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A SEXUALIDADE NA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM:
reflexdes numa perspectiva cultural

Lucia Beatriz RESSEL
Dulce Maria Rosa GUALDA

Este estudo objetivou compreender a sexualidade, seus significados, simboliza¢des, sentimentos e valores. Os
dados foram coletados através de grupo focal e entrevista individual com enfermeiras. Os sentimentos emergentes
foram: constrangimento; medo; surpresa; desafio; magoa; preocupacdo e satisfacdo pessoal. A vivéncia da
sexualidade na assisténcia de enfermagem revelou: a perspectiva patologizante e biologicista na atuacdo da en-
fermeira, mostrandesta dimens&o como algo que necessita sdicaizado; por outro lado, esiema pode ser um
caminho para o autoconhecimento, reflex@o de conceitos, valores e conflitos, e ser gerador de um cuidado de enfer-
magem ético, comprometido e empatico, valorizando assim a dignidade dos sujeitos cuidados e dos cuidadores.

Descritores:sexualidade; cultura; enfermagem.

Este estudio objetivd comprender la construcién de la sexualidad, sus significados, simbolizaciones,
sentimientos y valores. Los datos fueron colectados a través del grupo focal y la entrevista individual, junto a
enfermeras. Los sentimientos emergentes fueron: verglienza; miedo; sorpresa; desafio; decepcion; preocupacion
y satisfaccion personal. La vivencia de la sexualidad en la asistencia de la enfermeria reveld: la presencia de
perspectiva patolégica y biolégica en la actuacion de la enfermera, mostrando esta dimension como algo que
necesita ser medicado; por otro lado, exhibio que este tema puede ser el camino para el auto-conocimiento, reflexion
de conceptos, valores y conflictos, también como ser generador de un cuidado ético, comprometido y empatico de
la enfermeria, valorizando asi la dignidad de los sujetos cuidados y de los cuidadores.

Descriptoressexualidad; cultura; enfermeria.
Titulo: La sexualidad en la asistencia de la enfermeria: reflexiones en una perspectiva cultural.

This study aimed to understand sexuality and how the construction of its meanings, symbols, feelings, and
values is developed. The data were collected through focal group techniques and individual interviews with nurses.
The emerging feelings were: embarrassment; fear; surprise; challenge; sorrow; worry, and personal satisfaction.
The experience with the sexuality on nursing assistance revealed: the presence of a pathological and biological
perspective in the action of nursing, showing this dimension as something that needs to be medically treated; on the
other hand, it showed that this theme can be a way to self-knowledge, rethinking concepts, values and conflicts, as
well as producing nursing care in a more ethical, committed and empathetic way, thus valuing the dignity of the ones
cared for and the ones who take care.

Descriptors sexuality; culture; nursing.
Title: Sexuality on nursing assistance: reflections on a cultural perspective.
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1 INTRODUCAO Entendendo, portanto, que a interpreta-
cao cultural dos acontecimentos referentes a

Como seres culturais, os homens se oriesexualidade possibilita a percepcdo do que
tam por conceitos, se expressam por simbeles significam e a que simbolos se relacio-
los, dentro de uma rede visivel e invisivel deam singularmente, buscamos o acesso a tal
relacBes sociais, no grupo social em que \viterpretacdo através de uma pesquisa junto a
vem. Arede de representacfedastante ex- um grupo de 14 enfermeiras (docentes e as-
tensa e nem sempre revelada, e todaos- sistenciais), de uma cidade do interior do Rio
tecimentos tém significados esfi@os, ou se- Grande do Sul, com o objetivo de compreen-
ja, elessimplesmente ndo sO6 acontecem, maer de que forma a sexualidade, condicio-
significam®. Logo, a realidade explicita nemnada culturalmente, é vivenciada, na prati-
sempre denota, de forma clara, o que realmara da assisténcia de enfermagem, pelas en-
te é sentido, pensado e fal&do fermeiras.

Neste artigo enfocaremos a sexualidade Os dados aqui apresentados fazem par-
como um evento culturalmente inerente a tée da tese de Doutorado “Vivenciandsexua-
das as pessoas. E importante referir que a litade na assisténcia de Enfermagem: um es-
terpretacdo cultural deste aspecto humamado na perspectiva cultur&?, e foram cole-
oportuniza compreender como se da a soctados através das técnicas do grupo focal e
lizacdo desta, a construcdo de seus signifieaatrevistas individuais.
dos e simbolizacfes; a producdo e a reprodu- A participacdo das enfermeiras, no refe-
cao dos valores e conceitos sobre ela; aindalo trabalho, deu-se livremente, de forma vo-
de que modo e a que estdo vinculados, na rddetaria, apos assinarem o TCLE, concordan-
social em que vivemos, esses valores e caip em participarem e garantindo o anonimato
ceitos. de suas narrativas.

