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SIGNIFICADOS DO CUIDAR NA PROMOCAO DA SAUDE
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O estudo objetivou compreender os significados construidos pelos alunos e docentes sobre a promogdo
da saude no processo de ensinar/aprender o cuidado de enfermagem. Trata-se de estudo qualitativo, tendo
como referencial metodolégico a Teoria Fundamentada nos Dados. Os dados foram obtidos por meio de
entrevista, em trés grupos amostrais, treze alunos e quatro docentes, e por meio da observacdo em sala de
aula e nas reuniées dos docentes do Curso de Enfermagem. Do resultado dessa analise emergiu como tema
central: construindo o ensinar e aprender na ordem, desordem e auto-organizacdo para nova forma de cuidar,
promovendo a saude. O processo ensino/aprendizagem, encaminhado para promoc¢do da saude, desenvolve-
se numa etapa de crise, indo de estado de ordem ao estado de desordem, que é incerto e contraditério quanto
ao que a sociedade entende por saude.

DESCRITORES: promoc¢do da saude; educacdo em enfermagem; saude publica

MEANINGS OF CARE IN HEALTH PROMOTION

The objective of the study is to understand the meaning built by students and professors on health
promotion in the teaching and learning process of health care in Nursing. It is a qualitative study using ground
theory as a methodological reference. Data was collected through interviews, with three samples groups, 13
students and four professors, by classroom observation, and through meetings with nursing professors. The
central subject resulting from this analysis was: constructing teaching and learning in order, disorder and self
organization for a new way of caring promoting health. The teaching/learning process directed at health promotion
develops in a stage of crisis, going from a state of order to a state of disorder that is uncertain and contradictory
regarding what society understands about health.

DESCRIPTORS: health promotion; education, nursing; public health

SIGNIFICADOS DEL CUIDAR EN LA PROMOCION DE LA SALUD

El estudio tuvo por objetivo comprender los significados construidos por los alumnos y docentes sobre
la promocion de la salud en el proceso de ensefar/aprender el cuidado en Enfermeria. Se trata de un estudio
cualitativo teniendo como referencial metodoldégico la Teoria Fundamentada en los Datos. Los datos fueron
obtenidos por medio de una entrevista en grupos de tres muestras, con trece alumnos y cuatro docentes de
enfermeria, a través de la observacion en la sala de clases y durante las reuniones de los docentes. Del
analisis surgié como tema central: construyendo el ensefiar y aprender en orden, desorden y durante la auto-
organizaciéon para promover la salud a través de una nueva forma de cuidar. El proceso de ensefianza/
aprendizaje dirigido a la promocion de la salud se desarrolla durante una etapa de crisis, yendo de un estado
de orden a un estado de desorden, que es incierto y contradictorio con relacion a lo que la sociedad entiende
por salud.

DESCRIPTORES: promocién de la salud; educacidon en enfermeria; salud publica
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INTRODUCAO

Este estudo emergiu dos questionamentos
que faziamos a formagdo dos profissionais de saude
em geral e da enfermagem em particular. Dentre os
topicos que foram motivo de reflexdes com os
colegas de trabalho, tanto na assisténcia quanto na
docéncia estavam aqueles relacionados com as
mudangas da sociedade nos ultimos anos e que se
refletiam na salde, tendo-se, portanto, uma realidade
complexa possibilitada por multiplos fatores.

Nesse sentido, achavamos que os futuros
profissionais, dentre os quais, os alunos de
enfermagem, deveriam estar conscientes de tais
mudangas e do contexto em geral e que os
profissionais da saude, mormente os docentes,
deveriamos fazer propostas epidemioldgicas e/ou
metodoldgicas, que fornecessem respostas as
necessidades da sociedade em termos de salde. Dada
a complexa da formagdo, acreditamos que os
problemas devam ser estudados com diferentes
abordagens e diferentes teorias, considerando as
multiplas inter-relagdes dos aspectos ligados a saude.

