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RESUMO

Analisam-se problemas do cotidiano do trabalho das en-
fermeiras e estratégias de enfrentamento, produzindo conhe-
cimentos acerca do cuidado de si e do cuidado do outro, em
espacos administrativos que preconizam a liberdade e a auto-
nomia, relacionando este processo de (re)construgcdo ao seu
processo de saude. A partir de entrevistas semi-estruturadas
com enfermeiras de um Hospital Universitario, foi possivel
identificar problemas relacionados a recursos humanos e ma-
teriais, relacionamento na equipe e as proprias caracteristicas
de subjetividade das enfermeiras. Ha uma percep¢do de maior
liberdade e autonomia em relacdo a administracdo, apesar de
perceberem aspectos negativos, quanto aos limites do exerci-
cio da liberdade, com comprometimento do cuidado do outro.
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1 INTRODUCAO

Temos verificado, ha muitos anos, ainda que de modo assis-
tematico, que enfermeiras egressas de uma determinada universi-
dade publica, ao se inserirem em instituicdes de saude, razoavel
ou adequadamente organizadas, costumam ter seu desempenho
e realizacéo profissional, geralmente, reconhecidos e entendidos
como satisfatdrios. Tal percepc¢ao e avaliacdo positiva para o ser
enfermeira e o exercer enfermagem decorre, provavelmente, do
fato de, atuando em instituicdbes com condi¢cbes organizacionais
adequadas, poderem trabalhar e dispor de seu tempo para exer-
cer funcdes para as quais foram preparadas, ou seja, para assistir
e/ou administrar a assisténcia de enfermagem aos clientes sob
seus cuidados. Neste sentido, entendemos que estas profissionais po-
derem, com liberdade e autonomia, exercer um fazer que almejam
e para o qual se graduaram, corresponde a uma manifestacdo de
cuidado desi® como sujeitos, com possiveis implicagdes positivas
para o cuidado dos clientes.

Por outro lado, ao ingressarem em instituicdes de saude em
gue predominam ndo so6 caréncias de recursos humanos e materiais,
mas precdrias condi¢cbes organizacionais, enfermeiras egressas
dessa universidade, freqlientemente, envolvem-se na organizacao
emergencial do ambiente de trabalho e, predominantemente, na
busca de providéncias para assegurarem as condi¢cdes minimas
para que os trabalhadores de enfermagem e outros profissionais
possam desempenhar suas func¢des (Lunardi Filho, 2000). Tal fato
tem desencadeado desencanto por parte destas enfermeiras e, até,
poderiamos dizer, sentimentos de desconforto, frustracao e sofri-
mento com o exercicio da profissdo, com aquilo que Ihes é exigido
ou entendido como exigido pelas chefias, nos locais de trabalho.
Tém havido, ainda, criticas ao desempenho destas mesmas enfer-
meiras, como se o seu afastamento da administracdo da assistén-
cia de enfermagem ou do cuidado direto fosse uma opc¢ao sua e,
apenas, pessoal.

6 O cuidado de si, como uma tecnologia do eu usada pelos gregos, pode ser caracterizado como
técnicas que possibilitam aos sujeitos realizarem determinadas operagdes em seus corpos,
pensamentos, condutas, desejos, transformando-se a si com o proposito de alcangar um certo
estado de sabedoria, felicidade, perfeigao. A partir do cristianismo, com a transformacao dos
principios morais, a lei externa torna-se o fundamento da moralidade e o cuidado de si passa
a ser visto como uma imoralidade, manifestacdo de atos de egoismo e uma tentativa de
desobediéncia as regras (Foucault,1990).
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Ao analisar tal situacdo com estudantes e mesmo com en-
fermeiras egressas, temos verificado dificuldades na busca de
estratégias politicas para a sua resolucéo, que extrapolem formas
emergenciais e repetidas de enfrentamento. As justificativas apon-
tadas pelas enfermeiras de priorizarem seu tempo para assegurar
condi¢cdes minimas ao exercicio das acfes de diferentes profissio-
nais, no seu ambiente de trabalho, e sua aparente acomodacao a
este fazer rotineiro e desencadeador de sofrimento apdiam-se na
sua desinstrumentalizacdo para enfrentar quem representa o po-
der nas instituicbes, com um conformismo as condi¢des ofereci-
das e exigéncias feitas por estas mesmas instituicdes. Percebemos,
entretanto, que as enfermeiras, ao “se acomodarem” ao que as ins-
tituicdes lhes oferecem e lhes exigem como atividades a serem
desempenhadas, parecem negar sua condicdo de pessoas com a
livre capacidade de pensar, de decidir, de optar e de se posicionar
em busca do que acreditam e desejam.