No presente trabalho a sexualidade é con-
cebida como o resultado de uma construc200S SIGNIFICADOS
historica-social-cultural progressiva, singu-
lar, dindmica, flexivel e contextualizada, is- A cada colaboradora foi solicitado uma
to €, uma elaboracao de cada individuo, a s#efinicdo de sexualidade, a partir do seguinte
melhanca de diversos estu@d® oriundos da questionamenta que significa asexualidade
area daAntropologia no Brasil. para vocé?Emergiram neste exercicio as se-

Na area da Enfermagem esse tema teguintes acepcdes: expressao de vida que faz
sido marcado pela invisibilidade e pelo oculparte de todas as pessoas; individualidade,
tamento, e isso, por si sO, ja traz wigmifica- singularidade; resultado de uma construcdo
cdo especial. Embora a sexualidade epigja cultural, comportamento corporal — maneira
sente em todos os momentos vividos pela eque cada pessoa tem de pensar, agir, Se mos-
fermeira — atmvés dos gestos, dowvimentos trar, se vestir, se enfeitar, falar, andar, se ex-
corporais e nas entrelinhas implicitas do queessar, olhar, sentir; sensualidade; carinho,
foi verbalizado ou ndtY— ela ainda é mantidaafeto, toque, comunicacao, proximidade; pra-
silenciosaencoberta, ou na invisibilidade noser; ato sexual, genitalidade, coito.
estudos e nas discussdes sobre a pratica do Entendemos neste exercicio a ampla ex-
cuidado da enfermeira. A caréncia de estudtensdo conceitual deste tema, isto €, a am-
e reflexdes em nivel académico, também rmguidade e a diversidade de significacdo que
préprio cotidiano da enfermagem, é um sinal envolve, numa mesma direcdo apresentada
de que a sexualidade é ainda tratada coram trabalhos da area das Ciéncias Sociais e
tabu, nesses meid's'®), Antropologid!®1?),
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A sexualidade quando referida como umpo singulariza o vivenciar do sujeito nas re-
expressdo de vida, que faz parte de todaslagdes interpessoais, € possivel perceber que
pessoas aborda uma dimensdo de univer-enfermeira, embora muitas vezes incons-
salizacdo, ou seja, € comum a todos os indiviiente da totalidade de sua acéo auidar
duos independentemente de qualquer outla outro, uma vez que utiliza seu corpo como
caracteristica pessoal ou grupal. Ao mesnistrumento do cuidad®, manifesta sua se-
tempo é destacado o carater individual e esdalidade, denominando esta por outros no-
pecifico de cada pessoa vivenciar sua sexes, tais como: toque, afeto, carinho, olhar,
xualidade, sem esquecer da perspectiva demunicacao, proximidade, etc.
construcao cultural. A nocao de prazer, relacionada ao concei-

Essa acepcao € encontrada nos estudosde sexualidade, também foi referida pelas
de diversos autorés? que entendem a sexua<colaboradoras. Sobre essa acepcao, € referi-
lidade como universal aos seres humanady em estudo na area da Enfermaéioue
embora sua construcdo aconteca de acoral@sséncia da sexualidade é a propria nocao
com os elementos histéricos, sociais que ide prazer, relacionando isso ao corpo da en-
tegram a rede de significados de cada grfermeira como instrumento do cuidado. As au-
po social especifico. toras fazem essa relacdo destacando que todo

E destacado também o caréater de indiviorpo é sexuado, portanto, possui possibili-
dualidade e singularidade ligado a sexualiddades de sentir e produzir prazer. Nesse en-
de. Essas acepcodes, direcionam a maneira esdimento, o corpo da enfermeira como ins-
pecifica, Unica de cada pessoa expressar seumento de trabalho, sente e produz prazer,
corpo sexuado no mundo através de simbque ndo esta aqui referido limitadamente ao
lizagBes singulares, de uma forma particato sexual.
larizada. Estas autor&$ relacionam tal nogédo com

