode ser considerado um dos fatores
de maior influéncia, o que vai ao encontro das caracteristicas
do oficial selecionado, pois vinda de familia de militar, talvez
tivesse os requisitos de capital politico, adicionados as demais
formas de capitais que acumulava.

Com a chegada dos oficiais enfermeiros, houve a distribuicéo
nos varios setores do hospital, ensejando mudancgas na
organizacao da enfermagem, com reflexos na assisténcia aos
enfermos, pois as atividades desenvolvidas pelos enfermeiros
civis e profissionais de nivel médio (subtenente e Sargento)
passaram a ser desenvolvidas pelos oficiais enfermeiros. Estes
passaram a atuar e direcionar ndo somente a assisténcia de
enfermagem, mas também os aspectos administrativos dos
setores, aos quais foram designados. Nesse sentido, constatam-
se varias mudangas na constituicdo e na atuacdo da equipe de
Enfermagem no HCPM.

A atuagdo dos enfermeiros civis em diversos setores do
HCPM, desde 1982, foi muito importante. O enfretamento de
varias dificuldades, especialmente de poder decisério no campo
de atuacgao é destacado pela enfermeira civil entrevistada e pelos
militares que atuaram anteriormente no hospital, na qualidade
de enfermeira civil.

Varias mudancas relativas a distribuicao da equipe de
enfermagem ocorreram no periodo, com destaque para a
transferéncia, por ocasido da chegada dos oficiais enfermeiros,
da enfermeira civil, entdo Chefe de Enfermagem do HCPM, para
o Setor de Treinamento e Ensino (setor de assessoria da Se¢éo
de Enfermagem), o que significou para ela a perda do poder
decisorio sobre as questdes ligadas a Enfermagem.

Sobre essa transferéncia, ndo foi encontrado registro, entretanto
documentos internos do setor e relatérios, com assinatura dessa
enfermeira, permitiram comprovar sua atuagé@o no setor, desde
a assuncao da Oficial Enfermeira a Chefia de Enfermagem do
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HCPM, em 1995. Tal transferéncia evidencia a menos valia de
seu capital profissional em um hospital militar, apds a chegada
de enfermeiros portadores de capital militar institucionalizado
pelas suas patentes.

No caso do HCPM néao houve resisténcias explicitas,
certamente pelo nimero pequeno de enfermeiras civis. As poucas
enfermeiras civis optaram por fazer aliangas com os oficiais
enfermeiros, aceitando a nova ordem estabelecida como
natural em um espaco militar. Acrescenta-se o fato de o chefe
de enfermagem ter sido substituida por uma oficial enfermeira
que ja havia sido enfermeira civil na instituicao.

Essa reclassificagdo consiste em uma espécie de violéncia
simbdlica, uma que vez a aceitagdo de uma nova ordem como
sendo legitima, resulta de um processo de ocultacéo e dissimulagao
do arbitrario, que conta com a cumplicidade dos destinatarios
da dominagao. Isso porque o poder simbdlico que traz embutido
a violéncia simbdlica “sé se exerce se for reconhecido”, quer
dizer, ignorado como arbitrario'4.

As instituicbes militares seguem rigorosa disciplina e
inquestionavel hierarquia, as quais podem gerar certos conflitos
na vida civil. Conforme exposto acima, as dificuldades de
relacionamento de o enfermeiro civil conseguir atuar em uma
instituicdo militar podem levar ao comprometimento das relagdes
de trabalho, interferindo na assisténcia.

O discurso da enfermeira civil revelou as dificuldades de
lidar com um numero reduzido de enfermeiros para dar conta
das demandas do hospital e as dificuldades inerentes a sua
condicao de enfermeira civil em um hospital militar cujos oficiais
enfermeiros recém-chegados deveriam assumir as fungdes de
chefia. Para contornar tal situagéo, a chefe de enfermagem contou
com o apoio do diretor do hospital que Ihe deu autoridade para
comandar o grupo e dar as diretrizes nesse periodo de transicao.

Sendo chefe de enfermagem, como enfermeira civil, sua
atuacéo estava ancorada no apoio da dire¢do do hospital. Todo
chefe de enfermagem das unidades militares s6 consegue atuar
e desenvolver seu trabalho quando obtém o apoio do diretor.
No ambiente militar, essa fun¢do constitui um cargo de confianga,
calcado nos critérios de classificacao e capital politico angariado.
O volume de capital social, enquanto recursos possuidores por
uma pessoa, constituem um elemento importante, que permite
condicao de poder e reconhecimento de determinado grupo
social'”.

CONSIDERACOES FINAIS E IMPLICACOES
PARA A PRATICA

A insergé@o da primeira turma de oficiais enfermeiros da
Policia Militar do Estado do Rio de Janeiro teve sua distribuicao
no HCPM baseado majoritariamente nos critérios de classificagdo
hierarquica, exceto o cargo de chefe de enfermagem, uma vez
gue o primeiro colocado ndo foi confirmado no cargo maximo
da equipe de enfermagem do hospital. Em seu lugar, assumiu
a segunda colocada, por determinagéo do diretor do hospital.

O primeiro colocado foi designado para a Central de Material
Médico-Hospitalar.

A enfermeira chefe ap6s sua substituicdo no cargo de chefe
de enfermagem, foi remanejada para um setor de treinamento e
ensino do hospital, considerado a época, um setor de assessoria
da Secéo de Enfermagem. O processo de distribuicdo dos demais
oficiais enfermeiros nos setores do hospital foi realizado com
éxito, na percepcao dos oficiais, pela entédo enfermeira chefe.

Certamente, a ocupacao de espacos de poder, representado
pelas chefias dos setores assumidas pelos oficiais enfermeiros
foi determinada pelo capital incorporado no estagio probatério
de formacao, o qual foi institucionalizado pela patente. Ademais,
a prévia pratica profissional no hospital, de alguns oficiais, na
condicao de civil ou praca facilitou a incorporacao do capital
militar, cujo volume e peso sdo importantes em um espago
militar. Nao obstante, o capital profissional angariado no curso de
graduacéo e atualizado tanto no processo de formacéao de oficial
enfermeiro como na pratica profissional no cotidiano do trabalho
no HCPM, embora com menor peso, foi importante para agregar
valor ao capital militar desses enfermeiros e, consequentemente,
assumirem os espacos de poder no hospital.

O estudo teve como limitagéo a impossibilidade de entrevistar
duas, das trés enfermeiras civis que atuavam no hospital, por
ocasiao da chegada dos oficiais enfermeiros, em face de suas
condicdes de saude.

A guisa de consideracdes finais, o estudo viabilizou a
construcdo de uma verséo histérica balizada por documentos
sobre a distribuicao dos oficiais enfermeiros no Hospital Central
da Policia Militar, contemplando as estratégias de lutas para a
ocupagéo dos espagos de poder sendo necessarios, portanto,
novos estudos sobre as repercussdes dessas ocupacdes para
a visibilidade da enfermagem militar.
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