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Alunos iniciantes no curso de Enfermagem tendem a exibir atitudes negativas frente ao portador de doenga mental
assim como se manifesta, de forma geral, a populacéo. Este estudo objetivou estudar o autoritarismo e a benevoléncia desses
alunos frente a esse paciente e, para isso, foi utilizada a escala de opiniées sobre a doenga mental. Os resultados apontaram que
os alunos em questao mostraram-se autoritarios frente ao referido paciente, com tendéncia a um protecionismo bondoso, permitindo
concluir que esses aspectos devem ser considerados na elaboragdo dos programas das disciplinas dessa area, para leva-los a
condutas mais terapéuticas no futuro.
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AUTHORITARIANISM AND BENEVOLENCE TOWARDS MENTAL ILLNESS: STUDY
WITH STUDENTS BEGINNING A NURSING PROGRAM

Students beginning a nursing program tend to show negative attitudes towards mental health patientsm as does the
general population. This study aimed at studying these students’ authoritarianism and benevolence towards mental patients
utilizing the opinion scale about the mental illness. The results indicated that the students showed authoritarianism towards mental
patients with a tendency to protective behavior, which enabled the conclusion that these aspects must be considered in the
elaboration of the course programs in this area in order to lead them to more therapeutic conducts in the future.
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AUTORITARISMO Y BENEVOLENCIA FRENTE A LA ENFERMEDAD MENTAL:
ESTUDIO CON ALUMNOS QUE INGRESAN AL CURSO DE ENFERMERIA

Los alumnos principiantes del curso de enfermeria tienden a exhibir actitudes negativas frente al Portador de enfermedad
mental como la poblacién en general. Este estudio tiene como objetivo el autoritarismo y la benevolencia de estas alumnos frente
a estos pacientes, y por este motivo fue utilizada una escala de opiniones sobre la enfermedad mental. Los resultados demostraron
que los alumnos en cuestién se mostraban autoritarios frente al paciente con enfermedad mental con tendencia a un proteccionismo
bondadoso, permitiendo concluir que estos aspectos deben ser considerados en la elaboracién de los programas de las disciplinas
de esta area, para llevarlas a conductas mas terapéuticas en un futuro.

DESCRIPTORES: enfermeria psiquiatrica, educacién en enfermeria, actitud
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INTRODUCAO

A psiquiatria, desde que surgiu, no final do século
XVIII, como um novo campo do saber, vem se
transformando e, acompanhando todo seu movimento,
a enfermagem psiquiatrica também se transforma. No
Brasil, essa area especifica da enfermagem surgiu no
hospicio, com o objetivo de vigiar, controlar e reprimir,
perfil que se manteve durante muito tempo, pois os seus
profissionais ndo conseguiam mudar o modo de entender
e assistir o doente mental, o qual continuava sendo visto
como louco e perigoso. Mesmo o surgimento de novos
hospitais psiquiatricos, tanto publicos quanto privados, e
ambulatérios, ndo conseguiu mudar a assisténcia
psiquiatrica’™, levando a um entendimento de que a
mudanc¢a no modo de compreender, aceitar e assistir, de
forma adequada, o referido doente, antecede a criagéo
ou ampliagao de servigos assistenciais.

Pode-se dizer que as mudangas na enfermagem
psiquiatrica brasileira comegaram a partir da Lei 775/49
sobre o ensino de enfermagem, que determinava a
obrigatoriedade da disciplina “Enfermagem Psiquiatrica”
nos cursos de graduagdo em enfermagem. No entanto,
as agdes de enfermagem psiquiatrica eram muito timidas,
aparecendo nos programas apenas algumas aulas sobre
a assisténcia de enfermagem voltada a diversos
transtornos psiquiatricos ou sobre os psicofarmacos, cuja
industria comecava a se expandir®.