Os entendimentos a respeito da sexua-exercicio de gostar do que se faz, de ser pra-
lidade, a alojaram também num patamar deeroso para quem faz algo e para quem rece-
expressdo corporal, que reflete sensacdd® algo. E assim estendem isso ao cuidado que
sentimentos e emocdes elaboradas por warenfermeira presta amitro, sujeito de seu
corpo sexuado. fazer. Dizem mais, que a enfermeira ainda

Nessa linha de pensamento, convém sado se descobriu como fonte de emocéao, po-
lientar que também as sensacdes, 0s semém, continuamente, gera e sente prazer atra-
mentos e as emocdes sao culturalmente fabrés do toque. Este ato egt@drmanentemen-
cados, ou seja, 0 que leva a pessoa a pereepresente no cuadlo da enfermagem. Em
ber e demonstrar sentidos fisicos e emocioxaior ou menor grau, ele é exercido diaria-
nais tem um valor cultural em dada socignente na pratica que ela realiza.
dade, que pode ou ndo existir em oltbas Nesse sentido, pensamos que 0 auto-co-
e a sexualidade como um elemento, tambémhecimento referente a sexualidade, e a cons-
culturalmente estruturado, vai oportunizar aeientizacdo da constante presenca dela no cor-
explicitacdo dos sentidos, sentimentos e empe — através dos gestos, do toque, do olhar,
cOes através do corpo nos relacionamentde tom de voz e de tantas outras expressdes
sociais. corporais e comportamgis —serao importan-

Pensando sexualidade como sinbnimo des aliados para a enfermeira se perceber
sensualidade, carinho, afeto, toque, amor, ceexuada, expandir suas possibilidades de
municacdo — como uma forma de express@oazer e, ainda, resolver conflitos relacio-
corporal no mundo — ou seja, como algo queados a sexualidade, que podem, indireta-
possibilita refletir sentimento e ao mestam- mente, incidir sobre o sujeito de seu cuidado.
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O conceito de sexualidade foi tambérsocializacdo permanente, que todos vivem ao
relacionado a dimensao do ato sexual, e de tengo da vida, é possivel desconstruir alguns
producdo, refletindo a perspectivelogicista conceitos, 0 que depende ndo s6 do contexto
gue naturaliza a sexualidade e a estabelesmial em que o sujeito desenvolve sua exis-
como um determinante da espécie. Esse sebdincia — se vive em familia, se trabalha, se
do origina-se do tratamento que a sexualidaxecuta outras relacdes sociais —, mas tam-
de, como objeto de estudo recebeu nas aré#sn de suas caracteristicas pessoais e de sua
bioldgica ebiomédica, que a centralizaram at@ersonalidade.
pouco temp329,

Tal perspectiva estendeu-se tambéfora 3 OS SENTIMENTOS
macédo dos profissionais da area da saude e
encontra-se fixa na dimensao da genitalidade, Ao mesmo tempo em que as definicdes
gue é uma das tantas dimensdesap@Ecam a conceituais, ou as argumentacdes revelavam
sexualidade. N&ao € a Unica, mas € a predoras perspectivas de entendimento dessa tema-
nante ainda. E refletida no carater de r{gém tica, questionamos as colaboradoras sobre
de prazer), quando levada a discussdo e a@pmis 0s sentimentos que surgiam ao tratar de
estudos na area da saude. Estepdazem tal assunto. Vérias delas referiram sectins-
na perspectiva patologizante que tenta clasangimento em situacdes que envolviam
sifica-la como normal ou anormal, ou oriena questédo da sexualidade.
tam para categorias definitivas, qudimitam O constrangimento foi citado por meio de
exclusivamente a nocéo de coito. exemplos: na relacdo com os pais em momen-