No entanto, a moralidade de nossos atos advém do exercicio da
liberdade que est4, intimamente, ligada ao exercicio da autonomia.
O homem, como ser racional, s6 pode pensar a causalidade da sua
vontade autbnoma, a partir da idéia de liberdade, que consiste na
independéncia das causas que determinam o mundo sefsidal.

a humanidade, como fim em si mesma, constitui-se na condicéo
gue impde e estabelece limites ao uso da liberdade de cada homem
(Kant, 1995). Para os gregos exercerem sua liberdade, fazia-se ne-
cessario cuidar de si. O cuidado de si, como trajetoria necesséria
para o auto-conhecimento, era entendido como a superacéo de si
mesmo, o dominio sobre os apetites e desejos que podienaima-

los. Dai que, na Antigliidade, a ética, como pratica reflexiva da
liberdade, girava “em torno deste imperativo fundamental ‘cuida
de ti mesmo’ (Foucault, 1987, p.113). Assim, o cuidado de si surge
como uma exigéncia ontoldégica e como uma questao ética, na
tentativa de tornar-se um bom dirigente: constituir-se em um
sujeito que geerna e dirige outros pressupfe a constituicdo de um
sujeito que governa e dirige a si, isto é, cuida de si, ocupa-se de si.

Atualmente, no Hospital Universitario desta mesma univer-
sidade, vem sendo desenvolvida uma proposta administrativa de
gque os trabalhadores sejam reconhecidos e reconhecam sua con-
dicdo de sujeitos capazes de pensar, de organizar-se, de decidir, de
lutar por melhores condi¢bes de trabalho e qualificacao profissio-
nal, com a intencéo de obter transformacgdes no dia-a-dia de traba-
Iho, no seu proprio processo de salude, assim como nos cuidados
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dos clientes que procuram esta instituicdo. Desse modo, a inten-
¢cao deste trabalho é demonstrar as possiveis relacdes presentes
entre administracdes preocupadas e interessadas no cuidado dos
trabalhadores, no seu processo de salude, e as consequéncias des-
te cuidado do trabalhador para com o cuidado dos clientes.

O seu objetivo, entdo, é compreender como as enfermeiras vém
realizando o cuidado de si, em espacos que preconizam liberdade,
autonomia e criatividade, e como este cuidado de si pode ter con-
sequéncias para o cuidado do outro, relacionando tais movimentos
com o processo de salde dos sujeitos — enfermeiras e clientes.
Pretendemos analisar os problemas do cotidiano de trabalho, re-
conhecidos como prioritarios pelas enfermeiras, relacionando-os
tanto ao cuidado de si e do outro como ao processo de saude;
analisar as estratégias e formas de acdo utilizadas pelas enfer-
meiras para o enfrentamento dos problemas referentes a orga-
nizacdo e as condi¢cBes de trabalho, tendo em vista o cuidado do
outro.

Para tanto, entendemos salde, numa linha que se aproxima
do preconizado por Dejours (1986), como algo que ndo provém de
fora das pessoas, mas como um permanente processo vivido di-
ferentemente pelas pessoas, em nivel organico e psiquico, comum
papel individual fundamental em relacdo a sua saude. Dejours
(1986, p.11) propde o conceito de saude como “ter meios de tracgar
um caminho pessoal e original, em direcdo ao bem estar fisico,
psiquico e social”. Explicita que a posse destes meios, fundamen-
talmente, € a liberdade de regular, por si, as variacdes e oscilacdes
gue se ddo no organismo — bem estar fisico; a liberdade do desejo
pessoal em organizar e administrar sua propria vida — bem estar
psiquico; e aliberdade de agir, tanto individualmente como coleti-
vamente, na sua relagcdo com o outro, ndo so6 no trabalho organizado,
mas nas rela¢des sociais como um todo — bem estar social.

2 METODOLOGIA

Este é um estudo qualitativo, exploratorio. A partir do Con-
sentimento Livre e Esclarecido, realizamos dez (10) entrevistas
semi-estruturadas com enfermeiras deste HU, atuantes em dife-
rentes turnos e nas diversas unidades, selecionadas intencional-
mente e de acordo com sua disponibilidade, tendo sido abordados
0s seguintes tépicos: problemas do cotidiano de trabalho; estra-
tégias para enfrentar a problemética referente a organizacao e as
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condicBes de trabalho, tendo em vista a proposta administrativa e
o cuidado do outro; melhorias percebidas no cuidado dos clientes;
espacos para o exercicio da autonomia, liberdade e criacdo e sua
relacao com o cuidado de si, o cuidado do outro e 0 processo de
saude.