E possivel compreender que existem
inadequagdes cada vez mais amplas, profundas e
graves, entre, de um lado, os saberes desunidos,
divididos, compartimentados e, de outro, as realidades
ou problemas cada vez mais multidisciplinares,
transversais, multidimensionais, transnacionais,

M), pode-se dizer também que,

globais e planetarios
nessa inadequacgdo, torna-se invisivel o contexto, o
global, o multidimensional, o complexo.

Nessa direcdo, ja é possivel constatar que
existem mudancgas nos curriculos de enfermagem com
vistas a formar alunos com uma visdo ampliada da
saude, considerando ndo s6 os aspectos curativos da
doenca. Acreditamos que seja necessario estudar
esses novos curriculos para saber de que maneira os
alunos estdo interiorizando tais conhecimentos e que
significados estdo construindo a promocdo da saude.
Com base nessas e outras indagagbes, o estudo teve
por objetivo compreender os significados construidos
pelos alunos e docentes sobre a promogdo da salde
no processo de ensinar/aprender o cuidado nas

disciplinas Processo de Viver Humano I e II.

PERCURSO METODOLOGICO

Procuramos um marco referencial que
permitisse entender a problematica do objeto que se
desenvolve numa realidade complexa, com problemas
multidimensionais e multiplas interacGes entre os
atores sociais que vivenciam o processo de ensino/
aprendizagem (professores e alunos) identificando,
assim, a Teoria da Complexidade, desenvolvida por
Morin e seguidores em todos os campos do saber.

A Teoria Fundamentada nos Dados (TFD) foi
o referencial metodoldgico utilizado para atingir o
objetivo de elaborar uma teoria substantiva com base
nas vivéncias/experiéncias dos professores e alunos
das disciplinas anteriormente mencionadas. A teoria
deriva de dados recopilados de maneira sistematica
e analisados por meio de um processo de
investigacdo. Na TFD a coleta de dados, a andlise e a
teoria que surge deles guardam uma estreita relagao
entre sit?.

O estudo foi realizado no Curso de
Enfermagem de uma universidade federal do sul do
Brasil, instituicdo eleita por estar desenvolvendo um
curriculo novo, tendo como eixo central a promocgao
da saude. A coleta de dados ocorreu no segundo
semestre de 2005 e primeiro de 2006.

Os dados foram colhidos por meio do
processo de amostragem tedrica para gerar a teoria,
no qual o investigador coleta codifica e analisa seus
dados, decidindo quais dados coletar a seguir e onde
encontra-los, para desenvolver a teoria que esta
emergindo. A saturagdo tedrica foi alcancada com 17
sujeitos entre alunos da primeira fase (quatro) e
segunda fase (nove) e docentes (quatro) das
disciplinas Processo de Viver Humano I (primeira fase)
e Processo de Viver Humano II (segunda fase) do
Curso de Enfermagem. Os entrevistados foram
divididos em trés grupos amostrais; seguindo os
procedimentos recomendados pela TFD.

Para a andlise dos dados se utilizou a
codificacdo proposta em seus trés momentos:
Codificacdo aberta, axial e seletiva®®. Nesta,
considerou-se os dados obtidos pela observacgao
participante em sala de aula com os alunos e nas
salas de reunido com os docentes, as entrevistas e
aqueles obtidos pela pesquisadora, como notas de

observagdo, notas tedricas e notas metodoldgicas.
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Os dados foram organizados segundo o

modelo paradigmatico, estabelecendo-se as
categorias causais, o contexto, as condigdes
intervenientes, as agbes estratégicas e as
consequéncias do fendmeno, atentando-se para as
varias conexdes entre categorias e categorias, entre
categorias e subcategorias até a estruturacdo do
fendmeno®®,

Contatos prévios foram estabelecidos com
os diretores das instituicdes no sentido de informa-
los a cerca dos procedimentos. Da mesma forma, o
projeto seguiu as recomendagdes da Resolugdo
196/96 do Conselho Nacional de Saude, que incorpora
sob a otica do individuo e das coletividades os quatro
referenciais basicos da bioética: a autonomia, a ndo
maleficéncia, a beneficéncia e a justica, entre outros,
além de assegurar os direitos e deveres que dizem
respeito a comunidade cientifica, aos sujeitos da

pesquisa e ao Estado®.