Acreditamos, também, que a associacdos de dialogo, em que o mesmo tema vinha
da sexualidade a sexo e a relacdo sexual tantona; em momentos de orientacdo dada aos
origem na construcao cultural de uma forma dighos; na assisténcia do cuidado ao paciente,
ser e de existir no mundo e percebemos qdevido aos tabus e preconceitos que ainda
€ uma construcdo muitas vezes embaracosavolvem a concepcdo da sexualidade, que
Explicamosisso a pdir da idéia de que — se acriam barreiras, que impdem limites e distan-
relacdo sexual, em geral, é entendida cons@amento entre cuidador e sujeito cuidado; ao
pertencente ao dominio gwoibido, se é vi- realizar procedimentos que envolvem as par-
venciada num espaco fechado, resguardades intimas do corpo do sujeito cuidado, ou 0
se €, muitas vezes, incutida como algo feiexpde através da nudez; e no falar sobre si
perigoso, interditado as mulheres — ela é engirOpria e de sua sexualidade.
nada como algo negativo. E assim, ainda hoje O constrangimento revela marcas pro-
€ a conotacado entendida por varias colabofandas deiadas na construcdo da sexualidade
doras. No entanto, a vivéncia profissional lhedas colaboradoras, que refletem o siléncio que
solicita uma mudanca de compreensao dessev/olveu o tema, a recusa das informacdes, a
tema, e isso, por sua vez, tem revolucionadoanutencdo da ignorancia, as proibicdes re-
outras concepcoes interiorizadas e talvez ngretidamente enunciadas, tudo isso criando e
percebidas anteriormente, mas que levamreforcandovalores culturais que, até hoje, si-
guestionamentos. nalizam sua conformacao. Refletem também,

Um estud6 da area da Antropologia ex-as estratégias utilizadas na formacédo profis-
plica que o contetudo assimilado na socialsional como: a repeticdo das interdicdes (alo-
zacao primaria é firmado fortemente na consadasanteriormente na socializac@gmaria);
ciéncia da crianca, fazendo parecer algo fun-distanciamento e a impessoalidade impostos
damental, obrigatorio, inevitavel e muito difi-ao cuidado com outro; a assexualizacdo dos
cil de desinggrar, porém nos processosrds- sujeitos cuiddos e dos cuidadores; e a falta de
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didlogo e de oportunidades formais para desanqtilidade e satisfacdo pessoaho lidar
construir a perspectiva negativa existente scem essa tematica, ratificando a construcao
bre a sexualidade. liberal e sem preconceitos quanto as sexua-
Dessa forma, os conteudos culturais fdidades vivenciadas nas socializacfes pri-
ram sobrepondo-se, reforcando o constrangnarias destas.
mento ao lidar com essa questéo, tanto em ni-
vel pessoal quanto interpessoal. Algumas cold-A VIVENCIA
boradoras mencionaram seu constrangimen-
to através ddificuldade de aproximacédo e de  Solicitamos as colaboradoras que exem-
relacionamento com as pessoas, em espeghficassem, repensando sua pratica na en-
com as deexo oposto, advindo este sedo fermagem, os momentos em que o tema da
continuo e rigoroso controle realizado na irsexualidade se apresentava, e como tinha si-
fancia e naadolescéncia por seus pajsie as do conduzido por elas. Algumas pontua-
impediam de manter qualquer contato comam tarefas especificas que se limitavam a
meninos. Isto foi vigorosamente moldado ertratar da sexualidade no plano das orien-
seus valoresgomo regra essenciphra con- tacfes preventivas, alertando para 0s riscos
duzirem-se noneio social e, até hoje, € um reque 0s sujeitos cuidados poderiam correr.
flexo nos seus relacionamentos interpessod&&lacionaram a tarefas referentes a orienta-
(tanto em nivel profissional quanto pessoal).cdo de anticoncepcéo e anatomia dos 6rgaos
O medo foi outra emocdo exposta. E éenitais.
acompanhado de lembrancas tristes vividas na Pensamos que falar sobre anticoncepcao,
infancia. Ele se mistura amnstrangimento de assim como sobre 0rgados genitais ndo quer
vivenciar apropria sexualidade e de tratar cordizer, necessariamente, falar sobre sexuali-
outraspessoas determinada situacdoeueol- dade. Muitas vezes € centrada a atencéo sobre
va essa questao. a questdo essencialmente técnica e biologi-
Ficou surpresa uma das colaboradorasca, porque nem sempre é possivel dar outra
ao se perceber repetindo para os filhos valabordagem ao tema. Uma vez que isso é parte
res e conceitos ndo admitidos parangisma, da propria cultura da educacédo dos profis-
pois ndo estava sendo tdo liberal quanto s®nais da area da salde no Bf&siBao fo-
imaginava e tentava projetar na sua imagetalizados os aspectos fisiolégicos, anatdomi-
publica. cos, epidemioldgicos e abordado o mesmo te-
Uma proposta delesafio foi sustenta- ma numa dimensao limitadamente reproduti-
da por outra colaboradora, no sentido désta, ou de risc®); como em relagao a epide-
desconstruir a interiorizacdo negativa sobreia da AIDS, por exemplo. Essa tem sido a
a sexualidade e reconstrui-la. abordagem presentemente enfocada nos es-
A méagoafoi referida por trazer a recor-tudos que confrontam os temas em questao.
dacdo dos anos de juventude perdidos, pela Alguns autoré$'® ratificam essa rela-
rigidez e controle nas normas e regras soci&@do, conforme observado em seus trabalhos,
gue conduziram a socializacao primaria. e demonstram como o interesse sobre a se-
Foi mencionada tambémpaeocupacdo xualidade, como objeto de estudo, exacer-
e aapreensdoque este tema revela a partibou-se com o surgimento da AIDS. Tais es-
de uma perspectiva patologizante centrantiados sdo conduzidos, em sua maioria, pe-
a sexualidade como fonte de risco e ndo ¢k medicina preventiva e pela epidemiologia,
prazer. gue salientaram, principalmente, o comporta-
E, finalmente, foi citado por algumasmento e as praticas sexuais, corroborando pa-
colaboradoras, o sentimentolaEm-estar, de ra denotar uma nocéo de risco e patologia.