As reais mudancas na assisténcia de
enfermagem psiquiatrica comegaram a partir do final da
década de 60, quando suas a¢gdes comegaram a ter base
no relacionamento terapéutico influenciado tanto pela
Psiquiatria Social, que fez criticas ao modelo asilar e
propds a sua transformacgao no sentido de tornar-se um
ambiente onde a saude mental pudesse emergir, quanto
pela Comunidade Terapéutica, que considerou
fundamental o treinamento da equipe, o tipo de
relacionamento que se estabelece na comunidade e o
papel ativo e responsavel que o paciente é estimulado a
assumirl’2.

Dessa forma, no que diz respeito a transformacgao
da enfermagem psiquiatrica, varios autores concordam
com que o papel do enfermeiro psiquiatrico &€ de agente
terapéutico, e suas agdes tém base no relacionamento
estabelecido com o paciente psiquiatrico, a partir da
compreensao do significado de seu comportamento e da
sua aceitacdo como ser humano. E claro que isso implica,

o enfermeiro psiquiatrico dispor de conhecimento
cientifico e habilidade profissional e pessoal, para
desempenhar esse papel®?.

Assim sendo, as disciplinas de enfermagem
psiquiatrica e de enfermagem em saude mental, como
as demais disciplinas da area de ciéncias humanas do
curso de graduagdo em enfermagem, devem ter os seus
programas voltados a esses aspectos. Devem, inclusive,
estar atentas para as varias mudangas que continuam
ocorrendo no modo de assistir a pessoa portadora de
doenca mental, pois entende-se que a pratica de
enfermagem custodial comega a ser parte de um passado
e que o aluno pretendente ao exercicio especifico da
enfermagem psiquiatrica passa a necessitar de
embasamentos que permitam que ele atue de maneira
ativa e eficaz em um ambiente terapéutico e seja um
agente terapéutico num contexto de trabalho
multidisciplinar.

Portanto, o enfermeiro que deseja inserir-se no
mercado de trabalho, na area especifica de enfermagem
psiquiatrica, necessita de conhecimentos que o levem a
condutas terapéuticas, frente ao paciente com o qual
trabalha, e que possam conferir-lhe uma posi¢do de
destaque na equipe multidisciplinar por ser um observador
privilegiado (presente 24 horas/dia) e deter o maior
numero de informacao sobre esse paciente, contribuindo,
assim, nao so para o planejamento de cuidados, mas
também na organizagdo da parte estrutural de uma
unidade para assisténcia psiquiatrica.

Entao, aquele papel autoritario de vigiar, controlar
e reprimir, caracteristico do inicio da enfermagem
psiquiatrica brasileira e desenvolvido no hospicio(”, é
substituido por um outro papel, que é o terapéutico, por
meio do relacionamento terapéutico interpessoal, e, para
isso, o autoritarismo tem a necessidade de ser trabalhado,
pois uma atitude terapéutica firme, objetiva e com apoio
no saber, € muito diferente de uma atitude autoritaria no
sentido restritivo e discriminador, assim como atitudes
benevolentes no sentido paternalista. Esse papel do
enfermeiro psiquiatrico, em busca ainda de uma definigdo
mais adequada, exige desse profissional um melhor
conhecimento de si, pois conhecendo e controlando
melhor as suas emogdes, mais chances tera de entender
e trabalhar as emog¢des de outro, sendo, entao, ele préprio
a ferramenta de trabalho no contexto interpessoal®"?.

Observamos, assim, que atitudes autoritarias e
benevolentes podem interferir negativamente nas



Rev Latino-am Enfermagem 2002 julho-agosto; 10(4):509-15
www.eerp.usp.br/rlaenf

Autoritarismo e benevoléncia...
Avanci RC, Malaguti SE, Pedré&o LJ. 511

condutas que o enfermeiro psiquiatrico tem com seu
paciente portador de doenga mental. Estudar como esses
dois aspectos ocorrem em alunos ingressantes no curso
de graduacdo em enfermagem ¢é particularmente
importante, tendo em vista que podem ser trabalhados
de maneira mais objetiva durante todo o curso,
preparando-o melhor para oferecer ndo s6 uma
assisténcia em enfermagem psiquiatrica como em saude
mental mais terapéutica e eficiente, nao somente dentro
de hospitais ou unidades psiquiatricas fechadas, mas
também em modalidades de assisténcia aberta,
buscando o cuidado integral do portador de doencga
mental citado, desestimulando, assim, o cuidado dividido
em tarefas".

