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RESUMO

Identificar situagdes de aprendizado que dificultaram ou favoreceram a compreenséo da
humanizacdo pelos discentes constitui 0 objetivo da presente investigacdo. Trata-se de
um estudo descritivo/exploratério, de natureza qualitativa, realizado com 20 alunos do
6° periodo do curso de enfermagem da UFRN. Teve aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa sob Parecer no 464/2011 e o CAAE 0237.0.051.000-11. Na coleta das
informacBes foram feitas reunides de grupos focais com perguntas norteadoras. Para
organizacdo e andlise dos dados, foi utilizada a técnica do discurso do sujeito coletivo.
O material empirico possibilitou a elaboracdo de trés duas idéias centrais: As atitudes
desumanizantes dos profissionais que estdo no servicgo dificultam o meu aprendizado e
O posicionamento do professor auxilia no meu aprendizado sobre humanizacéo.
Conclui-se que a visualizacdo no servico de atitudes contraditorias dificultam o
aprendizado sobre a humanizagdo, muito embora a posi¢do do professor facilita a
compreenséo pelos discentes.
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TEXTO DE LA COMUNICACION
Introducéo

A industrializacdo trouxe consigo, além da modernizacdo, o avanco tecnoldgico e a
valorizacdo da ciéncia. Na area da saude, a introducdo da informatica, da industria
farmacéutica e de equipamentos modernos acarretaram muitos beneficios na luta contra
as doencas, bem como no diagnostico precoce de indmeras patologias. Esse novo
contexto trouxe mudancgas para 0 mundo do trabalho em salde, em todos os niveis,
principalmente, na assisténcia hospitalar, onde a tecnologia se insere, alterando o ritmo
de vida do cliente e dos profissionais de saude.

S0 muitos os avangos constatados nos servigos de salde, nos Gltimos anos, 0s quais
incluem investimentos para a melhoria da gestdo, compra de equipamentos e
desenvolvimento de novas tecnologias. Entretanto, observa-se, em contrapartida, a
pouca valorizacdo em relagdo aos usuérios e trabalhadores das instituicGes de salde, o
que tem merecido algumas reflexdes para a busca da melhoria deste aspecto. Néo é
suficiente o hospital adquirir modernos equipamentos, dispor de estrutura moderna
apropriada aos cuidados de salde e uma administracdo criativa, se ndo estiver voltado
completamente para a satisfacdo das necessidades dos usuarios e dos trabalhadores que
os atendem.1

Nesse contexto, emoc0es, crencas, valores e a cultura do paciente ficam em segundo
plano e, por conseguinte, as acGes da enfermagem se tornam cada vez mais
fragmentadas. A énfase do trabalho é cada vez mais centrada na doenca, fragmentando a
pessoa que precisa de cuidados, a qual é reduzida a um conjunto de 6rgdos que sao
estudados/tratados separadamente, de forma despersonalizada.2

Diante da complexidade humana, temos que considerar todas as dimensdes da vida.
A afetividade que envolve a subjetividade esta na base de toda intervencdo em saude,
das mais simples as mais complexas, tendo influéncia na qualidade dos servicos
prestados pelos hospitais. Neste sentido, varios estudos referem que a humanizagédo da
assisténcia € um dos pontos criticos do sistema hospitalar brasileiro.

Nesse sentido, vale destacar que antes de se falar em Humanizacéo da assisténcia, é
importante estudar e avaliar a Humanizacdo da equipe de enfermagem, pois as
instituices que formam o profissional enfermeiro devem educar ndo s6 para a técnica e
a reflexdo sobre a mesma, mas também para o afeto, a cidadania e a emoc¢éo, pois o
motivo central do trabalho da enfermagem é o ser humano em toda sua subjetividade e
complexidade.

O investimento na formacéo de profissionais de saude sob a otica da ética humanista
é condicdo essencial inclusive para a consolidagdo do SUS. Para isso, é imprescindivel
que, na formacdo académica, seja desenvolvida a sensibilidade para conhecer a
realidade e a opinido do cliente, ouvir suas queixas e encontrar possibilidades que
facilitem sua aceitagdo, comunicagdo e compreensdo da doenga.3

Sabe-se que integrar a humanizacdo ao ensino ndo é um processo fécil, tampouco
comum na maioria das instituicbes de ensino brasileiras, e ainda, requer muita
disponibilidade, preparo e aspiragdo por parte dos docentes. Assim, para refletir acerca
da humanizacéo, como eixo estruturante da formacao em saude, é fundamental conhecer
0 que pensam os estudantes como artifices que sao deste processo.