Ressel LB, Gualda DMR. A sexualidade na assisténcia de enfermagem: reflexdes numa
328 perspectiva cultural. Rev Gaucha Enferm, Porto Al¢éB®) 2004 dez;25(3):323-33.

Se, por um lado, essa é uma realidadelacdo a este tema. No relato das vivéncias
vivenciada hoje, a ela € necessario se integrrtra colaboradora expés como trabalha esta
e se capacitar para prestar um cuidado de ¢ematica com grupos de mulheres climaté-
fermagem efetivo. Pensamos, também, queiéas abrindo um espaco dialégico centrado
uma oportunidade para desconstruir mitosres relacdes de poder entre o ser masculino
tabus acerca da sexualidade, bem como tragée feminino.
la em relacdo ao sujeito-cuidado num pata- A sexualidade tem sido enfocada em inG-
mar que vai além da genitalidade, que envaherostrabalho§7811.12202324ha5 Ciéncias So-
ve toda uma vida, toda uma historia, todoiais e na Antropologia, a partir dessa con-
um contexto de relacdes especificas a ele. juncédo com o género masculino e o feminino.

E uma oportunidade de estender o olh&teles as relacdes de poder atuam na cons-
para além dos aspectos fisico e patologico gtracdo da sexualidade por meio de disposi-
envolvem essa questao; de visionar a pessoa ttees especificos, que agregam determinados
Mo um ser por inteiro, com seus medos, pregalores dexcordo com cada grupocsal e com
cupacdes, conhecimentos, conceitos, valoresespaco temporal em que se dastrucao.
dificuldades, experiéncias, etc. E também urfasexualidade é, entdo, compreendida dentro
oportunidade de desconstrucao da cultura pde uma légica de construcéo cultural e social,
tolégica que centraliza as questdes de salugige permite a vivéncia de papéis de homem e
e, em consequéncia, a sexualidade. de mulher no mundo.

Acreditamos que, de acordo com a con- Ao nosso ver, a abordagem de escolha
ducéo que for contemplada, € possivel repdessa colaboradora tem oportunizado espa-
tir valores de modelos culturais dominantegos de autoconhecimento e de reflexao critica
e ainda servir de instrumento de controle squanto a vivéncia da sexualidade no atendi-
cial. E urgente atuar com uma pratica de sadnento as mulheres. Entendemos que este é um
de reflexiva e critica, pois a centralizacdo daaminho facilitador para que ocorra uma mu-
sexualidade, como objeto de atencédo dos pmanca na relacdo de desigualdade de poder
fissionais da area da saude, tem sido concebitre homens e mulheres. Pensamos também
da igualmente na perspectiva patologizantpie a enfermagem, enquanto instituicao social
e medicalizante. e em nome da ciéncia, pode reproduzir valo-