O projeto recebeu parecer
favoravel do Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Santa Catarina, sob o nimero
0273/05.

Para preservar o anonimato dos atores
envolvidos, as contribuicdes significativas foram

identificadas, no texto, com nomes ficticios.

ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

No inicio do estudo no Curso de Enfermagem
que busca formar os alunos com base nas diretrizes
do Ministério da Salude e énfase na salde basica, na
disciplina Processo de Viver Humano I foram
encontradas diferentes percepgdes dos alunos em
relacdo a sua formacdo para promover a saude.
Assim, a maioria deles considerava os temas
abordados em sala de aula muito filosoficos e de pouca
utilidade para sua vida profissional. Por outro lado,
um pequeno grupo de alunos considerava os temas
necessarios para entender o ser humano que
atenderiam na sua vida profissional. Essa contradigdo
pode ser compreendida®® quando entendemos que
pessoas diferentes tém possibilidades de definir uma
mesma situagdo de maneira diferente, porque os
significados dos objetos variam de pessoa para
pessoa. Eu acho que a teoria é importante, porque na primeira
fase tem que ter teoria tem que ter filosofia, pelo fato de ajudar a
gente pensar (Cristal).

A forma como a pessoa define a situagdo
depende, de outro modo, de seu background, que é

Unico em cada pessoa. O background do aluno
depende de suas experiéncias prévias em relagdo a
salde, das suas leituras, das conversagdes com seus
pais, seus amigos, familiares. Observou-se que os
alunos que referiam os temas como necessarios eram
aqueles que tinham tido experiéncias prévias em
saude, como doenca de algum familiar ou de si
mesmos, ou experiéncias em cursos anteriores ou,
também, como manifestaram, pela idade, tinham esse
desejo de saber coisas novas, como se evidencia nos
seguintes depoimentos: Eu sabia por meu pai, ele fez um
enfarto, dai, eu fiquei com ele no hospital (Topazio). Uma quest&o
de crescimento, de evolugdo pelo fato de ficar mais velho quer
aprender coisas novas tipo sobre meio ambiente, satde individual,
saude coletiva (Safira).

No estudo, mudangas ficaram evidentes nos
alunos da segunda fase quando alguns manifestaram
que consideravam importantes os temas
desenvolvidos, tanto na disciplina Processo de Viver
Humano I como em Processo II. Os alunos vao
compreendendo a natureza do cuidado a medida que
atendem o ser humano que precisa ser entendido e
isso lhes exigira certa familiaridade com os temas,
chamados por eles de filosoficos. Na primeira fase jg tira
tudo isso de tua cabega, esse monte de coisas que a gente traz,
tira bastante (Ouro).

Para pensar a complexidade é preciso
considerar que o tetragrama: ordem, desordem,
interacdo e organizagdo, estdo presente no universo
e na histéria humana em todas suas vertentes(®. Nessa
diregdo, a desordem significa desvios que aparecem
em qualquer processo, alterando-o de alguma forma.
Sdo os choques, os acidentes, as imprevisibilidades,
as desintegragdes, as agitacGes e o que € inesperado.
No que diz respeito ao espirito, a desordem se explica
pela incerteza e o autor o considera como fundamental
para a evolugao.

No processo de ensino/aprendizagem dirigido
para a promocdo da saude, este uUltimo encontro entre
dois fendmenos organizados pode ser evidenciado
tanto nos alunos quanto nos docentes. Para os alunos
que participaram da pesquisa, a ordem significa olhar
a realidade com a visdo biologista que trazem, produto
do imaginario da sociedade, e dentro dessa ordem, o
enfermeiro é aquele que trabalha s6 no hospital,
realizando atividades técnicas.