Feita a transcrigdo das entrevistas, procedemos a analise do
seu conteldo, a partir dos objetivos do estudo. Organizamos os da-
dos em problemas relacionados a recursos humanos e materiais,
relacionamento na equipe e as proprias caracteristicas de subje-
tividade das enfermeiras, relacionando as estratégias para o seu
enfrentamento, ao cuidado de si e ao cuidado do outro.

3 PROBLEMAS NO COTIDIANO DO TRABALHO E SUA
RELACAO COM O CUIDADO DE SI E O CUIDADO DO
OUTRO

3.1 Problemas quanto a recursos materiais € humanos

As enfermeiras entrevistadas, principalmente as que atuam
em unidades onde a existéncia dos recursos materiais € essencial
a manutencao da vida do paciente, reconhecem a sua falta como
problema prioritario. Para outras, no entanto, esse problema é se-
cundério a problemética de relacionamento na equipe, pois este
tem favorecido um descompromisso com o trabalho, conseqiien-
temente, com o material, mediante desperdicio e negligéncia.

Segundo Caldas et al. (1994), o desaparecimento do material
é freqliente, quando ha descuido, uso particular, inadequacéao dos
locais para a sua guarda e falta de controle. Para esta autora, na
verdade, hd uma insuficiéncia de recursos materiais, além de im-
provisacdes, desaparecimento e desperdicio, fenbmenos que ge-
ram reflexos na qualidade da assisténcia — sobre o trabalho dos
profissionais, o que pode estar relacionado com a incidéncia de
infeccdo hospitalar, omisséo da assisténcia, retardamento do traba-
Iho e desgaste fisico, entre outros.

Na VIl Conferéncia Nacional de Saulde, realizada em 1986,
nossas entidades de classe ja defendiam que “a garantia do direi-
to a saude implica, necessariamente, na garantia do direito a as-
sistécia de enfermagem e, portanto, do direito que tempessoa
humana com um problema de salde, de ser assistida, de receber
cuidados ou ajuda de que carece” (Caldas et al. 1994, p.44). Acre-
ditamos que néo basta, apenas, ter o direito de ser assistido. E pre-
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Ciso que a assisténcia prestada seja de boa qualidade. Concorda-
mos com Moura (1992) e Caldas et al. (1994), quando afirmam
gue, para o desenvolvimento de uma assisténcia qualificada, é ne-
cessaria a existéncia de boas condi¢cfes de trabalho, adequacéo
de recursos materiais e pessoal, também, qualificado e em nime-
ro suficiente. E evidente, entdo, que a qualidade do trabalho e da
sua organizacdo podem refletir tanto na forma como a assistén-
cia é prestada ao paciente (no cuidado do outro) como, também,
na vida pessoal do enfermeiro que presta essa assisténcia (cui-
dado de si).

Os recursos materiais séo de valor imprescindivel em qual-
quer industria, empresa, assim como na area da saude. No entanto,
diferentemente do que se d4 numa industria em que a falta de ma-
terial compromete e inviabiliza a producao, na saldde e na enfer-
magem, parece ser comum a improvisacao, a “peregrinacado” da
equipe em busca dos recursos minimos necessarios a prestacao
da assisténcia (Lunardi Filho, 2000). Essa forma de ser e exercer
a profisséo, assim como o modo de gerenciar recursos institucio-
nais podem trazer conseqiiéncias negativas tanto para 0s usua-
rios das instituicbes de saude, quanto para o0s proprios profissio-
nais pelo comprometimento da biosseguranca.

Uma outra consequéncia da falta de recursos materiais apon-
tada foi o prejuizo da biosseguranca — falta de luvas e mascaras
para a protecao dos funcionarios. As profissionais questionadas
relataram, apenas, usar luvas, quando se fazia necesséario. Nunes
e Soares (1998) constataram, nesta mesma instituicdo, a respeito
dos hébitos de vida das enfermeiros e o cuidado de si, que 100%
das enfermeiras participantes relataram usar luvas; 26% utiliza-
vam 6culos; 52% vestiam avental e 34% usavam mascara, em
procedimentos nos quais se fazia necessério o uso de equipamen-
tos de protecéo individual.