N&o € incomum na pratica de enfermaes dominantes e exercer um controle mas-
gem, a atencdo concentrada no problema, carado sobre a sexualidade. Por isso, o tipo
desvio, na anormalidade. Nestas situacdes thé abordagem, dessa colaboradora deve ser
um apossamento do individuo, de seu corpexercido ao longo da pratica, uma vez que
como objeto limitado pelo problema de saludele oportuniza um espaco de conscientizacao
em si. Nessa logica, ele € destituido de unda mulheres. Aqui, nos inserindo também in-
histéria de vida singularmente construida, petduimos as mulheres enfermeiras - nos.
cuidador, e sdo transformadas vivéncias Uni- A inclusdo pessoal, na busca de cons-
cas em um problema que, generalizadamerientizacao da propria sexualidade, nem sem-
te pode ser solucionado através da medigare € facil. Todavia, ndo raras vezes, &do
lizacdo. Assim a sexualidade sera apenas neecaminho de escolha para a resolugdo de
dicalizada e o problema resolvido. Resta-nodificuldades nessa area. Isso foi citado pelas
porém, aguestao: até que ponto,sda forma, colaboradoras como um exercicio para res-
ndo estamos reproduzindo valores dominagatar, desconstruir e reconstruir conceitos e
tes da nossa sociedade na pratica da saude®alores, para a vivéncia pessoal delas.

No entanto, esta ndo € a Unica conduta que Logo, a conscientizacdo da propria se-
se da na prética de assistir enfermagem em xualidade, tem gerado um espacgo oportuno
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para resolver conflitos nessa area, e assim,g@n para si proprias o sentimento de cons-
colaboradoras dizem adquirir mais condicfdsangimento quando se deparam com a nudez
para desenvolver seu equilibrio emocional, @e um corpo a ser cuidado. Isso também de-
gue poderd, indiretamente, atingir os sujeitarre quando manipulam as partes intimas do
de seus cuidados, conforme também é citadorpo do outro, como se fosse algo natural. Tal
em outro estud® na area da Enfermagem. naturalizacdo dsentimento e das emocdes tem

Diversas colaboradoras referiram vivénerigemnos idos tempos da formacéo déeen
cias constrangedoras em situacdes em gumagemmoderna, quando a impessoalidade era
prestavam o cuidado de enfermagem e emerna caracteristica importante namposicao
giu algum aspecto da sexualidade. Essas da personagem enferméita Essa caracte-
tuacoes decorreram do proprio relacionameristica vem se vitaliciando via discursos nor-
to com o sujeito do cuidado, na pratica danalizadoresgue orientam a performance que
orientacdo acerca da sexualidade e nos proeeenfermeira deve t&¥; bem como a imagem
dimentos técnicos realizados pela enfermeaie assexualizacdo imposta ao sujeito do cui-
ra, jA que o constrangimento esta relaciondado e a propria enfermeifa®. Tudo isso é
do a tabus e preconceitos interiorizados materiorizado na formacéo da enfermegaan-
socializacdo primaria, bem como ao siléncido condi¢cdes para que ela possa manipular o
e a imagem de assexualidade imprimidos marpo e asexualidade do outro através de uma
formacéo da enfermeira. autorizacdo social instituida. No entanto, pre-

Retomando aqui o entendimento da setamente a esta formacdo, deu-se a interna-
xualidade como o resultado de uma constrlizacdo primaria que condicionou valores e
cao singular, em nivel social e cultural, queormas sociais e culturais que estabelece-
modela os seres biologicamente sexuados eam condi¢cdes consideradas adequadas pa-
seres socialmente sexuados; pensamos, tam-viver em socieda@®€. Dentre estas, esta
bém, que essa construcao \¢recionar afor- 0 cobrir a nudez com o uso de roupas.
ma de conduzir essa dimensao nos relaciona- Como a socializacdo primaria cria fortes
mentos interpessoais. Dessa maneira, estanetiss emocionais, nem sempre a substituicdo
sujeitos as regras sociais e aos valores implies seus preceitos € habilmente realizada, o que
citos ao nosso grupo social especifico. vai gerar confronto entre tudo queygreendi-

Se, nesse momento, na enfermagem cordo, isto €, na socializagdo primaria que cons-
um grupo social, essas regras e valores estédoi a muher como ser social, a nudez ndo de-
implicitos, cabe aos sujeitos que participam dee ser exposta e as parteBmas do corpo séo
grupo tazé-los a tona, criando espacogde de ambito privado e devem ser escondidas;
cusséo e de reflexdo acerca dessa tematicana socializacdo secundaria, que constitui a

Isso, entendemos, facilitaria romper compersonagem enfermeira, a nudez precisa ser
barreira de tabus e preconceitos; ao mesm@nipulada, o0 corpo nu e suas partes intimas
tempo, perntiria a visibilidade de umdimen- s&o cuidadas, mas ndo devem despertar emo-
Sa0 gue existe e esta presente no cotidianogie.
enfermagem, independente do querer ou ndo; E possivel entender que, enquanto as en-
e ainda permitiria o desvelamento de algo cefermeiras ndo assumirem seus sentimentos e
surado (nconscientemente) que devensani- emocdesestardo a mercé denfrontos e con-
festar, se revelar no cuidado de enfermagenflitos entre o ser mulher e o ser enfermeira.