Em se tratando de atitude, cabe lembrar que, para
sua investigagao sobre um determinado objeto, doenca
ou situagao, € necessario, a principio, conceituar este
termo, tendo em vista a ndo coincidéncia absoluta sobre
a sua definicdo por diferentes autores!?.

Com relagao a enfermagem, a atitude do
enfermeiro pode ser definida como procedimentos
realizados com o propésito de preparar o cliente para os
trabalhos clinicos e orientar o seu acompanhante, para
que possa colaborar na sua readaptagdo ao seu meio
familiar e social. A atitude terapéutica ndo é produto de
mero instinto, mas sim reagbes comportamentais que
uma vez formadas por um profissional, deveriam ser
incorporadas ao seu modo de agéo"*%).

S3o inumeras as definicbes propostas para
atitude, mas, mesmo com as mais variadas
interpretagdes, existem areas que exibem uma
concordancia essencial, e grande parte dos autores
concordariam que uma atitude pode ser descrita como
“predisposi¢cao” para responder, de maneira consistente
favoravel ou desfavoravel, em relagao a um dado “objeto”.
Entretanto, existem duvidas quanto a consisténcia das
respostas, e, devido a isso, a maioria dos instrumentos,
para sua medida, tem base na consisténcia avaliativa ou
afetiva, sendo que uma pessoa, em diferentes situacgoes,
pode exibir diferentes comportamentos em relagdo a um
dado objeto, mas a favorabilidade ou a desfavorabilidade
expressa por esses comportamentos, mantém-se
constante. A consisténcia afetiva permite diferenciar uma
atitude de outros conceitos como habito, trago, impulso,
etc(12’15).

Da mesma forma que ocorre com “atitude”, é
necessario definir “doenga mental”, tendo em vista ser

ela um fendmeno cuja maneira de entendimento varia
amplamente, em diferentes culturas e comunidades,
apresentando, ainda, variagbes com o passar do
tempo'®.

Considerando os questionamentos que surgem
quando ha a necessidade de se definir “dificuldade
emocional”, “doenga mental” ou “transtorno psiquiatrico”
e se diferentes populagdes compartilham, similarmente,
tais definigdes, o estudo realizado pela World Federation
of Mental Health"”, parece ser um dos mais amplos por
se tratar de uma investigagao transcultural. Esse estudo
mostra que a populagdo, em geral, nao distingue os varios
tipos de disturbios mentais. Difere, apenas, o
esgotamento nervoso da doenga mental, classificando,
na primeira categoria, os disturbios originados do meio
ambiente e que, submetidos a um tratamento de curta
duracéo, teriam “cura”. A segunda categoria, mais
complexa, afetaria o individuo em todos os niveis de
desempenho, necessitaria de internagbées de longa
duragao, nao proporcionando uma recuperagao completa
do paciente, pelo fato de sua personalidade ja ter um
comprometimento permanente.

Podem-se completar essas consideragdes com
as de varios autores, que referem ser o grau de desvio
das normas sociais aceitas, prescritas pela sociedade,
maior do que a patologia profissionalmente
diagnosticada“s). Em outras palavras, vale dizer que a
tolerancia da sociedade para com a pessoa portadora
de doenca mental é desproporcional em sentido
desfavoravel, a real ameacga que essa pessoa é para esta
sociedade.

A populagéo, de forma geral, exibe nogbes sobre
a doenca e o doente mental do tipo racionalista (fatores
psiquicos ou organicos) ou tradicionalista (cérebro fraco),
sendo a primeira apresentada por individuos que
desempenham atividades ocupacionais ndo manuais, e
a ultima, apresentada por individuos que desenvolvem
atividades ocupacionais manuais. Estereétipos e
preconceitos, como pessoa boba que nao raciocina;
agressiva, estranha; perigosa e que nunca mais sara;
que traz problemas para a familia e que tem que ficar no
hospicio, sao exibidos também pela populagédo, sem uma
correspondéncia real com os comportamentos que esses
doentes emitem no meio social'"®.