O déficit de materiais nas unidades acarreta o desenvolvi-
mento da “criatividade”, com solucdes alternativas para superar a
precariedade existente. Apesar da proposta administrativa do HU
preconizar espacos de criatividade aos seus trabalhadores com a
intenc&o de obter transformacgdes, no dia-dia do trabalho e no pro-
prio processo de saude desses sujeitos e dos clientes, percebemos,
de modo mais evidente, que a criatividade parece limitar-se a si-
tuacdes em que € necessario economizar material. Esta “criati-
vidade” confere a enfermeira a capacidade de associar idéias que
estimulam seu ajuste ao ambiente que a cerca.
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Algumas enfermeiras identificaram, também, a falta de recur-
sos humanos como um dos problemas prioritarios do seu cotidiano
de trabalho. Todas concordam que o déficit de pessoal na equi-
pe de enfermagem vem gerando uma sobrecarga de trabalho.
Referem como causa desta precariedade as aposentadorias dos
servidores e a sua nao substituicdo; a liberacdo de carga horéria
das enfermeiras para a realizacao de cursos de pés-graduacao e a
nao substituicdo de trabalhadores em gozo de férias, folgas, licen-
cas e atestados.

Essa falta de recursos humanos vem se traduzindo em um
desgaste pessoal, tanto para a propria enfermeira, como para o
paciente que esta sob os seus cuidados. Para Gonzales (1996), o
sofrimento das enfermeiras no trabalho manifesta-se pelo esgo-
tamento fisico e emocional que leva ao desenvolvimento de atitu-
des pessoais negativas, baixa estima e a consequente perda do
interesse pelo bem estar do cliente.

Para Almeida (apud Vargens, 1997), a enfermagem, no ser-
vico publico, tem atuado sempre com um grande déficit de recur-
sos humanos, o qual deve ser analisado sob dois aspectos: o quan-
titativo — faltam recursos e ha sobrecarga dos recursos existen-
tes — e o qualitativo — 0s recursos humanos existentes em ativi-
dade nao estdo tendo seu desenvolvimento qualitativo indispen-
sével ao desempenho de suas func¢des. Na falta de pessoal, ainda,
parece impossivel a liberacdo de qualquer profissional para a ca-
pacitacéo, ficando dificultado o desenvolvimento de programas
de educacéo continuada.

Francisco (1993) enfatiza que é preciso que as enfermeiras
tenham saude e boas condi¢cbes de trabalho, para ndo serem as
primeiras a terem problemas ocupacionais. As enfermeiras en-
trevistadas relatam que o seu proprio cuidado estd sendo prejudi-
cado pelo ndo oferecimento aos funcionarios de exames de saude
de rotina, na instituicdo; ainda, quando sao oferecidos, paeee h
uma inadequacao dos horarios, 0 que compromete seu acesso pe-
los trabalhadores. Além disso, exames médicos periddicos que, ho
seu entendimento, deveriam ser obrigatorios para os profissio-
nais que atuam na area da saude, nao sao exigidos pela institui¢ao,
0 que parece favorecer a falta de cuidado das trabalhadoras ou
o atendimento do cuidado de si como algo secundario. Por outro
lado, poderiamos perguntar: porque as enfermeiras ndo desen-
cadeiam, na instituicdo, a discussdo acerca da necessidade de
exames periddicos, tendo em vista a promoc¢ao de sua saude?
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3.2 Relacionamento na equipe

Muitos foram os problemas de relacionamento apontados.
As entrevistadas relatam perceber, em algumas auxiliares de
enfermagem, um aparente descompromisso com o trabalho e com
o cuidado ao paciente, comprometendo a assisténcia. Como con-
seqUéncia, outra auxiliar de enfermagem do turno seguinte pode
ter, além de suas tarefas, as atividades que uma destas colegas
deixou de realizar. Além disso, ha referéncias a um nimero exces-
sivo de faltas e atestados que acarretam uma sobrecarga de traba-
Iho as outras trabalhadoras, o que demonstra um desrespeito com
as colegas e com os usuarios dos servigos, enfim, com o cuidado
do outro. No entanto, “aquele que cuida de si, conheceansiece,
também, quais sdo os seus deveres e limites nas diferentes rela-
¢des que estabelece com os outros” (Lunardi, 1997, p.26).