Na universidade, essa ordem se desintegra
quando os alunos se deparam na disciplina Processo
de Viver Humano I, com temas sobre o ser humano,

meio ambiente, processo salde/doenca, saneamento
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ambiental e outros relacionados com a promogao da
salde. Os alunos sofrem um choque, desordenam
suas concepcdes sobre saude, pois eles néo
relacionam esses temas com o trabalho do
enfermeiro, ndo tém nada a ver com a imagem
profissional do enfermeiro que trazem para a
universidade. Portanto, nas aulas dessa disciplina eles
se mostram contrarios a esses temas, rejeitam-nos
e queixam-se de que sdo muito abstratos e que tém
muitas horas, pois aquilo ndo lhes diz nada: Em Processo
I eu perguntava para que é essa disciplina? Se vou trabalhar com
pessoas com problemas psicolégicos, neuroldgicos, eles estdo
falando da vida, da filosofia, porque que estdo fazendo isso, a
gente questionava (Ouro).

A partir da desordem e pelas interagbes que
estabelecem com os diferentes objetos (fisicos, sociais
e abstratos) no desenvolvimento das primeiras
disciplinas (Processo de Viver Humano I e Processo
de Viver Humano II), inicia-se o processo de
transformagdo de seus conceitos. Quer dizer, os
alunos vado auto-organizando seu saber e, ao
ingressarem na segunda fase, conseguem dar sentido
a sua formagdo porque comecam a enxergar que
existem outras formas de cuidar em saude e, para
desenvolvé-la, precisam rever as suas concepgdes a
respeito. Assim, precisam discutir temas filosoéficos.
Como reflete o depoimento de Agata: Até o primeiro
semestre eu achava que a filosofia ndo tinha nada a ver com a
enfermagem, porque Processo de Viver I ndo passou isso, entao
ndo achava nada significativo porque aquilo ndo me disse nada.
Agora, ja no segundo, a gente comega a entender que enfermagem
néo é s6 o prético, tem que conhecer, tem que saber chegar ao
paciente, tem que conhecer, para isso precisa da filosofia, tem
que tratar a pessoa (Agata).

Por outro lado, os docentes também
vivenciam esse processo do tetragrama: ordem,
desordem, interagdao e organizagao durante o
desenvolvimento de ensino/aprendizagem para
promogdo da salde. Eles vivenciam uma situacdo de
ordem no ensino quando lecionam disciplinas
relacionadas com o que esperam os alunos, como
Enfermagem Pediatrica, por exemplo. Nesses casos,
os alunos mostram interesse e desejo de aprender,
por considerarem parte da formagdo de enfermagem
e de acordo com o seu imaginario.

A situacdo de desordem para os docentes se
apresenta no desenvolvimento da disciplina Processo
de Viver Humano I, quando a maioria dos alunos,
apesar dos esforgos dos professores, ndao mostra
entusiasmo e/ou até mesmo mostram resisténcia ou

rejeicdo aos temas desenvolvidos nas aulas,
considerando-os muito “filos6ficos”. E para os
professores pode ser um processo dificil, até doloroso,
em alguns casos: Eu estava acostumada com os alunos que
estavam gostando da disciplina, se envolvendo, quando a gente
estava na pediatria. E agora, pela avaliacdo, a maioria ndo entendeu
muito bem o porqué da disciplina e perguntam por que tantas
horas? Por que esses temas? ... 0 processo esta sendo doloroso
para mim... ndo desisti, ndo ainda e ndo vou desistir tdo facil,
mas é um processo que ndo é facil (Professor 3).

Também os docentes organizam-se ante essa
situagdo que chamam de paradoxal. Mediante as
interagdes entre docentes da disciplina ou com
docentes das outras disciplinas, e tendo em conta as
avaliagbes dos alunos, vao fazendo modificagdes nas
disciplinas. Os professores utilizam estratégias, como
a metodologia problematizadora, procurando diminuir
a abstracdao dos temas, fazendo modificagdes nas
praticas, organizando-se e conseguindo a
compreensdo e participagdo dos alunos em forma
processual. Vocé inicia com uma perspectiva e a medida que
vai caminhando no condicionamento da proposta é preciso corrigir
rumos. NGs estamos tentando corrigir para diminuir esse nivel
de abstracdo da disciplina Na verdade nos vamos aos pouquinhos,
continuar, claro, com as discussées abstratas necessdrias
(Professor 2).