A escassez de estudos e a contribuicdo que a tematica trara ao ensino da enfermagem
sdo fatores que tornam relevante a realizacdo deste estudo, que teve como questéo
norteadora “Quais situagdes vivenciadas durante a graduagdo facilitaram ou
dificultaram seu aprendizado sobre humanizagdo”? e como objetivo: identificar



situacbes de aprendizado que dificultaram ou favoreceram a compreensdo da
humanizacao pelos discentes.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa do tipo descritiva/exploratoria, com abordagem qualitativa.
Para viabilizar a pesquisa, foi utilizada a técnica de grupo focal, compreendendo que o
uso dessa técnica tem mais aplicabilidade quando se pretende discutir um tema
coletivamente, como é o caso do estudo em pauta. Esta técnica de pesquisa qualitativa
prevé a obtencdo de dados por meio de discussfes em grupo, nas quais cada participante
expressa sua percepgéo, seus valores e suas atitudes sobre o tema estudado.

Os sujeitos nesta investigacdo foram 20 académicos do curso de enfermagem da
UFRN, do sexto periodo, critério de inclusdo para participar do estudo. Essa populagdo
foi selecionada tendo em vista que os alunos passaram pelas disciplinas de Estagio
Integrado | e 11, as quais ocorreram em ambiente hospitar. Sendo assim, vivenciaram a
pratica enquanto estudantes, podendo posicionar-se criticamente sobre a tematica de
acordo com as experiéncias oportunizadas dialogando com o que aprenderem em sala
de aula.

O presente estudo foi submetido ao Comité de Etica da UFRN, conforme recomenda
a Resolucgdo n°. 196/96 do Conselho Nacional de Saude (CNS) do Ministério da Saude,
a qual trata da pesquisa com seres humanos. A pesquisa foi aprovada segundo Parecer
no 212/2011 de 25 de outubro de 2011. O termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
também aprovado pelo referido comité, foi lido e explicado aos participantes antes do
inicio das entrevistas.4

Os dados foram coletados nos meses de novembro e dezembro de 2011, durante trés
reunides com grupos focais distintos. O primeiro grupo contou com nove colaboradores,
0 segundo com quatro e o terceiro com sete.

A coleta foi feita com o auxilio da gravacdo, visando conseguir uma transcri¢do de
dados fidedigna e possibilitar a compreensao deles pela temética pesquisada. A partir da
transcricdo dos dados, obtida por meio de copia rigorosa das expressdes verbais,
realizou-se a analise pela técnica do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC).

A técnica do DSC tem como proposta reconstruir com pedacos de discursos
individuais, como em um quebra-cabeca, tantos discursos-sintese quantos se julguem
necessarios para expressar uma dada ‘figura’. Observa-se que, apesar desta técnica
envolver vérias pessoas falando, néo se trata de um nos, mas de um eu coletivizado e,
embora, o DSC esteja redigido na primeira pessoa do singular, ndo representa uma
experiéncia singular, mas sim, expressdes homogéneas de varios sujeitos.5

A técnica consiste basicamente em analisar o material verbal coletado em pesquisas
qualitativas, extraindo-se de cada um destes depoimentos as Ideias Centrais (ICs) e as
suas correspondentes Expressdes Chave (ECHs); com as ICs e ECHs semelhantes
compde-se um ou varios discursos-sintese que sdo os DSC.

Ao concluir a construgdo dos DSC foram encontrados dois discursos correspondentes
a duas ICs encontradas, as quais almejam responder o objetivo do estudo.

Resultados e discussao
Nesta etapa sdo apresentados os DSC construidos a partir da questdo norteadora:

“Quais situagdes vivenciadas durante a graduagdo facilitaram ou dificultaram seu
aprendizado sobre humaniza¢do”? Cabe contextualizar que, COmo rotina, nos estagios



obrigatdrios sempre h4 o acompanhamento de um professor da universidade, tais
estagios acontecem, geralmente, em instituicdes publicas.

Os depoimentos dos alunos traduziram dois DSC estabelecidos a partir de duas
IC, construidas a partir das falas dos 20 participantes da pesquisa:

IC1: As atitudes desumanizantes dos profissionais que estdo no servigo
dificultam o meu aprendizado

DSC1: O primeiro contato com o hospital é chocante, eu via os profissionais ndo
dando atencdo para os pacientes, sendo grosseiros; alguns desmotivam os alunos,
dizendo que trato bem o0s pacientes porque sou estudante. Isso interfere no meu
aprendizado, € um desafio, com ser humano em um local que ninguém é? E a maioria
justifica dizendo que a carga horaria é alta, porque dado conta de muito trabalho, entdo
acha normal.

O DSC 1 denota que o discente de enfermagem ao vivenciar atitudes desumanizantes
sentem-se chocados, desmotivados e que isso pode interferir no seu aprendizado, sendo
que, para o aluno isso torna-se um verdadeiro desafio.

Vale ressaltar que o aluno busca, no seu processo de formagao, por “modelos
ou exemplos” de profissionais que ele possa seguir ¢ quando encontram profissionais
desempenhando as acOes, fazem observacoes, refletem e escolhem se a acdo € um
exemplo que se deve ou ndo repetir. Essas experiéncias influenciam os pensamentos,
sentimentos e acdes dos alunos e nem sempre sdo levados em consideracdo, pelas
instituigdes formadoras.