Diante da proposta administrativa de constru¢do de espacos
pautados mais pela liberdade e autonomia, as enfermeiras diver-
gem no que se refere a sua autoridade na relagdo com os auxiliares
de enfermagem. Para algumas, a enfermeira teria comprometido o
exercicio da sua autoridade e o controle sobre a equipe; para ou-
tras, no entanto, a possibilidade de relacionar-se com o outro, com
o préprio auxiliar de enfermagem, em espacos permeados pela
liberdade, é vista como positiva: o cuidado de si ndo deve ser en-
tendido como um exercicio de solidao, mas como uma préatica so-
cial que se faz através da palavra e da escrita, exigindo uma certa
dedicacao de tempo (Foucault, 1990).

No entendimento das entrevistadas, a realizacédo de reunides
sisteméaticas € necessaria, além de programas de educacao con-
tinuada, de reciclagem e de qualidade de vida. Conforme Moura
(1992), é indispensavel uma maior atencdo ao desenvolvimento
pessoal, atraves de programas de supervisao e treinamento, ade-
guando ensino e pratica, incentivo ao aprimoramento profissio-
nal, bem como a formacédo de um sentimento e/ou consciéncia de
classe.

Constatamos problemas de relacionamento que poderiam es-
tar relacionados a auséncia de reunides sistematicas na institui-
¢ao, sendo que, quando essas ocorrem, sdo pararesolver problemas
emergenciais e, geralmente, em pequenos grupos, abrangendo
ape-nas uma unidade ou, mais comumente, um turno de determinada
unidade. Este fato dificulta um encontro dos trabalhadores de en-
fermagem dos diversos setores do hospital, sendo que muitos nem
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mesmo se conhecem, prejudicando a unido do grupo, em busca de
acdes coletivas para a resolucdo de problemas do cotidiano de
trabalho. As reunides seriam momentos propicios para a integra-

cdo da equipe no local de trabalho, promovendo a troca de idéias
e de experiéncias e a unido entre os membros do grupo.

J& entre médicos e enfermeiras, parece haver alguns enfren-
tamentos. Ha referéncias e criticas a conduta médica de aparen-
te descompromisso, diante da crise financeira vivenciada na ins-
tituicdo e a falta de economia associada ao desperdicio, em contra-
posicdo a conduta da enfermagem de “criar”, buscar solucdes,
envolver-se com a situacédo e, até, sofrer pela falta de recursos
existentes.

A enfermagem, ainda, segundo as entrevistadas, tem sido
objeto de criticas médicas, sem enfrenta-las, seja pela sua dificul-
dade de trabalhar os conflitos, por falta de experiéncia profissio-
nal, e, até, por temor do préprio enfrentamento. Esta aparente
acomodacéo e sujeicdo tem favorecido que a enfermeira execu-
te inmeras tarefas, seja uma mediadora entre médico e pacien-
te, médico e nutricionista, médico e farmacéutico, tentando, co-
mumente, resolver problemas que surgem entre esses profissio-
nais. No entanto, para Foucault (1987), quem cuida de si, conhece
a si e quais sao os seus deveres e limites nas diferentes relaces
gue estabelece com os outros, revé e examina suas a¢fes, o modo
como administra sua vida, como se relaciona com 0S outros e com
a sociedade.

As equipes de enfermagem e a de saude, que deveriam ser o
ponto de apoio ao grupo, muitas vezes, parecem encontrar-se
desunidas, em desarmonia e com conflitos que, freqientemente,
nao sao enfrentados. A auséncia de palavras, o siléncio, pode sig-
nificar uma manifestacdo de negacao de si, do que pensam, do que
acreditam, do que conhecem. O relacionamento entre as pessoas
exige competéncia e consequente habilidade para expressar idéias,
num dialogo, de maneira logica, fluente, persuasiva e segura. Na
convivéncia cotidiana, o afeto de cada pessoa nutre-se de carinho,
atencdo e elogios e toda vez que ha desequilibrio nos afetos, surgem
tensOegjue podem causar conflitos, violéncia, silenciamento e, até,
estranhamento entre 0s que convivem neste grupo.

O relacionamento com pessoas em diferentes &mbitos, como
no trabalho, significa o cruzamento de diferentes histérias pessoais
e a construcdo de uma rede de comunicac¢ao que pode harmonizar
essa convivénciaem beneficio de todos: “as boas relagbes humanas
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no trabalho (com colegas, chefia, pacientes e demais profissionais
gue atuam no setor), também, sao imprescindiveis, podendo ser
favorecidas através de atividades sociais e mesmo com o de-
senvolvimento de um trabalho em equipe” (Moura, 1992, p.177).