O conhecimento é considerado um didlogo
entre nds e o universo, e nosso mundo real é aquele
cuja desordem nunca podera ser eliminada e de onde
ele ndo poderad jamais se eliminar a si mesmo: Quer
dizer que nosso conhecimento é subjetivo-objetivo,
que pode assimilar os fen6menos ao combinar os
principios do tetragrama ordem/desordem/interagdo/

organizagdao, mas que continua sendo uma incerteza
(6)

\

insondavel quanto a natureza ultima desse mundo

Nessa perspectiva, o autor acima referido,
nos encoraja a trabalhar com a incerteza ao afirmar
que “o trabalho com a incerteza perturba muitos
espiritos, mas exalta outros, incitam a pensar
aventurosamente e a controlar o pensamento. Incita
a criticar o saber estabelecido, que se impde como

\

certo. Incita ao auto-exame e a tentativa de

") Nessa direcdo, a educacdo deveria

autocritica
ensinar principios de estratégias que permitam
enfrentar os riscos, o inesperado, o incerto é
necessario aprender em um oceano de incertezas
através de arquipélagos de certeza‘®.

A Carta de Ottawa preconiza as mudangas
de atitudes dos profissionais e que estes sejam

alcangados por meio de processos educativos, de um
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maior esforco da pesquisa em saude, de treinamentos
e de novos formatos organizacionais!”).

Neste estudo, se observou que os alunos
esperam aprender a interagir com as pessoas na
academia e na pratica. Para isso, consideram
importante, além das aulas tedricas, ter maior contato
com a comunidade, e que esse contato deveria ser
desde o inicio das aulas. Os alunos valorizam o
conhecimento das pessoas da comunidade sobre o
processo de salde-doenca, sua maneira de conservar
a salde e de reagir ante a doenga. Este conhecimento,
que é transmitido de pais a filhos, deve ser respeitado
quando se cuida das pessoas, porque tem muito valor
para elas: Eu acho importante o conhecimento popular porque
néo é totalmente errado, acho que é importante, porque a gente
tem que conhecer também (Agata).

Outro aspecto que foi evidenciado nesta
pesquisa é a compartimentalizacdo das disciplinas,
tanto em Processo de Viver Humano I como em
Processo de Viver Humano II, com relagdo as outras
disciplinas do curso de enfermagem. Quer dizer, as
disciplinas se desenvolvem separadamente, sem
interconexdes entre si. Para os docentes, existe uma
falta de comunicagdo entre as disciplinas.

Em relagcdo a compartimentalizacdo das
disciplinas pode se afirmar que o curriculo escolar é
minimo e fragmentado®. Na maioria das vezes peca
tanto quantitativa como qualitativamente, nao
oferecendo nessas disciplinas a visao do todo, do
curso e do conhecimento, nem favorecendo a
comunicacdo e o didlogo entre os saberes. Quer dizer,
as disciplinas, cada qual com seus programas e
conteldos, ndo se integram ou complementam,
dificultando a perspectiva de conjunto que favorece
a aprendizagem.

Os alunos associam a profissdo do enfermeiro
com a promocgdo da saude. Consideram que ele esta
mais ligado com a comunidade e que tem um trato
mais direto com as pessoas além de desenvolver os
aspectos educativos. Acreditam que a formagdo do
enfermeiro estad dirigida a prevengdo de doengas e
promocdo da salde, considerando a educagdo para
a prevencao de doengas. Acham que a participagdo
do enfermeiro é fundamental para atuar na promogao
da salde, tanto no hospital como na comunidade. Eu
acho que a participacdo de enfermagem é fundamental pelo caso
que o contato que tem com outras pessoas. Entdo a fungdo de
enfermagem é preventiva, educativa, para a saude é fundamental
(Cristal). Eu acho que o enfermeiro esta totalmente ligado a

promocéao da saude (Ouro).

Os alunos da segunda fase de enfermagem
pertencentes a disciplina Processo de Viver Humano
II descobrem gradualmente o papel de educador do
enfermeiro. Observamos, por suas expressdes em
sala de aula e nas entrevistas, que os alunos gostam
desse aspecto educativo e o valorizam como um
aspecto pelo qual o enfermeiro é reconhecido na
comunidade. Igualmente, sentem-se muito satisfeitos
quando desenvolvem um projeto educativo que lhes
permite passar os conhecimentos aprendidos e,
também, aprender com a comunidade.