Alunos iniciantes no Curso de Graduagédo em
Enfermagem trazem consigo estereotipos e preconceitos
semelhantes aos descritos anteriormente, e chegam a
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definir o doente mental como “velho e burro”,
demonstrando total desconhecimento, tanto com relagao
a incidéncia da doenga mental nas varias faixas etarias,
quanto com relagéo a recuperagao desse paciente e ainda
das possibilidades de sua convivéncia no seu meio social
e familiar.

Esses esteredtipos e preconceitos podem
influenciar, de forma negativa, as condutas que esses
alunos terdo com o paciente em questao e, no futuro,
enquanto profissionais, se esses aspectos n&o foram
trabalhados adequadamente durante sua formagéo, tém
grandes chances de traduzirem-se em atitudes
autoritarias e benevolentes (paternalistas) e ainda outras,
implicando no agir de modo nao terapéutico com o
paciente referido.

Parte-se do principio, também, de que atitudes
frente a doenga mental e ao seu portador, de forma geral,
séo passiveis de ser modificadas, principalmente em
estudantes da area da saude, quando submetidos a
instrugao académica'® e, em particular, no estudante de
enfermagem, durante o seu aprendizado tedrico-pratico
nas disciplinas de enfermagem psiquiatrica e de
enfermagem em saude mental, devido ao intenso contato
com o paciente citado e, ainda, na observacao dos
professores durante suas abordagens e interagdes
demonstrativas com esses pacientes, momento em que
ele se coloca, também, como um modelo de referéncia a
ser seguido pelo aluno.

Assim, oferecer subsidios para o planejamento
e o desenvolvimento das disciplinas citadas
anteriormente, constitui-se no principal propdsito do
presente estudo, verificando-se a presenca de
autoritarismo e benevoléncia (paternalismo) de alunos
ingressantes no curso de enfermagem, frente a doenga
mental e a pessoa em sofrimento psiquico, antes deles
terem contato com as disciplinas referidas.

METODOLOGIA

Sujeitos e local

Participaram deste estudo 68 alunos
matriculados no primeiro semestre do Curso de
Graduagao em Enfermagem e Obstetricia da Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto, da Universidade de Sao
Paulo (EERP-USP), no ano de 1998.

Escala de avaliacdo utilizada

Foi utilizada a escala de atitudes - Opinides Sobre
a Doenga Mental - ODM®?, traduzida e validada para o
nosso meio!'”). Essa escala é composta de 51 afirmacgdes
do tipo LIKERT, e suas opgbes de respostas variam
segundo uma sequéncia progressiva de seis pontos de
concordancia, desde “concordo totalmente” até “discordo
totalmente”. Essas afirmagdes foram agrupadas em sete
fatores"® dos quais foram extraidos os relativos ao
autoritarismo e a benevoléncia, para a finalidade deste
estudo, que foram definidos"” da seguinte forma:
- Autoritarismo - reflete a perspectiva de que o doente
mental necessita ser isolado de outros pacientes,
permanecendo sob portas trancadas e vigilancia. Contém
tanto o conceito da irrecuperabilidade pessoal e social
do doente quanto a idéia de sua periculosidade.
- Benevoléncia - traduz a visao de que o doente mental,
devido a sua infelicidade, deve ser amparado por meio
de um protecionismo bondoso e paternalista, com base
em cuidados, atencgao pessoal e conforto material.

Procedimento
Aplicagcdo da ODM

Inicialmente, em sala de aula, os oitenta alunos
matriculados no primeiro semestre do Curso de
Graduagao em Enfermagem e Obstetricia, da EERP/USP,
foram convidados, de forma verbal, a responderem a
escala ODM. Marcamos uma data para a aplicagéo desta
escala, em um dia da semana, 40 minutos antes do inicio
da aula de uma disciplina, quando todos os alunos
estavam reunidos, uma vez que 68 aceitaram o convite
para participar.