3.3 Caracteristicas de subjetividade das enfermeiras

Aparentemente, caracteristicas de bondade, submisséo, fa-
zem-se presentes, influenciando na conduta das profissionais en-
fermeiras. Na historia da enfermagem, quando se discute ainfluén-
cia das religiosas na profissdo, ha um enfoque exacerbado na
heranca que estas transmitiram de caracteristicas relativas a bon-
dade, submisséo, doacao, dentre outras (Padilha, 1998). Assim, as
enfermeiras ao assumirem funcdes que ndo sdo da sua competén-
cia profissional, poderiam estar perdendo espac¢os para outros pro-
fissionais, visto que deixam de realizar as suas atividades, como
por exemplo, a evolucdo e a prescricdo de enfermagem, dentre
outras. Aceitando estas situacfes, em que nédo priorizam o “fazer
enfermagem”, em especial, o fazer especifico e privativo da en-
fermeira, estdo abdicando de se tornarem agentes transformado-
res na sua pratica profissional, acomodando-se com o que lhes é im-
posto. Dessa forma, ndo se processa o suficiente desenvolvimen-
to de senso critico, implicando a falta de persisténcia pela luta
pelos seus direitos e a auséncia de mobilizacédo do grupo. Destaca-
mos que as enfermeiras entrevistadas afirmam estar libertando-
se, gradativamente, de funces que acreditam ndo serem suas, 0
gue poderéalhes trazer maior disponibilidade de tempo para o fazer
especifico da enfermagem.

Nas entrevistas realizadas, as enfermeiras percebem a si
préprias e & maioria das auxiliares de enfermagem como despo-
litizada, preocupada mais com a estabilidade do seu emprego, dei-
xando de ir ao encontro de novos conhecimentos e de um maior
aperfeicoamento profissional, para melhorar a qualidade dos ser-
vicos prestados ao cliente pela instituicdo. Todavia, apesar desta
percepcao, constatamos que varias enfermeiras vém realizando
cursos de pés-graduacao. No entanto, outro ponto negativo abor-
dado pelas enfermeiras diz respeito ao aparente desinteresse das
enfermeiras mestrandas e alunas do curso de especializacdo em
compartilharem as novas experiéncias vividas, visto que ndo estao
expondo os seus trabalhos aos demais colegas, podendo compro-
meter a implantacdo de inovacdes e a concretizacdo do que estéo
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sendo propostos em seus trabalhos. Apesar desta critica, observa-
mos, ainda, uma forte crenga de que a pés-graduacéo podera vir
a beneficiar o hospital e que, a partir dai, novos servicos serao
criados.

4 ESTRATEGIAS DE ENFRENTAMENTO, O CUIDADO
DE SI E O CUIDADO DO OUTRO

As estratégias para o enfrentamento dos problemas séo
apontadas como individuais e inadequadas, na maioria das vezes.
Conforme as entrevistadas, dificuldades de relacionamento na
equipe de enfermagem interferem nas estratégias utilizadas para
resolvé-los. Os problemas sdo enfrentados, em sua maioria, de
forma individual, n&o referindo o seu compartilhamento com as
colegas, para tentar resolvé-los, coletivamente. Algumas vezes,
reconhecem desenvolver uma indiferenca aos problemas existen-
tes, uma acomodacdo, falta de mobilizacdo e de persisténcia para
o seu enfrentamento; aparentemente, existe uma auséncia de espi-
rito de luta coletiva, em busca de mudancas, inovacdes e tentativas
de transformar o seu cotidiano de trabalho.

Por outro lado, quanto ao modo como as enfermeiras vém
lidando com os problemas existentes, sdo referidas reivindicacdes
feitas a direcdo, de forma escrita (geralmente, no turno da noite)
e/ou verbal; em algumas unidades, acontecem reunifes entre a
equipe do local para exporem trabalhos ou para conversarem e
discutirem, juntas, os fatos que estdo ocorrendo. Foi manifesta-
da, também, a necessidade de ter uma chefia de enfermagem, nas
unidades, para organizar e coordenar as atividades a serem desen-
volvidas no espaco de trabalho.

As enfermeiras entrevistadas referem perceber a ampliacdo
daliberdade e autonomia concedida por parte da administracao do
hospital. Afirmam existir espaco para os funcionarios exporem os
seus problemas, serem ouvidos pela chefia, além de poderem se
dirigir & outra unidade, no horério de trabalho, para troca de idéias
com as colegas, havendo, também, uma maior flexibilidade nos
seus horérios de trabalho.