Outro relato relaciona o constrangimento O constrangimento raramente é expres-
com a nudez dos corpos dos sujettoslados, sado verbalmente, no entanto é comunicado
porém nem sempre esse sentimemevélado. pelo ndo-verbal. Nesse sentido, a enfermeira
Em geral, percebemos queeatermeiras ne- deve estar atenta para melhor conduzir o cui-
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dado. Pensamos que cada sujeito do cuidado Conforme Sobral, “o significado desse si-
possui sua bagagem cultural definida e mdéncio fala no plural®®?®, Varias questdes po-
dada de acordo com os valores e conceitdem explicar esse incidente, tais como a difi-
originados em sua socializacdo. Entendemasyldade em lidar com este tipo de situacao,
também, que a cultura esta permanentemgrerque assusta, mexe, ou inquietas as enfer-
te presente em todas as situacOes de videiras e faz com que a negacdo do aconte-
e manifesta-se a partir de simbolos ou sinai&lo seja o caminho escolhido.
muitas vezes nao-verbais. A observacdo aten- O paciente, nessas situacdes foi visto sob
ta de toda e qualquer manifestacdo, vai pos-6tica do discurso normalizador da enferma-
sibilitar uma adequada interpretacdo que vgem, como um ser assexuado; logo, qualquer
permitir cuidar com muito mais efetividadejnsinuacédo ou procedimento inesperado seria
pois posdilitara idetificar o queaquele even- considerado desvio de conduta, portanto, me-
to esta significando para o outro. Certamemecia ser ignorado, ou reprimido direta ou in-
te, assim, resultara num cuidado de fooma- diretamente.
to mais interativé®. O mais comum € a enfermeira criar um
Se a busca dos significados culturaiglibi para fugir a esse tipo de situacédo. Apos o
€ imprescindivel, para que seja realizado umcidente, a rotina € retomada como se nada
cuidado realmente efetivo, o entendimento louvesse acontecido. Os sujeitos envolvidos
a resolucéo dos proprios conflitos — geradosse mantém a distancia, vivenciando suas emo-
partir da contraposicdo entre os conteudgdes e sensacdes solitariamente, thprimdo-
internalizadosas socializacbes eanfrenta- se assim a estratégia do siléncio edostran-
mento da realidade presente — sdo igualmegimento para ambas as paffés
te fundamentais. Entretanto, essa também ndo é uma re-
Comumente as enfermeiras se apoiam ngea neste universo culturalmente diversifica-
conhecimentos meramente técnicos, de ordeta do grupo de colaboradoras, e postdies
biolégica, para manter protegida uma araantes,opostas a esta sdo contemplados condu-
de conflito cultural que diz respeito a proprizindo de forma tranquila e sem barreira pre-
formacdo pessoal delas. A enfermeira se inenceituosa o enfrentamento desse tema, como
veste de cientificidade para dar conta de unéao exemplo de uma colaboradora que narra
dimensdo que ndo se reduz ao aspecto, asua experiéncia de enfermeira-docentemea
da predominante, da genitalidade, que corparacdo e acompanhamento dos alunos no es-
pde a sexualidade como um todo. tagio na area de saude mental. Ao mesmo tem-
Porém, as emocdes mais intimas as traepg em que ela procura prepara-los para o en-
e as aproximam das historias singulares refientamento das situacdes em relacédo aos pa-
tivas a construcdo da sexualidade dos sujeientes, estende esta preparacédo as reacles e
tos do cuidado, permitindo a criacdo de umensacdes pessoais que 0s alunos irdo perceber.
espaco de aprendizagem, autoconhecimento e Entendemos que esse exercicio tem
reflexdo critica de sua prépria vivéncia, comportunizado momentos de autoconhecimen-
forme narrados em seus relatos. to, de reflexdo sobre os préprios conceitos e
Uma outra forma de vivenciar a sexualivalores, de possivel reorientacdo de condutas
dade na assisténcia de enfermagem ocorreualvez de amadurecimento, tanto no plano
por conta do comportamento do faz-de-contgessoal quanto profissional. Pensamos que o
gue ninguém viu em relacdo a manifestacamaior ganho, nessa vivéncia, seja um olhar pa-
sexual do paciente. Alguns relatos contaram o tema da sexualidade de uma forma des-
a vivéncia de constrangimento e o siléncio dgida de preconceitos e tabus, o que é igual-
corridos dai. mente aproveitado no sentido individual.
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Através dos relatos de algumaslabora- Uma dessas estratégias refere-seisén-
doras foi destacado o entendimento de qué de reflexdo a respeito da sexualidade, bem
possuir condicdes adequadas para lidar caaomo a necessidade de um espaco para dis-
guestbes da sexualidade ndo pode ser redutir outros temas também considerados po-
zido a ter conhecimento tedrico ou praticémicos. A adequacdo do tema, enfocado
de relacdo sexual. A compreensdo do conceieste trabalho a categoria de polémico é
to de sexualidade, deve se estender naléim real, e se da por conta dos tabus e precon-
da limitada nocdo de ato sexual. Eles salieneitos, ainda vivenciados pela enfermeira.
tam a necessidade de abarcar, no cuidado Eles tém raiz na constru¢cdo da sexualidade
enfermagem, que envolve a sexualidade ate cada uma das colaboradoras, pois foram
pectos referentes a privacidade, ao respéiternalizados ao longo da existéncia delas.
to, como protecdo as suscetibilidades do sbEeramcondicionando comgtos, valoressigni-
jeito do cuidado. Isso expressa o desejo fieados e simbolos culturais que refletem na
cuidar com ética, com compromisso — signifipratica da assisténcia de enfermagem.
ca envolvimento e empatia com o sentimento Existe a percepcdo de que é necessario
que esta sendo vivenciado pelo paciente —trabalhar, discutir, refletir, trazer ao palco de
também, é preciso dizer, com valorizacao diebates e estudos da enfermagem este tema,
dignidade do sujeito cuidado. ja que pode ser revertido em dignidade, res-