Foi feito contato com o docente que ministrava a
referida disciplina no dia escolhido, no sentido de
comunicar-lhe a realizagao da atividade e também pedir
sua colaboragao, caso houvesse necessidade de
tolerancia no horario para inicio de sua aula.

Apos terem respondido, a escala foi recolhida e
arquivada para futura analise.

A aplicagédo da escala aos alunos foi realizada
pelos autores do presente estudo, que puderam também,
no momento, esclarecer possiveis duvidas.

Analise dos resultados

Para contagem dos pontos obtidos com a
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aplicacdo da ODM, foram utilizadas férmulas(21),
originando, assim, os escores fatoriais brutos para cada
aluno, nos fatores referentes ao autoritarismo e a
benevoléncia dessa escala. Posteriormente, esses
escores foram transformados para o Sistema Sten, que
se mostra adequado, pois proporciona uma comparagao
padrao entre os fatores da escala referida, com variagédo
entre 1 e 10, média de 5,5 e um desvio padrao igual a
0,5%. As vantagens da utilizagdo desse sistema foram
amplamente discutidas®, e ele foi utilizado, também,
no estudo de tradugdo e validagdo da ODM, para
aplicagdo em nosso meio!'”). Em seguida, foi feita uma
média, obtendo-se, assim, os valores médios em Sten,
para os dois fatores citados.

Dessa forma foi possivel a analise dos resultados
por meio dos escores médios obtidos pelos sujeitos deste
estudo, para cada um dos dois fatores da ODM, utilizando-
se o Sistema Sten, permitindo uma discusséao e
consideragdes sobre o autoritarismo e a benevoléncia
desses estudantes frente a doenga mental e ao seu
portador.

RESULTADOS

Os resultados para o autoritarismo e a
benevoléncia, frente a doenga e ao doente mental, de
alunos iniciantes no Curso de Enfermagem, apontaram,
respectivamente, 6,66 € 5,86, em valores Sten (Figura

1).

Valores 6,8 6,66
Sten 6,61

6,44

6,2
6 5,86
5,84
5,6

5,4 T
A B

M Autoritarismo
O Benevoléncia

, Fatores

Figura 1 - Autoritarismo e benevoléncia frente a doenca
mental de alunos iniciantes no curso de enfermagem

DISCUSSAO

O autoritarismo e a benevoléncia, de alunos
iniciantes no curso de graduagao em enfermagem, frente
a doenga mental e ao seu portador, foram estudados

através da extragédo desses dois fatores pertencentes a
ODM, por ter, em seus respectivos itens, amplitude
suficiente a presungao deste estudo e também pelo fato
de esses itens terem sido estudados isoladamente e
agrupados segundo a adequacdo do seu conteudo ao
aspecto conceitual do fator ao qual iriam pertencer,
quando a escala referida passou pelo processo de
traducgao e validagao para o nosso meio'"”). N&o se trata,
portanto, de uma adaptagao do instrumento, mas, sim,
da utilizagdo de parte dele com a manutengao de sua
estrutura original, procedimento semelhante ao utilizado
em um outro estudo®, onde, a partir da extragéo de
alguns itens de duas escalas distintas, elaborou uma
terceira, adequada a situagao que pretendia pesquisar.

Os alunos participantes do estudo pertencem ao
quadro discente de uma escola de enfermagem
considerada modelo de ensino dessa profissao, localizada
em uma regido bem desenvolvida de um pais com grande
diversidade socioeconOmica e que sofre sequlelas
deixadas por uma politica administrativa autoritaria e
restritiva, predominante durante muitos anos,
influenciando desfavoravelmente a cultura e que, apenas
recentemente, deixou de ser tdo prevalente.

Dessa forma, esses alunos, filhos de pessoas
influenciadas diretamente por essa politica, ndo deixam
de ser frutos de uma época que nao facilitou em nada o
desenvolvimento de técnicas, abordagens e formas de
tratamento (humanos, inclusive) que objetivassem a
recuperacao e a insergao social da pessoa que sofre de
transtornos psiquicos.