Em administracdes anteriores, ainda, a escala de servico era
construida pela enfermeira do turno, mas revisada pela chefia.
Nesta, a escala de servico € de responsabilidade da enfermeira de
cada turno, sem interferéncia da chefia, o que é observado como
espaco de autonomia pelas enfermeiras, pois
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“atividades que visem a integrac¢do individuo-empre-
sa sdo recomendadas, procurando fazer com que este sinta-
se parte integrante da organizacao e do grupo, assim como
sua colocacdo no setor do hospital que mais se mostre
adequada as suas caracteristicas pessoais, de forma que
possa ocorrer a identificagdo com a tarefa desenvolvida”
(Moura, 1992, p.177-8).

Entretanto, as entrevistadas percebem alguns aspectos ne-
gativos relacionados ao exercicio da liberdade. Referem que pare-
cem ter menor autoridade em relagdo as suas funcionarias, ja que
algumas trabalhadoras desrespeitam os limites no uso da sua li-
berdade. Em alguns momentos, houve a necessidade de impor
algumas restricdes, como quanto ao horario de chegada no turno
de trabalho e para a realizacdo do lanche, ja que ndao havia uma
cobranca em relacdo aos horarios por parte da direcdo. Além
disso, apesar dos espacos oferecidos de liberdade e criatividade,
ndo percebem aresolucédo dos problemas que surgem no cotidiano
do trabalho.

Nesta proposta administrativa, parece necessario que cada
trabalhadora, enfermeira, auxiliar de enfermagem, dentre outras,
sejaresponséavel e autbnoma no sentido de agir, tendo em vista as
necessidades do trabalho e de cuidado dos clientes, sem que seja
necesséria aintervencao da direcdo. Nos micro-espacos das unida-
des, parece haver maior autonomia, quanto a responsabilidade pa-
ra atuarem como trabalhadores de enfermagem, desenvolvendo,
no grupo, uma consciéncia sécio-individual, ao invés de aguarda-
rem uma intervencdo disciplinar administrativa. Assim, o atraso
das trabalhadoras, no inicio do turno, para a passagem de plantéo,
pode desencadear a cobranca das proprias colegas do turno ante-
rior: os limites da liberdade dos homens estdo nos préprios ho-
mens (Kant, 1995). Numa visao pastoral, ao contrario, todos espe-
ram que o pastor, como um grande pai, manifeste-se e diga as suas
ovelhas como estédo se portando, suas falhas e méritos, negando a
condicdo de autonomia que todos os seres possuem, de pensar, de
falar, de argumentar (Foucault, 1990).

As enfermeiras apontaram como manifestacdes de cuidado
de si a realizacdo de cursos de especializacdo e de mestrado, ja
gue vém sendo oferecidos espacos para inovacdes e apoio, com li-
beracdo de parte da carga horaria, o que pode responder as suas
necessidades de aprimoramento profissional, de busca da sabedo-
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ria, especialmente, pela oportunidade de problematizar, refletir,
conhecer e intervir no processo de trabalho, com possiveis reper-
cussdes no cuidado do cliente, de maneira positiva, assim como
para os demais trabalhadores. Para Cassiani, Pela (1997), a proposta
de desenvolver cursos e pesquisas tem sentido para algumas
enfermeiras que, buscando significado para o descontentamento
em relacdo a situacdo do trabalho, véem nisso uma maneira de
encontrarem o préprio sentido do trabalho nesta acdo. O cuidado
de si, entendido como o cuidado do eu, compreende, também, o
conhecimento de si. O processo de conhecimento de si conduz o
homem a um processo em busca da sabedoria (Lunardi, 1997).

As enfermeiras reconhecem ter maior liberdade na escolha
do local de trabalho, da unidade com a qual mais se identificam,
0 que pode proporcionar um ganho para a instituicdo e para as
proprias profissionais, ja que, possivelmente, havera maior prazer
e satisfacdo no trabalho realizado. O fato de desempenharem ati-
vidades em que tenham maior afinidade, como trabalhar na es-
pecialidade que preferem, € entendido como uma forma de cuida-
do de si e, conseqientemente, de cuidado do outro, pois o trabalho
dar-se-a de forma mais prazerosa.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A partir deste trabalho, que teve como objetivo principal
compreender como as enfermeiras vém realizando o cuidado de si,
em espacgos que preconizam liberdade, autonomia e criatividade, e
como este cuidado de si pode ter conseqiiéncias para o cuidado do
outro, relacionando tais movimentos com o processo de salude dos
sujeitos — enfermeiras e clientes — podemos observar que muitos sdo
0s problemas que as enfermeiras enfrentam no dia-dia de trabalho.