Os relatos trouxeram o elemento da apeito e ética ao prestar o cuidado. No entanto,
sexualidade vivenciado na pratica e na edainda se repete o carater de eventualidade ou
cacao da enfermeira. Isso merece ser destie- ndo tecomo fugir ao enfrentamento des-
cado, pois ainda € muito presente. Foi pota questdo. Repete-se também a condicéo
sivel perceber que existe atualmente a intete individualidade para o ensinamento de co-
cao, o desejo e o esforco de distinguir o cuino lidar com a sexualidade, ou seja, fica por
dado de enfermagem, prestado as necessinta de determinada enfermeira ou pro-
dades e especificidades individuais a cada dessora e determinada disciplina ministrar
jeito, principalmente no que se refere a sexutal tema.
lidade. O que ja € um avan¢co no complexo Em geral, ndo é desvendado o significa-
processo de assistir em enfermagem. Signitio dos acontecimentos que envolvem a se-
ca entender que cuidar de um homem é difedalidade do outro e que mexem com 0s sen-
rente de cuidar de uma mulher; que cuidar dienentos das enfermeiras. E, ndo raras vezes,
um homem é também diferente de cuidar des enfermeiras se hegam a percebé-los. Isso
outro homem, etc., porque cada um é um sse explica porque a sexualidade sempre foi
jeito Unico, com uma histéria pessoal Unicaym area de interdicdo para a maioria das mu-
com caracteristicas fisicas, mentais, espitheres. Essa interdicdo igualmente foi repro-
tuais, sociais e culturais individualizadas, qu#uzida e reforcada na formacdo da enfer-
exigem uma atencdo e um cuidado igualmenteeira, resultando numa imagem socialmente
individualizados. aceita de uma profissional assexuada, que

Algumas narrativas mostraram comono cotidiano, vai em sua representacao, en-
atualmente, algumas estratégias pedagogender o sujeito do cuidado também como
cas ainda tém sido repetidas — em relacdo assexuado.
tema da sexualidade — a semelhanca de como
foram formadas as enfermeiras colaboradorasCONSIDERACOES FINAIS
deste estudo. Isso vem mostrar que compor-
tamentos culturais se repetem, embora varios Entendemos as reflexdes deste artigo co-
valores estejam em processo de mudanca. mo um espaco que se abre representando
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