Esses aspectos, somados ao modo de
entendimento do comportamento dessa pessoa (em
sofrimento psiquico), pela populagao de forma geral, que
nao relaciona o modo agressivo ou estereotipado de se
apresentar com os sintomas dos transtornos mentais,
sao fatores que podem justificar a atitude negativa, com
conteudo autoritario, apresentado pelos alunos, justificado
pelo fato de ndo terem recebido ainda nenhuma instrugao
académica nesse sentido e preservarem uma postura
leiga semelhante a da maioria das pessoas?.

O protecionismo bondoso e paternalista,
caracterizado por atitudes benevolentes frente ao portador
de doenga mental, é apresentado de forma adequada
pelos alunos estudados, estando de acordo com
resultados de outro estudo®®?, onde foi demonstrado que
esses aspectos mantém uma relagéo significativa com o
grau de instrugéo, ou seja, as pessoas com um nivel
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educacional melhor tendem a posturas menos moralistas
e paternalistas.

No entanto, outros achados!"® apontam os
enfermeiros como os mais benevolentes, restritivos e
discriminadores entre varios profissionais de saude
estudados, dai a necessidade de uma atengao especial
a tendéncia atitudinal que apresentam os alunos sujeitos
deste estudo, fatores esses que podem ser bem
trabalhados nas disciplinas das areas de Enfermagem
Psiquiatrica e de Enfermagem em Saude Mental.

Esses aspectos tém importancia impar devido
ao fato de que o aluno de enfermagem, recebendo uma
instrucdo académica, tenha oportunidades de oferecer
assisténcia de forma holistica ao ser humano e que seu
treinamento, também, enfoque o meio ambiente de
trabalho, cujas influéncias negativas tenham chances de
ser trabalhadas. Quando esse aluno tornar-se um
profissional, certamente podera adequar-se melhora um
trabalho multiprofissional e, seguramente, tera melhores
condi¢des para discernir o papel que tem para organizar
o ambiente, que é peculiar da enfermagem, e o
autoritarismo proveniente do exercicio desse papel, tendo,
assim, tranquilidade para agir de forma terapéutica.
Atitudes firmes e benevolentes, no sentido negativo,
influenciam desfavoravelmente tanto na abordagem da
pessoa em sofrimento psiquico, quanto nas proprias
fungbes ocupacionais do enfermeiro psiquiatrico, o que
implica ser ele o profissional da equipe multidisciplinar
com a tarefa de manutencdo da ordem e do bom
funcionamento do servigom’zs). Nesse sentido, as atitudes
firmes e terapéuticas que oferecem ao paciente nocoes

de limite e oportunidades de confronto do seu
comportamento impréprio com a realidade, se ndo forem
aplicadas adequadamente, tornam-se autoritarias e
repressoras, € as atitudes benevolentes tornam-se
paternalistas, ndao contribuindo em nada para a
recuperacao dessa pessoa.

Pode-se concluir que uma relacao professor/
aluno, principalmente durante o desenvolvimento das
atividades praticas das disciplinas, permite que esse
professor sirva de modelo profissional para o aluno,
situagcao essa plenamente possivel na escola de
enfermagem onde o estudo foi realizado. Dessa forma,
os alunos tém mais oportunidades de trabalhar suas
atitudes autoritarias e paternalistas, observando o modo
como o professor se relaciona com o paciente. Esses
aspectos devem se incluir nos projetos das disciplinas
citadas.

O modo como uma disciplina é estruturada e
como seus docentes desenvolvem sua estratégia didatica
€ também um fator relevante, e atitudes como as
apresentadas devem ser consideradas no momento de
seu planejamento, pois, s6 assim, serao efetivamente
trabalhadas.

O conteudo das disciplinas e as estratégias
didaticas para atingir os seus objetivos séo fatores
relevantes, e podem ser desenvolvidos a partir de dados
obtidos dos alunos, relativos a situagao que irdo vivenciar
como aprendizes. Estudos prévios como este séo
particularmente importantes no sentido de oferecer
subsidios para isso e aumentar a chance de formacao
de um profissional mais completo.
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