No estudo, poucos alunos manifestaram que
percebem a desigualdade existente na sociedade e
que ha uma relagdo entre a salde e outros fatores,
considerados como determinantes sociais da salde,
tais como: trabalho adequado, renda adequada,
moradia digna, com boa alimentacdo e higiene
adequada. Para esses alunos é importante a
conscientizagdo das pessoas para que estes
modifiquem os seus estilos de vida.

Ja o enfoque da promocdo da saude é mais
amplo e abrangente; procura identificar e enfrentar
os macro-determinantes do processo de saude-
doenca, e transforma-los favoravelmente na diregdo

11 para a promogdo da salde, o objetivo

da saude
continuo é um nivel 6timo de vida e de saude, portanto,
a auséncia de doencas ndo ¢é suficiente, ja que perante
qualquer nivel de saude registrado em um individuo
sempre havera algo a ser feito para promover um
nivel de salde melhor e condigdes de vida mais

satisfatdrias*?,

CONSIDERAGOES FINAIS

A Teoria da Complexidade nos ajudou a
compreender o quanto € complexo o processo de
ensinar/aprender focando a promogdo da saude,
possibilitando-nos verificar as inUmeras interconexdes
que apresenta. Ndo é um processo facil de
desenvolver, nem para os professores nem para o0s
alunos, pois inclui as (des) construgbes, construgdes
e reconstrugdes que os seus atores sociais precisam
fazer no percurso.

) processo ensino/aprendizagem
encaminhado para promocdo da saude desenvolve-
se, pois, numa etapa de crise, indo de um estado de
ordem (pensamento biologista da salde) a um estado
de desordem (formando para promocdo da saude),
que é incerto e contraditdério quanto ao que a sociedade
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entende por salde. Para pensar a complexidade é
preciso considerar que o tetragrama: ordem,
desordem, interacdo e organizagdao estdao presentes
no universo e na histéria humana em todas as suas
vertentes®, O autor reconhece que na realidade se
produz uma perturbacdo causada pelo encontro
eventual entre dois fen6menos organizados, como
aconteceu com o caso estudado.

A utilizagdo da TFD como referencial
metodoldgico nos permitiu mostrar o fen6meno com
base na analise de aspectos causais, contextuais e
das acGes ou estratégias utilizadas pelos docentes
para desenvolver o fenémeno. Também foram
identificados os aspectos intervenientes que dificultam
as agOes/estratégias e, finalmente, permitiu-nos
mostrar as consequéncias de tal processo.

Como conseqléncia desse processo de
(des)construgdo e reconstrugdo do fenémeno, os
alunos inter-relacionam a saude com a sociedade e o
meio-ambiente e comegam a vislumbrar outras formas
de cuidar em saude. Alguns alunos passaram a
mostrar preferéncia pela area da saude comunitéria
para desenvolverem acgBes de promocdo da saude
sendo profissionais.

Verificamos que, para os alunos, um dos
aspectos mais importantes de sua formacdo € o
relacionado com o aspecto educativo. Eles valorizam
muito o desenvolvimento dos projetos educativos,
pelo qual demonstraram grande interesse. Valorizam
estes projetos, porque aprendem a trabalhar em
grupo, porque aplicam os temas anteriormente
desenvolvidos em aula e pela capacidade de passar
0s seus conhecimentos para a comunidade.

Nesse processo, mostra-se pertinente a
analise da comunidade educativa do Curso de
Enfermagem, principalmente a necessidade de
repensarmos a formagdo em enfermagem, com o
enfoque da Nova Promocgdo da Saude, baseado nos
determinantes sociais. Neste estudo, foram poucos
os alunos que mencionaram tais determinantes e/ou
demonstraram ter consciéncia de seus efeitos na
saude da populacdo. Pelo que foi observado, os alunos
acreditam que basta ensinar a mudar estilos de vida
para promover a saude, considerando que os prdprios
sujeitos/membros da comunidade tém a

responsabilidade por sua salde.
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