Porém, deve-se lembrar de que a escola ndo é a Unica responsavel por essa formacao
do futuro enfermeiro; as instituicdes hospitalares que oferecem campo de estagio
também respondem por uma parcela do que o aluno aprende, uma vez que em contato
com o campo o aluno vivencia as atividades do enfermeiro e, muitas vezes, ndo vé esse
profissional com atitudes ditas “humanizadas”.

Portanto é imprescindivel que escolas e instituicdes estejam unidas na busca de
viabilizar o cuidado humanizado. Afinal, para cobrar um cuidar humanizado, é
necessario, também, proporcionar na formacdo a reflexdo do cuidar voltado para a
humanizacédo. 6

Dessa forma, acredita-se que ha a necessidade de ampliar a formagdo como um todo,
de forma articulada com a pratica, a fim de preparar a pessoa do aluno, como
instrumento do cuidado humanizado. Para tanto, é preciso propiciar, no contexto
académico experiéncias que se tornem significativas e se constituam de aprendizado
para se levar a cabo ao longo da carreira escolhida.

A énfase dada pelo professor ao aluno sobre as situa¢fes vivenciadas também influi
no crescimento profissional. Ao assumir tal atitude, o professor faz com que o aluno se
posicione de forma critica sobre as acfes da pratica. Sem esse exercicio ainda na
graduacdo dificilmente os desafios de transformacdo da préatica na atengdo em salde
serdo superados. 7

Essa afirmacdo corrobora a IC2 e 0 DSC2, apresentados a seguir:

IC2: O posicionamento do professor auxilia no meu aprendizado sobre humanizacéo.

DSC2: O papel do professor durante as praticas € indispensavel. Ele nos chama a
atencdo quando vé alguma atitude que ndo esta certa e diz aos alunos “Nunca faga isso,
¢ o basico. Oferega sempre o seu melhor para o paciente”. Ele incentiva a aplicacao da
humanizacdo, da visdo holistica. Sem o professor poderiamos pensar que aquilo era o
certo ou, apenas, nos conformarmos.

E perceptivel que o papel dos docentes em discutir agdes da pratica com o
aluno merece destaque, pois tal processo facilita o posicionamento do aluno e deve ser
bem conduzido para o crescimento profissional e pessoal. A partir desse processo, as



possibilidades de tornd-los mais comprometidos e responsaveis com o atendimento
ofertado as pessoas e resgatar sua propria humanidade sdo ampliadas e resgatas.

O processo de formagao profissional deve preparar o educando para cuidar do ser
humano, a partir da educacdo vivenciada nas relacGes entre quem educa e quem é
educado; potencializando as relagdes cuidativas, havendo necessidade de abrir espaco
para o sensivel, o0 convivio e a troca, sem descuidar da competéncia técnica e cientifica.
8

Sendo assim, é necessario investir na discussdo da humanizacdo na formacéo e,
acima de tudo, criar oportunidades para que sejam experienciadas a fim de que, quando
formados, os discentes de enfermagem, possam alcancar o que tem se despontado como
uma necessidade na assisténcia a saude: a humanizag&o.

O professor, portanto, tem um papel fundamental no apoio ao estudante na
aprendizagem reflexiva.6 A oportunidade de falar sobre experiéncias de humanizagéo
conduz o aluno a uma acdo reflexiva de pensar na forma como eles cuidam dos
pacientes. Essa oportunidade possibilita futuras mudancas, transformag¢des no modo de
cuidar e na maneira de perceber o cliente/paciente.

Consideracoes finais

Este estudo permitiu identificar que presenciar atitudes desumanizadas pode
prejudicar o aprendizado do aluno de enfermagem no que compete a humanizagéo, por
outro lado, o posicionamento critico do docente auxiliar na compreensdo da
humanizagdo, proporciona reflexdes e incita 0 posicionamento critico.

Das facilidades e dificuldades apontadas durante o aprendizado do cuidado, chamam
a atencdo as falas que sinalizam distanciamento da préatica por parte de profissionais que
ndo demonstram por meio de suas acdes uma preocupacdo com a humanizacdo da
assisténcia.

Vale destacar que, embora haja um movimento em dire¢cdo a humanizacdo da
assisténcia orientando as politicas publicas de atengdo a satde e formacdo de recursos
humanos na é&rea, nem todos os profissionais estdo mobilizados para sua
implementacdo. Em parte, isto pode decorrer da formacdo que tiveram quando
académicos, na qual essa questdo possivelmente ndo tenha sido devidamente reforcada
ou priorizada.

O trabalho traz uma contribuigcdo importante para as instituicdes de ensino da area da
saude de modo geral, quando as falas dos alunos apontam as dificuldades para o
aprendizado do cuidado humano. Essas falas séo pistas valiosas para que as institui¢coes
e o0s professores invistam nesse caminho, uma vez que a pratica constitui um espaco
privilegiado para o aprendizado do cuidado humanizado.
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