Constatamos, como principais problemas, a falta de recursos
humanos e materiais; a desarticulacdo entre o0s membros da equipe
de saulde; o aparente descompromisso com o trabalho; a auséncia de
reunides sistematicas; e questdes relacionadas as caracteristicas
de subjetividade das proprias enfermeiras. As estratégias para o seu
enfrentamento sdo apontadas como individuais e inadequadas, na
maioria das vezes. Ha uma percepc¢ao de maior liberdade e autono-
mia em relagdo a administracdo, apesar de perceberem aspectos
negativos relacionados a como vem sendo usada a liberdade ofe-
recida, aos limites necessarios no uso da prépria liberdade, o que
pode trazer comprometimentos para o cuidado do outro.
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Percebemos uma mobilizacdo das enfermeiras para a
realizacdo de cursos de pés-graduacdo e de busca de assessoria
para a elaboracéo de projetos de pesquisa e extensao, dentre ou-
tros. Verificamos, entdo, que estas profissionais parecem preo-
cupadas em canalizar esfor¢cos e energia em atividades que lhes
tragam maior satisfacdo e realizacédo pessoal, o que pode ser en-
tendido como uma forma de cuidarem de si como pessoas. O
cuidado de si estd, fortemente, relacionado ao aperfeicoamento
pessoal, o que pode trazer beneficios tanto para os clientes como
para os demais trabalhadores.

Neste sentido, uma proposta administrativa que, explicita-
mente, propde aos trabalhadores que, de modo auténomo e livre,
construam o seu cotidiano de trabalho, tem possibilidades de fa-
vorecer 0 seu processo de saude, assim como dos clientes, ja que,
para nés, saude é ter possibilidades de percorrer diferentes cami-
nhos em dire¢do ndo apenas ao bem-estar fisico, mas ao psiquico
e social, estando fortemente articulado a liberdade de a¢édo. Toda-
via, entendemos como necessario aprofundar questdes referentes
ao desejodas enfermeiras de exercerem sua condicdo de liberdade:
aliberdade de desejar ser sujeito, desejar cuidar-se e ser respeitada,
desejar agir individual e coletivamente para estabelecer limites no
seu fazer, desejar manifestar-se e resistir quando 0s vadE®3ais
e profissionais, assim como 0s seus saberes possam estar sendo
guestionados, preteridos ou negados.

Tais afirmacdes decorrem das evidéncias de contradicao en-
tre a possibilidade de exercicio de liberdade e autonomia que vém
sendo oportunizadas as enfermeiras e o real exercicio da sua li-
berdade e autonomia para assegurarem o cuidado do cliente, o seu
préprio cuidado como pessoa e profissional, os valores e saberes
da profisséao.

ABSTRACT

The authors analyse daily problems of the nurses’ work and
the coping strategies used, building knowledge about self care
and care of the others in administrative spaces that emphasize
freedom and autonomy, relating this (re)construction process
to their health process Starting from semi-structured interviews
with nurses of a University Hospital, it was possible to identify
problems related to human and material resources, tetationship
and nurses’ own characteristics of subjectivity. Ther@iraeption
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of greater freedom and autonomy related to administration,
although the nurses perceive negative aspects about the boundaries
of the freedom exercises, with commitment to the care of the other.

KEY WORDS: self care, ethics, care of the other

RESUMEN

Se pretendié analisar los problemas del cotidiano del trabajo
de enfermeras y estrategias de enfrentamiento, produciendose
conocimientos a cerca del cuidado de siy el cuidado del otro, en
espacios que preconizan la libertad y la autonomia, relacionando
este proceso de (re) construccién a su proceso de salud. A partir
de entrevistas semi-estructuradas con enfermeras de un hospital
universitario, fué posible identificar problemas relacionados a
recursos humanos y materiales, relacionamientos en el equipo y
las propias caracteristicas de subjectividad de las enfermeras.
Hay una percepcion de mayor liberdad y autonomia en relacién
a la administracion, a pesar de perceberense aspectos negativos
cuanto al ejercicio de la liberdad, con comprometimiento del
cuidado del otro.

DESCRIPTORES: cuidado de si, etica, cuidado del otro
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